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Uvod

Kvantitativni zji§fovani mocoviny v organizmu je vedle béznych laborator-
nich zkousek dal§im krokem, umoziujicim sledovat funkci nékterych organi, a to
zejména ledvin v pribéhu choroby.

Mocovina, diamid kyseliny uhli¢ité, tato organick4 latka o chemickém vzorci
CO(NH3z), tvofi hlavni souéast moce. U ¢loveka a domacich zvifat je obsaZena
v krevnim séru v mnozstvi kolem 25 az 30 mg %. Vznika v jaternich buiikdch
z kysli¢éniku uhli¢itého a amoniaku. Vychozi latkou pfi vzniku mocoviny je or-
nithin, ktery se bézné nachazi v jaternich burikich. Z ného vznikne po synthese
amoniaku a kysli¢niku uhli¢itého citrullin, coz je kyselina alfa-amino-delta-karba-
minovalerova. Citrullin po odstépeni vody a ptibrani dalsi molekuly NHs se pie-
méni v arginin. Ten od§tépi pomoci fermentu arginasy mocovinu a zméni se
opét ve vychozi latku ornithin.

Podrobnéjsi syntheza moc¢oviny v organizmu jak je uviddéna v posledni dobég,
probihé takto:" Ornithin tvori aerobné v pritomnosti amoniaku s kyselinou karb-
amylglutanovou, ktera je nosi¢em kysliéniku uhli¢itého a amoniaku, intermedi-
arni sloueninu. Ta se rozpad4, predavajic karbamylovou skupinu ornithinu.
Vznika tak citrullin a zbytek glutamové kyseliny. Dal§i aminovou skupinu pfi-
nasi citrullinu kyselina asparagova a soudasné vzniki kyselina arginojantarova,
ktera se rozpadd na arginin a kyselinu jable¢nou. Arginin se §tépi arginasou na
mocovinu a ornithin a cely cyklus, ktery se nazjva také cyklem Henseleietovym,
se opakuje.

Urea je koneénym produktem prermény bilkovin. V organismu ptsobi na led-
viny jako diuretikum. Ve starSich tdajich se uvadi, ze ledvina je schopna §t&pit
z Casti mocovinu zpét na amoniak, ktery se pak déile utilisuje k neutralisaci ky-
selych iontt krve. V novéjsich literarnich citacich se urird ledviné schopnost
pouziti odstépeného amoniaku z moéoviny k neutralizaci kyselych iontd.
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Mocovina ma u savei z organickych latek obsahujicich dusik, kvantitativné
nejvétsi vyznam. Jeji mnozstvi denné vylucované, zavisi tedy pfimo na intenzité
bilkovinného metabolizmu. Z ostatnich dusikatych organickych souédsti moce,
které se fadi svym mnozstvim za mocovinu, lze jmenovati kyselinu mocovou,
kreatinin, kyselinu hippurovou, amoniak, aminokyseliny a indikdn. Pfi snizené
organové funkci se zmnozuje hlavné urea, a proto se hodi sledovat jeji hladinu
pro ucel diagnosticky.

Literarni prehled

Literarni zaznamy uvadime podle casového sledu. Citujeme pouze autory,
ktefi pouzili ke stanoveni dusikatych zplodin vymeény latkové klinicky upotiebi-
telnych metod. Neptihlizime k metodam slozitym, proveditelnym pouze v zafi-
zenych laboratofich.

Jednou z nejstarsich praci, ktera re$i urceni mocoviny jednoduchou metodou
.je praice Weltmann-Barrenscheenova. Zikladem byl autorim po-
znatek, ze zelenozluté zbarveni v moci po pridani Ehrlichova ¢inidla vytvati pouze
urea. Vypracovali proto metodu stanoveni mocoviny uvedenym c¢inidlem v séru
krevnim. Trichloroctovou kyselinou zbavili sérum bilkovin, k 1 cem filtratu po-
tom pridavali 2 kapky aldehydového ¢inidla. Na zdakladé sériovych pokusi sta-
novili autofi prahovou hodnotu zbarveni, tj. bylo-li v séru vice mocoviny nez
36 az 40 mg %, zbarvil se filtrit zlutozelené. Intensita zbarveni pak udavala
mnozstvi urey. Hranice citlivosti zkousky jiz odpovidala pathologickému stavu.
Auto¥i hodnoti zkousku jako velmi vhodnou, nebof svou jednoduchosti a malou
spotfebou séra umoziiovala presvédcit se ambulantné o obsahu mocoviny u pa-
cienta.

Pozdéji se naskytla Beckerovi (1) moznost, prezkouset jiz uvedenou
reakci vedle zkousky bromhydroxydové podle Hiifner-Ambard-Halli-
ona.adile Jolle$ovu indikitorovou reakci v provedeni Haasové a tyto
navzajem porovnat. Becker sim potom vypracoval xantoproteinovou zkousku ke
stanoveni insuficience ledvin. Xantoproteinova reakce spociva na stanoveni aro-
matickych skupin. V éteru rozpustné skupiny jsou pravé nejvice pomnozeny pii
insuficienci ledvin a téchto reakce po hydrolyse vyuzivd. Na tuto myslenku byl
autor uveden systematickym vysettovanim konskych sér. Pii provedeni zkousky
se napfed sérum zbavi bilkovin 209% trichloroctovou kyselinou v poméru 1:1.
Ke 2 cem filtratu se potom prida 0,5 cem konc. kyseliny dusi¢né a necha se vafit
/2 az 1 minutu. Po zchlazeni se prida 1,5 cem 33 % NaOH. Za normalnich po-
méru je ziskand tekutina pri pronikajicim svétle slabé nazloutld. Pfi insuficienci
ledvin, jak autor uvadi, je zfetelné zlutd. Kvantitativni hodnoceni je mozno pro-
vadét v Autenrietové kolorimetru. Zajimavy je autoriv poznatek uvadé-
jici vyraznéjsi reakci xantoproteinovou rovnéz pri infekénich chorobach, ikteru,
insuficienci srdec¢ni, perniciosni anaenii a ileu.

Naumann (7) proved! pozdéji modifikaci aldehydové reakce podle Welt -
manna Vv jiném smyslu. Kapal Ehrlichovo reagens pfimo na filtraéni
papir. Na navlhéené misto prikipl posléze kapku krve a nechal ji uschnout. Po-
sitivni reakce, tj. obsah mocoviny nad 50°mg %, se projevila nazloutlym lemem
kolem zaschlé kapky krve. Autor hodnoti zkousku vedle jednoduchého provedeni
jako dostacujici k orientaci obsahu mocoviny v organismu.

Od uvedenych metod se ¢asem ustupovalo, nebof mnohé byly malo specifické
nebo se z jinych diivodi neosvédéily. Tak na-¥. uvadi v posledni dobé Cara-
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way (3), ze se mu neosvédcila Naumannova modifikace. Vyuzil proto
selektivni precipitace urey xanthydrolem k jejimu kvantitativnimu urceni v krvi.
Podotykd, Ze metoda je ptili§ presna pro béiné klinické pouziti. K reakei pouzil
plasmy a séra, nedoporucuje viak krev. Obsah urey v séru nebo plasmé se na-
vzijem nelisi a rovnéz nejsou diference od celkového obsahu v krvi. Metoda neni
naro¢na z hlediska chemikalii, provedeni ani ¢asu. Rychlost. s jakou se vytvofi
zédkal a mnozstvi srazeniny, odpovidd koncentraci mocoviny ve vzorku. Podle
autora jsou v krvi nepravdépodobné jiné substance, které by mohly tvorit podobny
zakal. Také po pridani sulfadiazinu nebo natrium 5,5 diethylbarbituratu k plasmé
se zakal nevytvoril.

Ve veterinarni mediciné pouzil doposud xanthydrolové reakce v jedné praci
Bentinc-Smith a spol. (2) a v jiné praci Sippel (9). Autofi se v pod-
staté shoduji v tom, Ze jde o semikvantitativni metodu a hodnoty mocoviny jsou
aproximativni. Metoda viak pro klinickou praxi naprosto postacuje. Podle B en -
tincka vsak reaguje xanthydrol se sulfonamidy, barbituraty a digitoxinem
a jeho derivaty.

V humanni mediciné bylo doposud pouzito nékolika obdob xanthydrolové
reakce. Lze je rozdéliti na reakce jednoduché, a na stanoveni xanthydrolu kolori-
metricky, volumetricky, turbidimetricky.

Ponévadz u nas s touto metodou neni doposud zadnych zkuSenosti, rozhodli
jsme se ji prezkou$et na klinicky bézném materidlu.

Metodika

Z metod kvantitativniho stanoveni mocoviny je zndima metoda podle Fos -
seh o, metoda ureasova a metoda kolorimetricki s Nesslerovym ¢inidlem.
Vsechny uvedené metody stanovi ureu z moce.

K urcovani mocoviny z krevniho séra se pouziva jednak kolorimetrické me-
tody z Folinova filtratu, dile metody ureasové s kolorimetrickym odeétenim
a mikrometody podle C on wa ye. Viechny tyto metody jsou velmi pracné a vy-
zaduji zvlast zatizenych laboratofi. Pro rychlou orientaci je nelze vyuzit.

Klinicka praxe vyzaduje mnohdy jednoduchou metodiku zjisfovani, moéo-
viny, hodici se i pro ambulantni ptipady ve veterinarni mediciné. Tomuto téelu
je vhodna xanthydrolova reakce, ktera je pro ureu specificka, jak dosavadni Se-
tfeni potvrzuje, je rychld a pomérné jednoducha.

Popis metodiky

Metoda je zalozena na reakci xanthydrolu s ureou, pfi Cemz vznika dixan-
thylurea, ktera podle obsahu urey v séru nebo plasmé dava vznik slab§imu nebo -
silnéjiimu zdkalu.

K provedeni reakce jsou nutné nasledupcx chemikalie a ostatni ptisluenstvi:
5% xanthydrol (bily prasek) rozpustény v absolutnim methylalkoholu, 50% ky-
selina octova, 5cem pipeta, 0,2ccm pipeta, 0,4ccm pipeta a jedna zkumavka.

Roztok xanthydrolu se sestroji pfidanim 5 g xanthydrolu k absolutnimu me-
thylalkoholu. Neni-li roztok ¢iry, filtruje se. Takto ziskany roztok se uschovava
v hnédé lahvi v chladnu. Je-li xanthydrol nazloutly nebo obsahuje-li nerozpustné
Castice, Cisti se nasledovné: 10 g xanthydrolu se rozpusti ve 100 ccm absolutniho
methylalkoholu a zfiltruie se. K filtratu se rychle ptidd 100 ccm dest. vody, znovu
se zfiltruje, promyje 50% methylalkoholem a pfi pokojové teploté vysusi.
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Prrovedeni reakce

Do 10 cem cisté zkumavk:y napipetujeme 0,2 ccm krevniho séra, priddme

50

4 ccm 50 % kyseliny octové a ihned pripipetujeme 0,4 ccm 5Y% roztoku xant-
hydrolu. Zkumavku zazatkujemie a ithned 2krat pfevricenim roztok promichame.
Zakal odec¢itdime za 1 minutu jpoprvé a za 5 minut podruhé.

Hwdnoceni reakce

Zustane-li roztok ¢&iry, je mocoviny méné nez 20 mg %.
Lehky zdkal udava obsah mocoviny mezi 20 az 30 mg %.
Mlééné bily zakal, rozlicné sily, obsah nad 30 mg %.

Pipety a chemikalie potrebné k

reakei

K aproximativnimu  stanoveni
mnozstvi mocoviny ve vzorku lze si pti-
praviti fadu roztoklt od nulové hodnoty
do 150 mg % mocoviny prepocitané na
mg % dusiku mocoviny. Ziskana fada
standardnich roztoku je stala; ponévadz
vsak ve standardech jde o vodny roztok
urey bez bilkovin krevnich, vytvori spi-
e flokulaci nezli precipitaci. Ta se viak
da pri odecitani dobte roztiepat.

Jde-li o vyssi procento mocoviny
nezli 150 mg % ve vzorku, je tfeba ke
snadnéjsimu ode¢teni v novém vzorku
pouzit pouze 0,1 cem krevniho séra ne-
bo plasmy. Odectenou hodnotu na stan-
dardu potom nisobime dvéma. Pripra-
vené standardni roztoky slouzi prevazné
k odecitini vzorkovych hodnot ziska-
nych po péti minutach. Odecitdni po
uplynuti jedné minuty slouzi hlavné ve
vzorcich takovych pacient, v jejichz
krvi je vysoké procento mocoviny. Pri
vysokém obsahu mocoviny se totiz re-
akce znacné zrychluje.

Je-li zabranéno odpatovani, jsou
standardni roztoky stalé. Doporucujeme
je vsak obnovit soufasné s roztokem
xanthydrolu po 5 mésicich.

NaSe vysledky s xanth ydrolovou reakeci v séruu koni a psu

Xanthydrolovou reakei jsmee si ovérovali jednak na zdravych zviratech a po
pfezkouseni jsme ji také vyuzilli ke stanoveni procenta mocoviny na klinickych
nebo ambulantnich pacientech. Ziskané vysledky uvadime v tabulkach I az V.

K Setfeni uvedenou metodiou jsme pouzili xanthydrolu chemického vzorce

CH ()H\

CeH S g Cstly  vyrobeného fou. Schering A. G. Berlin, ktery ndm k vy-

zkumnym déelim poskytl astav Iékarské chemie M. U. Soucasné dékujeme panu
odb, asistentu MUDr. E. Talafamtovi za jeho laskavé pokeny pri meiodice.
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I. Obsah urey v séru zdravych koni

Cislo Pohlavi a stafi Obsah urey v mg % *  Poznimka

1 ‘ klisna 8r. 2530

2 Kklisna 6r. <30

3 | valach 3r. =30

4 hrebec 1r. 25—-30 1. méfeni

>30 2. méfeni za 6 dnu
5 valach 2: =30
6 Klisna 11r. T =30 po hladovce
; =30 ! 2 hod. po nakrmeni
7 | wvalach 15r. =30
klisna 13r. >30
9 | valach Tr. =30 rino
\ =30 v poledne
{ >30 | veler

10 ‘ valach 16r. =30
11 | valach 9r. =30 po rannim nakrmeni
12 ' Kklisna 9r. =30 po rannim nakrmeni
13 | Kklisna 1lr. =30
14 klisna r. >30
15 klisna 5r. =30
16 | valach 14r. <30
17 | valach 11r. =30
18 valach 18r. =30
19 klisna 10r. =30
20 | Klisna 8r. =30 ‘
21 | valach r. >30 [
22 l valach Tr. , >30 ‘
23 1 valach 14r. B >30 \
24 Kklisna 5r. ‘ >30 ;
25 1‘ valach 8r. : =30 "

Zhodnoceni

Po dosud provedenych zkouskach s xanthydrolovou reakei ziskali jsme nize
uvedené zkufenosti.

Na zikladé vysokého procenta urey u kritickych zdravotnich stavi koni
a pst se domnivame, Ze xanthydrolova reakce je specifickym ukazatelem zvysené
hladiny mocoviny, jak o tom pise Caraway. Provedeni reakce je snadné a na
¢as nendro¢né. Reakci doporucujeme provadét pouze s Cerstvé ziskanym sérem.
Mirné hemolytické sérum reakci nezkresluje. Zlucova barviva pfitomna v séru,
at jiz jde o pfimy nebo nepiimy bilirubin, zbarvuji sice vzorek do Zluta, samu
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II. Obsah urey v séru zdravych psu

Cislo Nationale Obsah urey v mg Poznamka
1 némecky oveak, pes, 8r. 30 5.000 j. Penicilinu na kg.
30
2 ohar, pes, 7m. -30 po hladovce
-30 po nakrmeni
3 kriZzenec, pes, 2r. 2030 5.000 j. Penicilinu na kg
4 némecky ovédk, fena, 7r. 30 po aplikaci sulfathiazolu
3 g po 3 dny
5 ohar, pes, 6m. -30 po aplikaci 0,3 g Dormi-
ralu po 3 dny za sebou
6 ohar, pes, 2r. 2030 po aplikaci 3 g sulfathia-
zolu po 2 dny
7 némecky ovcak, fena, Or. 20--30 po aplikaci 3 g sulfathia-
zolu po 2 dny
8 ohat, pes, 6m. 30 po aplikaci 0,3 g Dormi-
ralu po 3 dny
9 krizenec, fena, 3r. -30
10 némecky ovéak, pes, 6r. 30
.30 po aplikaci 3 g sulfathia-
zolu po 2 dny
-30 3 dny po predchdzejicim

mérent

U vSech psa, kterym byly aplikovany

mocoviny mérena pred podanim 30 mg %.
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[II. Obsah urey v séru nemocnych konf{

} i ‘ MnoZstvi
Cislo l C.p Nationale |  Diagnosa Komplikace | urey Poznamka
‘ . ‘ | v mg %,
1 329 Klisna, 4r. intoxikace ikterus >30 | méfeno 7. den
\ =30 8. den
‘ =30 9. den
2 368 hrebec, 4m. haematurie nador
v kraj. ledv. =30
385 valach, 25r. obstipatio coli =30
4 329 klisna, 4r. intoxikace =30 11. den
393  hnédak, 15m.  broncho- 30 3.den
pneumonie 120 | 5 hod. pfed exit.
6 425  valach, 9r. obstipatio coli >30 | vétsi 9% nepf.
bilirubinu
i 429 | valach, 8r. dilat. ventr. peritonitis 70 | 4 hod. pfed odp.
428 valach, 16r. enteritis c. ac. kachexie >30
9 | 438 valach, lér. hepatitis ikterus ~30 Diazo +
10 | 328  Kklisna, 2r. intoxikace =30 | Diazo +
11 428 valach, 10r. enteritis ac. ~30
12 465 klisna, 20r. dilat. ventr. sepsis 70 odporaZen
13 477 valach, 17r. fraktura ~30
os. illi
14 520 valach, 7r. tetanus =30
15 | 522 valach, 15r. enteralgia cath. =30
16 539 hfebec, 2r. teranus =30 3. den choroby
17 A valach, 14r. myelitis >30 |
spinalis
18 361 valach, 10r. rhinitis c. pistél
kohoutku =30
19 646 klisna, 12r. torsio int. crassi  icterus,
peritonitis 150 | odporaZen
20 653  klisna, 14r. intoxikace haematurie 40 | 3. den choroby
40 6. den choroby
21 672 valach, 10r. asp. pneumonie obstipatio 150 3. den choroby
oesophagii odporazen
22 695 Kklisna, Or. mastitis streptoc. T 41°C 30 |
23 733 klisna, 15r. intoxikace pododerm. 30 4. den choroby
asept. ac.
24 704  valach, 15r. urolithiasis peritonitis 60 | 2.den
po operaci
25 738  Kklisna, 11r. I.A. 40 8.denpoT
vykyvu
26 739 valach, 25r. neurosa paresa,
z. koncet. 40
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IV. Obsah urey v séru nemocnych pst

Obsah !
Cislo | C. p. Nationale Diagnosa Komplikace | urey | Poznamka
\ vomg \
. \ \
|
1 359 | ov&ak, fena,2r.  H.c.c. T40°C | 2030 | 2. den choroby
2 A boxer, pes, 2r. H.¢c.c T 39,9 °C 1 =30 | 3. den choroby
3 415 | foxt. pes, 5m. Weil i 120 | 4. den choroby
4 406 | ovcak, fena, 9m. F.c.c. pneumonie ’ =30 | 8. den choroby
5 A ovéak, fena, Or.  nephrizis carcinoma 170
CI’H'OIZ. mammae ‘
6 A collie, pes, 9m. | intoxikace enterilis -30
7 516 | ov¢&ak, pes, 2r. | F.c.c. pneumonie =30 | 9. den choroby
8 578 | ov&ak, pes, 7r. | pleuritis ex.,
peritonitis 200
9 644 | oveak, fena, 10r. H.c.c. v modi
bilkoviny 30
10 645 | boxer, fena, 3m. virosni meningo- =»30 | 27. den chor.
hyperkeratosa enceph. l
11 685 | cillie, pes, 16m. | sarcoma pulm. metast. 90 | 4. den priznaku
\ v ledvinach 150 | 6 den pfiznaka
12 Ch. | ohaf, pes, 4m. | paronychia 30 ‘
13 718 | oveik, pes, 20m. H.c.c. T 40,6 'C =30 | 3 den choroby
14 407 | ohaft, pes, 7Tm. | nephrifis ac. 60 {
15 724 | ohaf, pes, 2r. intoxikace nephritis -30 | 7. den choroby
po arecol.
16 731 | ohaf, pes, 4m. | ascariasis 60
17 732 | n.ovéik, pes, lr.! F.c.c. pneumonie 30 | 7. den choroby
18 744 | n.ovdak, pes, Ir. splenodynie =30
19 1305 | pudl, pes, 6r. ' hepatiris =30
\

V. Obsah urey a zbytkového dusiku v seru

nemocenych pst, u nichz byla vysoka

hladina obou — porovnani
Cislo | C.p. Nationale l Diagnosa Hl?,d’i’;av}zrey } Hlagi:;%% N.
| |
1 A | pud], fena, 5r. nephritis chron. 130 149
2 801 1 ohat, pes, 4r. Weil 200 260
3 797 | ovcak, fena, 8r. hypostatigké 50 61
pncumonie
4 A foxteriér, pes, 12r. uremie 200 226
5 808 ' kfiz., pes, 3r. Weil 250 262
6 813 ‘ ovedk, pes, Or. intoxikace 100 115

286




reakci a jeji hodnoty v3ak neovliviiuji. Pribéh reakce neovliviiuje teplota pro-
stiedi.

K provedeni reakce u nafich pacienti jsme pouZili pouze séra krevniho.
Presvédiili jsme se rovnéz o vysledcich ziskanych z plasmy, které si vsak na-
vzajem odpovidaly. ’

Ze zkuSenosti se zkouskou mizeme uvést, ze u prevazného poftu pacientii
postaéi pouze jedno posouzeni se standardem, a to za 5 minut po promichini.
Pouze u vysokych hodnot mocoviny v krvi bude na misté presvédéiti se o sile
reakce za jednu minutu po promichani.

Popsana reakce a uvedenym zpiisobem provedend neuddvd ptesné, nybrz
pouze pfiblizné procento mocoviny v krvi. Pro klinickou orientaci to viak zcela
postacuje.

Zkousku jsme provedli u 25 zdravjch koni a 10 zdravych psi a u 26 koni
a 19 psi postizenych rozliénym onemocnénim. U zdravych koni a psi bylo na-
méfeno ve viech pfipadech méné nez 30 mg % moloviny v séru. Stati, po-
hlavi, hladovka, nasyceni, denni doba nijak neovlivnily jeji hladinu. U zdravych
pst nebyla hladina urey pozménéna aplikaci sulfonamid v davce 3 g pro die,
Dorminalu v davce 0,3 pro die a penicilinu v davce 5.000 j. na kg.

Z 26 kontrolovanych nemocnych koni jsme zaznamenali u 6 koni 2krat a%
5krat vyssi hladinu mocoviny v krvi. 5 keni, u nichz byla hladina 70 az
150 mg %, bylo pro infaustni stav odporazeno. U ostatnich pacienti s rozlié-
nym onemocnénim se pohybovala hladina mocoviny pod 30 mg % nebo byla
jen malo zvySena.

Také u psi jsme naméfili z 19 u 4 zvySenou hladinu. Tito psi posléze uhy-
nuli (120 az 200 mg %). U dvou pacienti dosahovala hladina urey 60 mg %
(ascariasis, nephritis ac.). U ostatnich 13 psii nemocnych rozliénymi chorobami
nedosahovala hladina 30 mg %. Nizka hladina mocoviny u téchto psi nasvéd-
¢ovala neporusenému metabolismu latkovému a zachovalé exkreci ledvin. Uve-
deni psi se uzdravili az na jednoho ¢ép. 645, u néhoz se dostavily meningoen-
cephalitické komplikace. RovnéZz psi 407 a 731, jejichz hladina urey byla dvojna-
sobna, se uzdravili.

V tabulce V uvadime zvl4st est letdlnich pst, u nichZz byla porovnana hla-
dina urey s hladinou zbvtkového dusiku. Z vysledki této tabulky vyplyva pro-
porcionalni shoda, ackoliv rozdil obou éisel jednotlivych pacienti neni Gmérny.
- To také nelze od semikvantitativni metody ocekavat a dale je t¥eba poéitat s chy-
bou, kterd nastdva jak pfi stanoveni zbytkového dusiku, tak rovnéz pouhé moco-
viny. Obé zvySené hodnoty poukazuji s prihlédnutim ke klinické diagnose na
dysfunkci a retenci metabolitd v uroexkretni sféte.

Souhrn

Pro snadnou pouzitelnost, asovou nenaro¢nost, minimalni pozadavky na
chemikalie a rychle obdrzené vysledky, nehledé k minimalni potfebé krevniho
séra (0,2 ccm), obzvlasté u zvifat, u nichZ se sérum krevni nebo plasma ve vét-
§im mnozstvi tézko ziskava (pes), hodnotime xanthydrolovou zkousku jako velmi
platnou, ktera vysettujiciho informuje velmi rychle o procentu moéoviny v orga-
nismu a tim i o vaznosti celkového zdravotniho stavu. Je proto tato zkouska dalsi
dilezitou vySetfovaci pomitckou.

Jako takovad se nam plné osvédéila pro stanoveni procenta urey v séru koni
a psi.
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Na zakladé nasSich méreni jsme dosli k nazoru, ze se urea hromadi v or-
ganismu i mimo rendlni poruchy, jak to dokazuje zvy3ena hladina mocoviny pfi
negativnim vysledku $etfené moce pri bronchopneumonii, peritonitidé a sepsi
u koni, coz prakticky roz$ifuje pouziti reakce. V tomto sméru chceme dale v Se-
tfeni pokracovat. '
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KcaHTruaposiopasg peakiuusa B CbIBOPOTKE JIOIIAjel M codak

B craThe ONMCHIBAETCA KCAilTTHAPOJOBAs peaKklH s, MCILITHIBAGMAasd C KPOBAHOM
CBIBOPOTKOM 30POBBLIX ¥ B0JbLIIBLIX souiajeit u cobak.

HecMmoTpa Ha anmpokcMMaTHBiHDIC PE3yJbTAaTbl, 9Ta peakUusdg BIIOJNHE IIPUTOAHA IJA
KJIMHUYeCKMUX uedeir. IIpoBeieHHad YKa3aHibIM C10c0D0OM PeakiMsa onpelesiieT YPOBEHb
MOYeBUHBI B MTI Y0. ;

IIpoBeaenue KCaAaHTIMAPOJIOBOI PEAKIMM BecbMa NPoCTo it He Tpedyer ocobbix 060-
pyAosanuil. Pe3yabTaTbl peaxiliiil npmnBeJeHbl B 1adaHax.

Die Xanthydrol-Reaktion im Blutserum der Pferde und Hunde

In der Arbeit ist die Xanthydrol-Reaktion beschrieben, welche am Blutserum
der gesunden und kranken Pferde und Hunde ausprobiert wurde.

Obwohl sich um approximative Resultate handelt, wird die Reaktion fiir kli-
nische Zwecke hoch gewertet. Die Reaktion stellt den Ureaspiegel in mg % dar.

Die Durchfiihrung der Xanthydrol-Reaktion ist einfach und die Reaktion ver-
langt keine Zeitanspriiche.

Die Ergebnisse dieser Reaktion sind in den Tabellen angefiihrt.
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK 3 (XXX1) -1958-CISLO 5

r

Pouziti nékterych sulfonamidu a meziprodukta pfi jejich

v

vyrobé k therapii experimentalni kokcidiosy kurat vyvolané
E. tenella*)

IIpMMeHeHne HEKOTOPBIX cYJIb(hOHAMHIAOB M NPOMEKYTOYHBIX NPOAYKTOB MX NPOM3BOM-
CcTBa ANSA JIEMEHUs IKCIEePHMEHTAJbHOr0 KOKIMIA03a UBIJIAT, BhI3BaHHoro E. tenella

Application of some Sulphonamides and Intermediates of their Production in Treat-
ing Experimental Coccidiosis of Chicken Provoked by E. Tenella

B. KLIMES
Z 1. interni kliniky veterinarni fakulty VSZL v Brné, prednosta prof. dr. K. Sobra

Vénovano prof. dr. K. Sobrovi k 65. narozeninam

Doslo dne 30, 1. 1958

Uvod

Empirické a mohli bychom tici i chaotické obdobi v therapii kokcidiosy ukon-
¢il Levine. Jim pouzity sulfanilamid (1939) tlumil invasi E. praecox, E. mitis,
E. hagani a E. maxima. Sulfapyridin (Levine, 1940) ptsobil obdobné a byl pro
kufata méné toxicky. Oba jmenované sulfonamidy nestacily vsak utlumit kok-
cidiosou vyvolanou E. tenella a E. necalrix, pro kurata nejvice pathogenni. Kok-
cidiostaticky efekt proti témto dvéma druhiim Eimerii zaznamenal Levine r. 1941
po aplikaci sulfaguanidinu. Tato a dalsi prace vénovana sulfagunidinu (Levi-
ne, 1943) dala popud k obecnému studiu sulfonamidda pfi kokcidiosach. Apli-
kace sulfaguanidinu predchazela vlastni infckci a méla tedy raz preventivni.

Dalsi Horton-Schmithem a Taylorem (1942) pouzité dva sul-
fonamidy sulphamezathin (— sulfadimidin) a sulphadiazin (==sulfapyrimidin)
pusobily therapeuticky i tehdy, zaé¢lo-li se s jejich aplikaci 2—4 den po invasi.
Titiz autofi (1943 a 1945) uzili k therapii nasyceny roztok sulfadimidinu v pitné
vodé s dobrymi vysledky. Asplin, Boyland a Horton-Smith (1946)
doporucuiji k therapii 0,2% roztok sulfadimidinu, nebo 0,1% roztok sulfapyrazinu
v pitné vodé. Oba se u dribeze dobre vstrebavaji a dosahuji snadno ¢inné kon-
centrace v krvi ( 5 mg na 100 ml).

Horton-Smith (1948) podava prehled o c¢inku raznych sulfonamida pfi
kokcidiose slepych stfev vyvolané E. tenella v tabulce na str. 290.

*) Dékuji Chemopharmé n. p. v Usti n. L. za laskavé poskytnuti vzorka zkou-
Senych Chemotherapeutik a HS vyroby lé¢iv ministerstva zdravotnictvi za ochotné
zprostredkovani.
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Studiem vlivu sulfaguanidinu na vyvojova stadia E. tenella zabyval se
Bankowski (1950) a zjistil, ze koncentrace 0,5—2 % v krmivu plisobi kok-
cidiostaticky na prvni generaci schizont. Vy3si koncentrace (2 %) pésobi i na

Tabulka vysledktu dosazenyvch Hortonem-Smithem (1948)

) Doba, do které
Sulfonamid Utinek na E. tenella je tieba zahajit

| therapii po invasi

Sulfanilamid zadny -
Sulfapyridin zadny .
Sulfathiazol udinny pouze pri aplikaci pred invasi,

nebo soucasné s invasi. 24 -48

Jen malo a¢inny pfi aplikaci po invasi
Sulfaguanidin udinny pri aplikaci pred invasi nebo

soucasné s ni. 2448

Po invasi jen malo G¢inny.
Sulfapyrimidin udinny v koncentraci 0,1 ©,, v pitné

vodé 24—48
Sulfamerarin uginny v koncentraci 0,2°, v pitné vodé 24 -28
Sulfadimidin vysoce ucinny v koncentraci 0,2°

v pitn¢ vodé 24172
Sulfapyrazin vysoce ulinny v koncentraci 0,17

v pitn¢ vodé 24-72

druhou generaci schizontii. Zacne-li se s therapii ihned po invasi, je efekt zavisly
na pouzité davce. Aplikaci sulfaguanidinu za riiznou dobu po invasi nezkousel.

Obdobnou praci se sulfadimidinem se zabyvali Farr’a Wehr (1947).
Lécivo nebrani sporozoitim proniknout do epithelu, Caste¢né pasobi na prvni
generaci schizontd, ale neni¢i ji uplné. Merozoity prvni generace jsou k uéinku
sulfadimidinu resistentni. Velmi rusivé pasobi sulfadimidin na druhou generaci
schizontd a na jejich merozoity, které jsou vétsim dilem rozruseny. Nepfiznivé
pasobi i na mladé gametocyty, zatim co stari zistavaji nedotéeny.

Titiz autofi (Wehr, Farr, 1948) dosahovali se sulfadimidinem v koncentraci
1 % v krmivu velmi dobré vysledky. Pouzil-li se lék az 4. nebo 5. den po invasi,
pusobil méné, nebo jiz vibec neplisobil. Po 6 az 7denni plynulé aplikaci pozoro-
vali u lééenych ptaki nekrotické zmény na sleziné.

Srovnavanim Gé&inku riznych sulfonamidi pti kokcidiose se zabyval Kay
(1947). Sulfaguanidin povazuje ve srovnani se sulfadimidinem za malo u¢inny.
Pouze ve vysokych davkach (2 % v krmivu) piisobi i na pozdéjsi stadia.

Seeger (1947) pti obdobném srovnani zjistil u experimentalné infikova-
nych kutat po aplikaci 1% sulfaguanidinu 10,9 % dmrtnost, proti zddné morta-
lit¢ ve skupinég, které podaval 0.4 % sulfadimidinu. V kontrolni skupiné byla
mortalita 75 %. :

V dalsi praci (Barber, 1947) setkivame se mimo této problematiky jesté
s otazkou prerusované a plynulé léchy. Prerusovana lécba sulfaguanidinem (1 %),
s kterou pocal 22 hodin po invasi (2 dny aplikace, 3 dny piestivka a znovu
2 dny aplikace) dala lepsi vysledky nez lécha nepteruovani. Také Barber po-
vazuje sulfadimidin v krmivu (0,25 %) za a¢innéjsi. nez 1 % sulfaguanidinu.
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Sulfadimidin byl neaéinny v koncentraci 0,15 %. I ve vyssich koncentracich
0,5 % byl netéinny, bylo-li s jeho aplikaci zapo¢ato az 96 hodin po invasi.

Sodnou sl sulfadimidinu (Na-sulfadimidin) pouzili Thorp, Gordeuk,
Glantz a Learned (1947) jednak do krmiva v davce 0,25 %, ale zejména
do pitné vody pro jeji snadnou rozpustnost (v koncentraci 0,2 % ). Na-sulfadimi-
din v pitné vodé sniZoval dokonce mortalitu i v pokrocilém stadiu onemocnéni,
kdy se objevily krvavé prijmy.

PferuSovanou lé¢bou pfi aplikaci sodné soli se zabyval Davies a Ken-
dall (1954). Nejlepsich vysledkii dosahovali pfi podani Na-sulfadimidinu
(0,2 %) v pitné vodé podle schematu 3 dny aplikace, 2 dny pfestivka a znovu
3 dny aplikace. Podle tohoto schematu lé¢ena kufata méla niz$i mortalitu, nez
kurata lécena podle schematu 2 dny therapie, 3 dny prestavka, 2 dny therapie,
3 dny prestavka a znovu 2 dny therapie.

U nas zabyval se therapii kokcidiosy kufat sulfaguanidinem na dribezai-
nach v provoznich podminkich Mozdik (1953). Pouzival davek 0,2 g sulfa-
guanidinu na kg zivé vihy, a to bud plynule po 7 dnd, nebo pferuSované todle
schematu 2-3-1-3-1. Pfi plynulé aplikaci po 7 dnt dosahl téchto vysledk:

v procentech

Poéet kurat 3175 100

Pied zahdjenim 16¢by uhynulo 849 26,7
Béhem 16¢by uhynulo 301 9,4
Do 14 dnu po 1é¢bé uhynulo 134 4,2

Pfi pferuSované therapii dosahl téchto vysledka:

v procentech

.
Polet kurat . 7 160 100
Pfed zahdjenim 1é¢by uhynulo 543 7,5
Béhem 16Zby uhynulo 273 3,8
Do 14 dnu po 1é¢bé uhynulo 63 0,8

Asplin, Boyland a Horton-Smith (1946) a Asplina Boy-
land (1947) upozornili, ze dlouhodoba aplikace nékterych sulfonamidi ma ne-
pfiznivy vliv na krevni srazlivost, kterd se prodluzuje. Po dvoutydenni, nebo delsi
aplikaci sulfadimidinu a sulfapyrimidinu dochazi dokonce na stfevé k petechial-
nim haemorrhagiim. Oboji uvadi se ve vztah k porusené synthese vitaminu K
v zazivadlech.

Sulfonamidy uplatiiuji se v organismu i jinak. Jiz Asplin s Boylan-
dem (1947) upozornili, ze nékteré sulfonamidy piisobi hyperplasii varlat a hte-
benti u kohoutii. Tienhoven, Thomas a Dreesen (1956) zjistili, zZe
aplikace sulfadimidinu (0,1 a 0,2 % v krmivu) kohoutkéim od vylihnuti do stafi
16 tydnti méla za nasledek predéasnou spermatogenesi, zvétSeni hfebeni a zvét-
Seni stitné zlazy.

Jukes a Stokstad (1946), znajice skute¢nost, Ze sira (pouzivana pied
sulfonamidy k therapii kokcidiosy) méla rachitogenni a¢inky, provéfovali z tohoto
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hlediska sulfaguanidin. Zadné antagonistické pasobeni s vitaminem D, ani ne-
pfiznivy vliv na obsah mineralii v kostech nebyl zjistén.

Otazkou, zda sulfonamidy pouzité k therapii nebudou mit neptiznivy vliv
na vznik imunity se zabyval Horton-Smith (1947), Koutz (1948) a po rich
dalsi. Vysledky téchto pokusii svedci vesmés proto, ze aplikace bézné uzivanjch
sulfonamida neovliviiuje vznik imunity.

U nas upozornil na moznost kombinace sullonamidi s jinymi lécivy pfi
kokcidiose Jirovec (1949). V Madarsku zabyvali se therapii kokcidiosy Ulira-
septylem Pellérdy a Babos (1953). V Némecku zabyval se therapii kok-
cidiosy Fritsche (1954), a jinde desitky dalsich.

Mimo vyjmenovanych zde sulfonamidi rozsiril se zejména sulfaquinoxalin,
ktery jako jediny ze sulfonamidi je pouzivan v nizké koncentraci 0,0125 % jako
prisada trvale do krmiva. O jeho rozsifeni se zaslouzili zejména Grumbles,

Delaplane a Higgins (1948a, b).

Material a metodika

V této préci jsou shrnuty vysledky dosazené pri kokcidiose po aplikaci sul-
fonamidi u 425 kufat a odpovidajici pocet kontrol. K pokusim byla poutita
kutata bilych leghornek, které jsme nakupovali jako 1— 3denni v lihharském pod-
niku. Az do infekce byla kurata odchovavana spoletné ve dvou odchovnich
s draténym dnem. Odchovny byly umistény v mistnosti vytapéné na 22—26° C
plynovym radiatorem. V jedné ¢asti odchovny byla umisténa 25W Zzarovka, slou-
zici jako tepelny a svételny zdroj.

Pted vlastni invasi, kterou jsme provadeli podle provoznich moznosti u 10
az 20dennich kufat, byla kurata rozdélena do skupin o potiebném poltu a umi-
sténa v draténych klecich s draténym dnem. PFi tomto rozdélovani bylo dbino
na to, aby se do skupin dostali v rovnomérném poé¢tu kohoutci a slepicky a aby
vahy jednotlivych skupin byly priblizné stejné. Teplota v mistnosti byla po-
stupné snizovana.

Po celou dobu pokusu i v obdobi pred nim byla kufata krmena primyslovou
smési tohoto slozeni:

Masova, rybi, krevni a masokostni Kukuri¢ny Srot 17 %
moucka extrahovana i neextraho- Srot z loupané ryze 13 %
vana 8 %  Srot sojovy, podzemnicovy 10 %
SuSené pivovarské a lihovarskeée Pseni¢éné klicky cistirenské a mlyn-

kvasnice 1%  ské 3 %
Torula susena 2 Y Mineralni krmna prisada 3%
Pseni¢né otruby - 15 % _
Srot z je¢mene nebo krmné psenice 28 % 100 %

Jako ptisadu k tomuto krmivu dostavala kutata Konvit. Krmivo bylo pted-
kladano kufatim do kameninovych misek tfikrat denné ad libitum.

Infekce byla provadéna oocystami E. tenella ziskanymi ze slepych stfev
pokusné infikovanych kurat. Kazdé kute bylo infikovano individualné 50.000
oocystami, které byly ve vodni suspensi vsttiknuty pipetou jicnem az do volete
sttedné naplnéného.

Po infekci byla sledovana zejména mortalita. Uhynuld kurata byla pitvéna,
aby se ovéftilo, zda skute¢né uhynula na kokcidiosu. V téch ptipadech, kdy byla
slepa stfeva bez pathologicko-anatomickych zmén, je to poznamenidno v tabul-
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kach. Dale byly sledovany vahové ptirtstky kutat, a to v pravidelnych 5dennich
intervalech, poc¢inaje dnem infekce.

V obdobi mezi 6—10 dnem, kdy dochazi k maximalnimu vyluéovani oocyst,
provadél jsem i koprologicka vySetfovani. Vzorek trusu, pokud mozno alespoii
od 3 kurtat, byl rozmichan ve zkumavce s nasycenym roztokem solnym. Po 20 mi-
nutach flotace, prenesl jsem draténou klickou na podlozni sklicko tfi mensi kapky.
Nalez oocyst byl pti prohlizeni mensim zvétienim hodnocen ¢iselné. Pfi vyskytu
mensiho mnozstvi oocyst (pramér do 10 v zorném poli) oznacoval jsem nélez
¢islem 1. Do 25 oocyst — 2, do 50 oocyst — 3, do 100 oocyst — 4 a nad 100
oocyst Cislici 5. Pro pribliznou orientaci o poctu vylu¢ovanych oocyst mi tato
jednoducha metoda vyhovovala.

Léciva byla michdna kufatim do krmné smési nebo pridavana do pitné
vody. S therapii bylo v pokusech zapo¢ato 24 hodin po invasi a therareutika byla
podavéana po dobu 4 dnii. Pouze v pokuse se sulfadimidinem byl tento pfidavan
do krmiva az od 48 hodin po invasi, a to pouze po dobu 3 dnd. V orientaénim
pokuse s meziprodukty byly tyto podavéany po 5 dni od okamziku infekce. Ply-
nulou 1é¢bu zvolil jsem proto, ze §lo o velmi silnou invasi. Doba aplikace lé¢iv
byla v podstaté urc¢ena prubéhem kokcidiosy. Jak je z prilozenych tabulek zfejmé,
dochédzi k maximalnimu hynuti 5. a 6. den po invasi. Dochazi-li v tuto dobu
k hromadnému uhynuti, nelze po tomto dhynu mortalitu dalsi aplikaci sulfon-
amidi vyznamné ovlivnit, a proto jsem je déle nez do 5. dne nepodaval.

Ukolem této prace bylo vyzkouset efektivnost nékterych u nas vyrabénych
sulfonamidti, jez jsou uzivany nebo prichdzeji v tivahu pro pouziti pti kokcidiose
v exaktnich experimentalnich podminkéch. Jejich terénni hodnoceni je ¢&asto
ovliviiovino mnoha vedlej$imi faktory, které se na dribezirnich za danych pod-
minek uplatnuji. Hlavni pozornost vénoval jsem zkousenym prostredkiim zejména
z hlediska, jak se uplatiuje jejich vliv na mortalitu pti kokcidiose pfi pouziti
riaznych koncentraci a do jaké miry maji tyto vliv na vylucovani oocyst. V ramci
danych moznosti viimal jsem si i vlivu pouzitych therapeutik na vihové pfi-
rustky, a¢ prace nebyla k podrobnéjsimu studiu vlivu therapeutik na vahové pti-
rustky zamérena.

Vysledky pokusi
Pokus I. Sulfaguanidin

V tomto pokuse bylo pouzito k therapii sulfaguanidinu v davkach 0,2 g
a 0,6 g na kg zivé vahy a koncentrace 0,5, 1 a 2 % v krmivu na 135 kutatech.
Mortalita po téchto davkach je shrnuta v tabulce I. Den infekce je pocitan jako
0, prvni den po infekci 1 atd. V poslednim sloupci jsou uvedeny hodnoty vyja-
diujici statistickou vyznamnost rozdilu v mortalité mezi skupinou pokusnou a kon-
trolni. Tato hodnota byla vypoé¢itivana z kontingenénich tetrachorickych tabulek
podle béznych statistickych metod. Hodnoty statisticky vyznamné jsou oznaceny
jednim a statisticky vysoce vyznamné dvéma hvézdic¢kami.

V tabulce II. analogicky uspofddané jsou zaznamenany vahy skupin pfi
jednotlivych vazenich. V téchze rubrikiach je soucasné uveden i pocet vazenych
kutrat. Mimo souétu vah skupin jsou pod témito vypocteny jesté pramérné vahy
jednotlivych kufat a na poslednim fadku je primérna vaha kufat, vyjadfena
v procentech prumérné vihy pocatecni.

V téze tabulce je zaznamenino i mnozstvi vyludovanych oocyst podle zasad
zminénych v metodice. Celkové vylucovani oocyst je vyjadfeno ¢iselné.
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I. Mortalita 1ééenych a kontrolnich

Sulfaguanidin 2 9}, v krmivu

Skupina Potet ' - Hynuti ve dnech po infekei |
k“”‘}l3314!5‘657[8|9]10]11?
205 10 —| = =] = =] = =] =] =1 =] =
509 o | - ] o= 1 — | =] = =]
| | | {
Celkem |20 ‘ — . 1 - - - - ’ _
Sulfaguanidin 1 9, v krmivu
Skupina Pog:et | Hynuti ve dncc}f pc? infc:kAci~ - ;
Rt "y 2 |3 [a|s |6 7809 |10 1|
| [
102 i [ =] =| = ’ - |
203 ’ 10 | - = = 1 i | = =]
306 10 | =) = =] =| L] =} =| =| = |
54 25 - =13 - = = =] =
Celkém | 55 | - [ =l] =l 8] 8] =] =< ol
Sulfaguanidin 0,5 9, v krmivu
|
Skupina ! Potet ‘ Hynuti \L dmfch po ifx_fckci_ - _i
| kafat T 3 4 [ 56| 7|89 |10 |1
[ |
206 | 10 ! = 1 = -
508 |10 ; 1 1 - - =
! |
[
Celkem ‘ 20 - = 1 1 = 1 = -
i
Sulfaguanidin 0,6 g/kg 2. v. (t.j. 0,37 %, v krmivu)
| Hynuti ve dnech po infekci
Skupina Eg‘;';: b ; _.__) = ‘p, B e S
1|2 |3|4|5|6]|7]|8]|9] 1w |n
] -

201 B | sbal=|=|=18] =l =l 2| =] =
510 | 10 = s =1 g1 i i ==l 22 = =
Celkem ! 20 | - - - 2 4 - | = =1

Sulfaguanidin 0,2 g/kg 2. v. (t.j. 0,075 % v krmivu)
E , Hynuti ve dnech po infekci
Skupina | II:OEEC: = cozooe] T PR SN vy e
l‘”ajl 2 | 3| 4|56 |7]8]09|10|n
202 | 10 | — 3 3 -1 —
511 10 - 4 | 2 , n ] = =) &=
| |
\ } |
Celkem 20 | = - s == 7 15 - = || =]

**) hodnoty statisticky vysoce prukazné



kuiat z pokusu I.

Kontroly
|
% Pocet %
Celkem ztrat kufat Uhynuti Ztrat Xt
0 0 10 7
1 10 10 8
1 10 20 15 75 19,416**)
: % Potet , %
Celkem gkt Yukas Uhynuti » i Xz
' [ |
0 0 10 7 ‘
1 10 10 | 7 |
1 10 10 | 10 |
4 16 15 9
‘ i
J 6 10,9 45 : 33 73 13,728*%)
i % Pot %
% olet " A 9
“ Celkem ztrat kurat Uhynuti ztrat X
|
1 10 10 7
2 20 10 8
3 15 20 15 75 13,544**)
% Polet % o
Celkem Ztrat kurat Uhynuti ztrat X
3 30 10 7
3 30 10 8
6 0 20 15 75 7,118*%)
0/ POéé[ . % 2
Celkem ztrdt kufat Uiyt ztrdt a
7 70 10 7
6 60 10 8
13 65 20 15 75 0,071




II. Vahy a vylucovani oocyst u lééenych

Sulfaguanidin 2 9, v krmivu

T4 h “ P
) | Potet Vaha o 1 \{Yluéov_alnl oociy?ty; ‘
Skupina kufat \ | | 10 | Cel-
Oden | 5den | 10den 6| 7] 8| o [
w | ‘ den | kem
205 10 760/10 920/10 1210/10 - — =
509 10 730/10 915/10 1010/9 - - | = =
| 1490/20 1835/20 2220/19 L
Celkeni e z 74 = 01 z 116 0
Viha v 9, vihy potitetni o122 159 1 ]
Sulfaguanidin 1 9, v krmivu
|
102 ’ 10 750/10 | 1020/10 1397/10 — -y = = -
203 |10 720/10 920/10 1180/9 — — — — —
306 10 470/10 585/10 675/9 — 1 1] 1 1
54 25)* 1368/15 1772/25 1847/21 - 2 3 J 2.1 A
Celkem 55 3308/55 4297/55 5099/49 = 3 4| 3 2|12 |
Z 60 & 78 ¢ 104
Viéha v 9, vahy polatedni 130 i 173 ’
Sulfaguanidin 0,5 %, v krmivu
206 10 760/10 1010/10 1180/9 — 1 2 2 2
508 10 750/10 1020/10 950/8 - 1 2 2 1
Celkem 20 1510/20 2030 20 2130/17 - 2 4 4 3|13
@ 75 @ 101 @ 125
Viha v 9, vahy potitetni 134 166 ‘
Sulfaguanidin 0,6 g/kg Z. v. (0,37 °, v krmivu)
201 10 755/10 980/10 760/7 1 1 3 3
510 10 740/10 970/10 705/7 - 1 2 3 3
Celkem. 20 1495/10 1950/10 1465/14 - 2 3 6 6. | 17
@ 74 | @ 97 @ 104 t
Viha v % véhy potétetni } 131 140 ] ]
Sulfaguanidin 0,2 g/kg 2. v. (1o je 0,075 %, v krmivu)
202 10 750/10 930/10 280/3 - 1 1 3 3
511 10 735/10 905/10 365/4 — 1 1 2 3
Celkem 20 1485/10 1835/10 645/7 2 2 5 6 |15
@ 74 @ 91 @ 92
Viha v 9, vahy potétetni 122 | 124 | 1

*) Soucet skupin po 5 kuratech.



a kontrolnich kurat z pokusu I.

Kontroly
Viha Vylutovéani oocyst
Pocet kurat : - : - e
0 den 5 den 10den | 6 | 7 | 8 ' 9 | 10 | Cel-
. | i | ! den | kem
10 750/10 960/10 252/3 - 1| 1| 3| 3
10 735/10 940/10 160/2 - 1| 3| 3| 3|
20 . 1485/20 1900,20 412/5 ~| 2| 4| 6| 6] 18
o 74 2 95 o 82 |
I w [ w [ [ [ [ ]
| ] |
| | | N
. 10 720/10 970/10 240/3 - 1 2| 3 3
10 750/10 960/10 252/3 ~ 1] 1| 3| 3
10 460/10 530/10 0 —| a| 3| 3| 3
15%  836/15 1136/15 4286 -| 6] 9| 10| 7]
45 | 2766/45 3596/45 o412 | — | 12 15| 19| 16| 62
@ 61 @ 19 o 81 ‘ * }
129 } 132 1 | l ’ ’ ‘
‘ | | | |
. 1 1 ‘ ‘
10 750/10 960/10 252/3 -~ 1| 1| 3| 3
‘ 10 . 735/10 940 160/2 ~| 1] 3| 3| 3]
20 148520 190020 412/5 ~1 2| 4| 6| 6| 18
‘ & 74 > 95 @ 82
\ | ! :
| | | | 10 | | | | i
‘ , i
| ‘ ; .
\ 10 750/10 960/10 252/3 = 1] 1| 3| 3]
| 10 . 73510 940/10 160/2 | 1] 3] 3] 3|
20 1485/20 1900720 412/5 - 2| 4| 6| 6| 18
@ T4 @ 95 & 82 | |
| |
| 128 110 ) I
|
[ | ! ;\ |
1 ; ‘ \
10 750/10 960/10 252/3 =| 1| 1| &l 3|
10 735/10 94010 1602 = x| 8] | 3|
20 1485 1900 412/5 _ | 2| 4| 6| 6| 18
o 14 = 95 o 82 ‘

28 | wo || | | | |




ITII. Mortalita lé¢enych a kontrolnich kurat z pokusu II.

Sulfadimidin 3 ?/, v krmivu

**) hodnoty statisticky vysoce prukazné

|

. Pocet Hynuti ve dnech po invasi
Skupina ; kufat —— —— — ‘ -
1| 3/ 4| 5| 6 7| 8| 9| 10| 1
11-54-3 5 — ‘ - 1% :
I11-54-1 5 - - —~ = = = =
1V-54-11 5 | — s | e - | =
IV-54-12 5 - = - -
1-55-5 10 - - : - -
Celkem 30 1 -
*) bez PA zmén na caecu
Sulfadimidin 2 | v krmivu
i Hynuti ve dnech po invasi
Skupina w Eﬁ?ﬁ: : R A G N B ;
! 1| 3 4| 5| 6| 7| 8] 9| 10| 1
Py III-5701 = 15 | — - = I | B I
*) Bez PA zmén na caecu
Sulfadimidin 1 ", v kemivu
- | Pocet I Hynuti ve dnech po invasi
Skupina kufat | ———— | ———— |
MEEL T 3| a| 5| 6| 7| 8] of 10| 1]
Py 111-5705 ; 15 | — - ; 3 1 1 I R
Sulfadimidin 0,5 °/, v krmivu
: : ‘ Pocet Hynuti ve dnech po invasi
Skupina kufat |——1— S M o :
, | 1] 3/ 4| 5| 6| 7| 8] 9| 10| 1
| | |
Py L | 20 | —| | oe| #®| &) X =] = \
Py II. 710 10 ; = | 8 - — — | | —
|
Celkem | 30 — } 13 4 1 — =

Pokus II. Sulfadimidin

Na 90 kutatech byla sledovina efektivnost sulfadimidinu pfi therapii kok-
cidiosy. V tomto pokuse, na rozdil od ostatnich pokusi v této praci bylo lécivo
aplikovano az za 48 hodin po umélé invasi. Celkem byl sulfadimidin podavan
kufatim v krmivu po 3 dny, a to v koncentracich 0,5, 1, 2 a 3 promile. Hynuti
téchto kutat a kontrolnich skupin je zaznamenino v tabulce III. Vihy skupin,



Kontroly

l o 1 ! '
Yo Pocet i | % | &
Celkem ‘ ztrat kuiat Uhynuti | Ztrat - X
[
1 20 5 4 80 $
— 0 5 2 40
— 0 5 3 60
0
- 0 10 7 70
1| 3 25 | 16 ' 64 | 266345
| |
| |
|
|
\ % Pocet 7 : ‘ % ‘ 2
Celkem | atrit kufat Uiy | ztrat \ X
i
1 1 7 15 14 93 i 20,532%%)
| |
|
[
|
|
|
. |
| Yo Pocet . % ' 2
Celtm ’ ztrat kurat Uhynuti j ztrat i X
1
5 33 15 ’ 14 | 93 [ 9,798*%)
} % Potet ‘ % | 2
| Celkem ‘ ztrat kufat Uhynuri 1 ztrat ’ X
| |
\
| 10 50 25 16 ‘ 64 l
1 8 | 80 10 7 | 70 '
18 60 35 23 66 0,212

prumérné vihy kufat a praimérné vahy kurat vyjadfené v procentech vidhy poéca-
te¢ni, jakoz i ¢iselné vyjadfeni vylucovani oocyst je v tabulce IV.

Pokus III. Na-sulfadimidin

V tomto pokuse byla vyzkouSena na 110 kufatech efektivnost aplikace sodné
soli sulfadimidinu (Na-sulfadimidin), ktery byl poddvan v pitné vodé v koncen-

299



Sulfadimidin 3 */,, v krmivu

IV. Vahy a vylucovani oocyst u,lééenych

Vaha Vylu¢ovani oocyst
Skupti (£ _ .
0den [ 5 den 10 den 6| 7| 8| 9\1o|§§',;‘y
11-54-3 5 253/5 295/4 356/4 i 5 1 55 o o | 0
I11-54-1 5 287/5 332/5 405/5 =1 = fesllie= 1D
IV-54-11 5 295/5 387/5 490/5 - e f o e i (O
IV-54-12 5 298/5 4235 519/5 — 1| =|=]=1 1
1-55-5 10 720/10 1020/10 1257/10 9l =1 2
30 1853/30 2457/29 3027/29 ‘ —| ¥ =|2|=] 3]
Celkem 61,7 84,7 2 104,4 ‘ .
- |
Viha v 9 vahy potite&ni 137 169 || ! ] ‘
| |
Sulfadimidin 2 °/,, v krmivu ‘
. Podet Vaha Vylutovani oocyst \
Skupina i ufat — - A S S
| Oden | 5den 10 den 6| 7 |9 i TR el
T | | |
Py II1-5701 | 15 | 1220/15 ; 1780/15 2160/14 ~ | =| 1 \ 1| 2}
‘ ‘
| | [
Pramér \ 81,3 118,6 154,2 - = =11 i 1| 2
| |
Vaha v 9, vahy poéitedni 146 189 [ [
\
Sulfadimidin 1 °/,, v krmivu |
- |
Polet ‘ Viha Vyluéovéni oocyst
Skupina | poear [———— (=2 1 cel |
|© Oden | 5den 10den | 6| 7/ 8| 9110|kem‘
| |
Py III-5705| 15 | 1180/15 1560/15 1250/10 | — | — ‘ — | 1] 1| 2|
| @ 78,6 2 104 2125 - |
l
T |
Viha v % vahy potite¢ni 1 132 ‘ 159 ‘ ‘ i ’ l
Sulfadimidin 0,5 °/,, v kemivu i
. Poget ‘ Vaha Vyludovani oocyst !
Skuplna kufat - == 3 [7* Cel- ‘
| 0den | 5den 10 den 6| 7] 8| 9105
Py I-2 20 2460/20 | 3300/20 1420/10 4| 3 2 o 9 |
Py I1-710 10 1100/10 | 1335/10 280/2 22/ 1] 0] 1|6
|‘ T ]
Celkem 30 | 3560/30 ‘ 4635/30 1700/12 \ ‘ 15
| o1186 ‘ 2154,5 2 141,6 | |
Viha v 9 vihy potateni 130 119 ‘
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a kontrolnich kurat z pokusu II.

Kontroly
| Potet ‘ Viha VyluZovani oocyst
' kufat | 0d
| en 5 den l 10 den 6 I 7, 8 | 9 IlOden| Celkem
| | | | |
; 5 262/5 3305 | 621 | — l 2| 4| 4| 3 | 13
3 5 294/5 404/5 2283 | —| 3| 4| 4| 3 | 14
| 5 280/5 402/5 1922 | —| 3| 3 | 3] 3 | 12
‘ | [
10 | 720/10 970/10 2403 |- | 2| 3l 3| 3 11
| | |
| Celkem 1556/25 2106/25 722/9 50
} 25 62,2 84,2 80,2
\
; 135 128
i
| | |
| Potet Viha Vylu€ovini oocyst
| e 0 den 5 den 10den | 6| 7| 8| 9[10den| Celkem
| | [
15 | 1180/15 1490/15 90/1 1 - ’ 1| 4 3| 3 11
| | |
| | |
| 78,6 99,3 ‘ 2% |
126 114
| | | ,
| Potet Viha VyluZovéni oocyst
| M — = -
| Iufat 0 den 5 den l 10 den 6| 7| 8| 9 |10den| Celkem
15 1180/15 1490/15 90/1 - | 1] 4| 3| 3 11
78,6 99,3 90
126 ; 114
i
| |
{ Potet I Véha Vyluovani oocyst
e ' Oden | 5den | 10dem | 6| 7| 8| 9 [10den| Celkem
25 | 2560/25 3130/25 1098/9 —| 4| 4| 3| s 16
10 | 980/10 1265/10 410/3 - 3] 1| 3 1 8
35 } 3540/35 4395/35 1508/12 24
} | 101 #125 @125
, 1 |
J 123 123 ‘
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V. Mortalita lé¢enych a kontrolnich

Na — sulfadimidin 2 %/, ve vodé

Hynuti ve dnech po infekci

: Pocet :
Skupina s : ‘
l kufat I 11 2| 3| 4| 50 6] 7| 8 | 9|10[111
103 ‘ 10 | =] =1 =] =l =l =l=s=laslsl=] =
301 | 10 = &= = = = = 2%) = = =
401 |10 =] =] = s f = 187 =] =l =} =
; 1 ‘
Celkem . 30 ; - — — = = = } 4 = = i = =
*) Caeca makroskopicky negativni ‘
|
|
|
Na — sulfadimidin 1 %/, ve vodé
Skupina : Hocot S i{sz vf cﬁlih pov %r{fekci o
i kufat 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9| 10| nn
302 10 - - - 1*)| — = - =& =
402 10 DU (Y [ (e = 1] e | o | o= | —
505 10 - | - — - - S — = e - -
607 10 — — ey
Celkem 40 ‘ ' — - - = 1 1 . — - _
‘ [

*) Caeca makroskopicky beze zmén

Na — sulfadimidin 0,5 °/,, ve vodé

Hynuti ve dnech po infekci

< Pocet
Skupina = - —
ket { 1| 2| 3| af 5| e 7| 8| 9| 10| 11
| :
303 0 | - l e || wa | m ‘ = I =
403 10 ‘ | =] = — 4 | _| -
| | | |
Celkem | 20 1 - ' o o [ o fowen | Byl = i = i - ’ .
| | |
Na — sulfadimidin 0,25 °/,, ve vodé
Poet Hynuti ve dnech po infekci
Skupina Eufat S
1| 2| 3| 4| 5| 6] 7| 8] 9] 10| 11
\ w -
304 10 N U il 2 4| =] = ! 3| —| =
404 10 - — ’ - 1 - 6 ‘ 1 i = ‘ - | - =
| \
Celkem 20 - | = 2| 2| 10| 1 Bi| =] =

**) hodnoty statisticky vysoce prikazné
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kurat z pokusu III.

Kontroly
T ]
% Potet | ¢ % 5
Celkem Ztrit kufat Uhynuti } Ztrt X
|
|
0 3 0 10 7 1 70
2 20 10 T 10 100
; 2 | 2 10 6 ; 60 ;
| |
, 4 13 30 ? 23 ’ 7 24,308**)
| |
| % Pocet \ . f o/ \
i Celkem Ztrit kudat | Uhynuti | Ztrit X
| |
i 1 10 10 10 } 100
1 10 10 6 | 60 y
| 0 0 10 8 80
| 0 0 10 10 100 !
|
i T
' 2 5 40 34 | 85 51,716**)
% Pocet 9% 2
Celkem Ztrat kufat Uhynuti ztrat X
i
| 1 10 10 10 100
4 40 10 6 60
5 25 20 16 80 11,128**)
% Potet ; % 2
Celkem ik Kistat Uhynuti ZteAt X
10 100 10 10 100
8 80 10 6 60
18 90 20 16 80 0,116
|
|
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Na — sulfadimidin 2 °/, ve vodé

VI. Viahy a vylucovani oocyst u lé¢enych

3 Vaha Vylugovani oocyst
AR I‘:ﬁf::‘ 0 den 5 den 10den | 6 ‘ 7 ’ 8 ‘ g | 10 jCel-
| ‘ | den kem|
, ‘
103 10 | 790/10 1100/10 1397/10 | — | — | = | — ‘ =
301 10 500/10 580/10 530/8 = e | e e | =
401 | 10 750/10 835/10 905/8 = e s |
| |
’ i ’ l
30 2040/30 | 2515/30 2832126 | _ | _ | _ | _ | _
Celkem 268 | 28 2108 ! ‘ j l 0
\
Véha v % vahy politeéni 125 158 ‘ ‘ ‘
| |
Na — sulfadimidin 1 °/, ve vodé
|
oy
302 10 480/10 600/10 660/9 = = = | = |l =
402 10 750/10 900/10 980/9 = | = = = =
505 10 740/10 880/10 90/10 | — | — | = = | =
607 10 450/10 620/10 840/10 | — | — | 1 ‘ ]
|
; | !
40 2420/40 ‘ 3000/40 3470/38 | 3 ‘ ’
Celkem 260 ‘ 75 ’ 91 i — ‘ 1 ' 1 | - 2 ’
| | |
‘ ‘ i
Viéha v 9%, vahy po&itedni 125 151 ' ’ i
|
\
Na — sulfadimidin 0,5 °/,, ve vodé “
| | ] [
303 10 500/10 620/10 | 780/9 = [ =] 2| 1] 1 r
403 10 740/10 945/10 460/6 | — . - 1] 1] 2
; ,
| | [ |
20 1240/20 1570/20 1240/15 ' B [ 3
Celkem sl \ a7 1 oy | 3 2} 3 8:
| | !
Véha v % vahy potatedni ] 125 ‘ 132 ; ! | ‘ ; i
1 |
Na — sulfadimidin 0,25 °/,, ve vodé
' \ [ ] sl &
304 10 500/10 585/10 0 — il T B 3] 2 ‘
404 10 750/10 930/10 158/2 1 - ‘ = ’ 1| 3] 3 |
|
| | | | | [
20 ' 1250/20 1515/20 1582 | |
Celkem e l ol | - | 1 4i 6‘ 5|16
| | i y
| | |
Vaha v % vihy potite&ni 120 119 ‘ ‘
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a kontrolnich kurat z pokusu III.

Kontroly
Potet Véha Vyludovani oocyst
kufat 0 dedi 5den | 10den 6| 7 | 8 | ] 28
| | | den
10 720/10 970/10 240/3 1 1 2 ‘ 3 3|
10 460/10 530/10 0 — | 4| ‘
10 750/10 890/10 300 /4 —| 1! 4| 3| 3 l
[ |
‘ : —
| 1930/30 2390/30 | 540/7 ‘
30 | e i e | 1 ‘ 6 l 6 : 6| 6| 25celkem
|
| |
|
‘ 123 | 120 | ‘ l
|
|
[
. ‘ ‘
| \ |
| ‘ |
10 460/10 530/10 | 0 —| 4| =
10 750/10 890/10 |  300/4 -1 4 3 3
10 735/10 940/10 160/2 -l 1] 3|3 3
10 435/10 510/10 0 | ==
f ‘ ‘ | [ |
2380/40 2870/4 | 460/6 (.
40 50 =73 =76 — | 6 “ 7 ; 6 6 : 25 celkem
| | | |
| | ‘ |
123 128 < | i
| | |
l
|
{
| | | l
10 460/10 |  530/10 | 0 | = 4
10 750/10 890/10 300/4 |~ | 1| 4 3} 3
[ | |
1210/20 1420/20 300/4 [
20 260 | =71 ' 2175 \ \l 5 ! 4 i 3 ‘ 3 | 15 celkem
] [ | | | ] |
118 | 125 L | |
| | | |
| a
\ ‘ \
| | | i
| ‘ |
|
10 460/10 530/10 | 0 { - ] 4 (
10 750/10 890/10 | 300/4 -1 1| 4| 3| 3
| | | |
[ \'
1210/20 | 142020 |  300/4 B ’ ‘
20 260 ; 71 575 ‘ ‘ 5‘ 4 3; 3 | 15 celkem
i |
ns s ‘ | | :
| | | |
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Na — ftalazol 2 °/, v pitné vodé

VII. Mortalita 1ééenych

Potet Hynuti ve dnech po infekci
Skupina Kugat I E— S E—— S —
1| 2| 4| 5 6| 7| 8| 9 ; 10| 11
04 |10 F ] | oal e = =] =] | =
Ftalazol 5 °/, v krmivu
[ ’ . "
[ Hynuti ve dnech po infekci
Skupina | ES?:: S S S SRS
‘ 1] 2| 4 5| 6| 7| 8] 9| 10| n
I1-4-11-54| 10 - 2 - i ] =
II1-9-10-54 | 10 — 4 1 [
IV-5-6-54 10 | 5 - |
| ! [
: ‘ |
Celkem 30 — — 6 6 — - =3 =y

*) statisticky prikazné

Na — ftalazol 2 "/, v pitné¢ vodé¢

VIII. Vahy a vylucovani oocyst u lécenych

Potet Viéha Vyludovéni oocyst

Skupina fisEat | — :
Oden | 5den 10den 6| 7| 8| 9|10 |fn

| | 1

10 | 720/10 106010 503/5 L
104 | o172 5106 | 1100 L1 3] 2 ‘ 2 ) B
[ | |

; ;

Viaha v 9, vahy podate¢ni 138 } |

| |

Fralazol 5%/, v krmivu

|

. Pocet Vaha Vyluéovani oocyst
Skupina kurat |- e AL g—" .
| Oden | 5den | 10dem 6| 7| 8| 9|10 gy
| | T
II-4-11-54 | 10 | 534/10 640/10 630/8 . 4| 2| 2
111-9-10-54 10 | 557/10 768/10 450/5 ~| 4| 3| 3
IV-5-6-54 10 | 570/10 772/10 4785 —| 3 3\ 3 |
\ [
[ ' . | |
1661/30 2180/30 1558/18 | | |
Celkem 30 258 | @74 o8 |~ | 11| 8| 8 2% |
| |
Viha v % vahy polateéni 148 [ ’

tracich 0,25, 0,5, 1 a 2 promile. S aplikaci byla zapotato 24 hodin po invasi.
Na-sulfadimidin byl poddvan v pitné vodé plynule po dobu 4 dnu. Mortalita 1é-
¢enych kurat a kontrol z této skupiny je v tabulce V. Vahy skupin, primérné
vahy kurat a pramérna vaha kutat v procentech priumérné vahy kufat na po-
¢atku pokusu, jakoz i ¢iselné vyjadieni mnozstvi vylucovanych oocyst v obdobi
od 6. do 10. dne je v tabulce VI.
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a kontrolnich kufat z pokusu IV.

Kontroly

Celkem v % Polet kufat Uhynuti % ztrat X2
6 60 10 q 70 0
Celkem v % Pocet kufat Uhynuti % ztrat
2 20 10 8 80
5 50 10 6 60
5 50 10 6 60
12 40 30 20 67 4,282)*
a kontrolnich kurat z pokusu IV, Kontroly
Podet Véha | Vylu&ovéni oocyst
kgt Oden | 5den 10 den 7] 8] 9of wo[g:
720/10 970/10 240/3
g 512 297 280 L] 2| 3 3| 10
134 111 ‘
)'
1
Pocet Viha Vyludovéni oocyst
Kt Oden |  5den 10den 7| 8| of 1]k
10 524/10 660/10 124/2 2 4 4
10 588/10 808/10 316/4 3 4 3
10 560/10 804/10 384/4 3| 3| 3
1672/30 2272/30 824/10
w9 259 2179 . 282 &) 1k 40 &
’ l
‘ 133 138 |

Pokus IV. Ftalazol

Na 40 kufatech byla vyzkou$ena efektivnost ftalazolu (ftalylsulfathiazol),
ktery byl aplikovan jednak v krmivu v koncentraci 5 promile, jednak v pitné
vodé v koncentraci dvé promile. Vysledky z tohoto pokusu jsou v tabulkach

VII a VIIIL.

307



\

Pokus V. Meziprodukty

V tomto orientaénim pokuse vyzkousel jsem efektivnost ¢tyf latek oznace-
nych mi jako meziprodukty, nebo vedlejsi latky pifi vyrobé sulfonamida, na 50
kutatech. Aplikace lé¢iv v tomto pokuse pocala okamzité po infekci a byla pro-
vadéna po dobu 5 dni.

Ve snaze seznamit se blize s témito latkami, s nimiz jsem pracoval, snazil
jsem se, pokud to bylo mozno, ziskat podrobnéjsi informace o jejich chemickém
slozeni, pfipadné jejich chemické vzorce.

O formosulfathiazolu lze predpokladat (Budesinsky Protiva, 1954),
ze ma pravdépodobné vzorec

ﬂ—lﬂ-ﬂl,WI ”o'c”g'””"']
NISN.0y S —ONH.CHy W — D S0, N 2N~

U formoalestenu je v Chem. Abstr. 1950, 44, 1440 { uveden vzorec

OH-CHy -NH —<\_ S0, NH - COCHy

Dr. Cech z Chemopharmy uvadi vzorec

CHy = N —<_ D S0, NN L0 chy

a podle analys v Kontrolnim ustavu farmaceutickém, které nechal n. p.
Chemopharma provést, by odpovidal formoalestenu vzorec

"::1‘:\ —
CHy €0 WH S0, — ) WH CHy NH—X__) S0, NH COcH,

r———

Je tedy pravdépodobné, ze p¥i vyrobé vznikaji latky rizného slozeni v da-
sledku rozdilného postupu pfipravy.

IX. Orienta¢ni pokus s meziprodukty

Scupina | Usicilika | Konoentrace  Pote -
1 | 2 | 3| 4| s
11-1-54 | Formoalesten 1% 10 ' 4 |
11-2-54 = Formosulfathiazol 1% 10 5 |
111-4-54 Fc?rmosulfathiazol 25 % 10 6
I1-8-54 | Ftalylalesten 1% 10 1 3 |
11-10-54 Formouramid 19 10 4
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U formouramidu je situace je$té komplikovanéjsi, nebot zde mtize mimo NH>-
skupiny na jadte reagovati i volnd NH-skupina modoviny za tvorby kondensad-
nich zplodin vznikajicich reakci formaldehyd-mocovina.

O ftalylalestenu predpokladaji pracovnici Chemopharmy, Zze ma vzorec ana-
logicky ftalylsulfathiazolu, tedy

NAONH — < __> 503 NR -LoeH,

I |
N7 >e0 04

Vysledky therapeutického ptisobeni téchto latek jsou blize uvedeny v tabulce
IX a X.

Zhodnoceni vysledku a jejich diskuse

Sulfaguanidin

V provedenych pokusech jevil sulfaguanidin statisticky vysoce prikaznou
efektivnost pri snizovani mortality, byl-li pouzit v davce 0,6 g/kg z. v., v kon-
centraci 0,5, 1 a 2 % v krmivu. Se stoupajici davkou stoupala i ieho efektivnost.
Davka 0,2 g/kg z. v. byla neac¢inna. Koncentrace 2 % zabranila zcela intravital-
nimu cyklu a nedoslo po ni k vyluéovani oocyst. Také po davece 1 % byla tvorba
oocyst podstatné omezena, i kdyz k absolutnimu ttlumu jejich produkce nedoslo.
Koncentrace 0,5 % byla v tomto smyslu jesté méné acinnou a zbyvajici dvé kon-
centrace 0,6 a 0,2 g/kg 7. v. zcela netéinné.

Kftivka ristu, budeme-li pod ni rozuméti primérnou vahu kufat v procen-
tech primérné vahy pocdtecni, stoupa s pouzivanou davkou, az po koncentraci
1 %. Koncentrace vys3i (2 % ) nepusobi jiz dalsi zrychleni riistu kufat, naopak
zaznamenana kfivka je mnohem volnéjsi.

Literarni tdaje hovoti o sulfaguanidinu spise jako o kokcidiostatiku a pro-
fylaktickém therapeutiku (Levine, 1941), které je tfeba aplikovat soucasné s in-
vasi. Pfi aplikaci po invasi je povazovan za malo G¢inny (Horton-Smith, 1948).

pri vyrobé sulfonamidii — mortalita

Kontroly

| po infekci l
l — Celkem v 9% Pocet kufat Uhynuti
6 7| 8] 9 | 10 s |
’ 2 6 60 10 8

2 1 8 80 10 8
’ 2 8 80 10 4

1 1 6 60 10 8
| 1 1 6 60 10 8
|
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X. Orienta¢ni pokus s meziprodukty pfi vyrobé

Viaha ‘ Vylutovaci oocyst

: Pocet
Skupina Vatat e B [
0 den 5den | 10den |6 |7 |89 gk
Formoalesten 1 %, | 1
[ 550/10 596/10 300/4 [
Ll=h=3 ; 101 “gss 60 g5 | — | %| 2| 2] 8
| |
Formosulfathiazol 1 9,
574/10 760/10 198/2
11-2-54 ) 10 l %57 576 599 < 4 4 4 12
| |
Formosulfathiazol 2,5 %‘ '
| 566/10 776/10 160/2
I11-4-54 10 ‘ %57 =78 80 1 4 4 9
Ftalylalesten 1% | - '
558/10 498/9 72/4
m-s-5¢ | 10 | 2% s aty [=|=| %3 7
‘ |
Formouramid 1 Y%, ‘[ |
| 480/10 540/10 224/4
11-10-54 ‘ 10 248 354 .55 — 2 4 3 9

Ve srovnani s jinymi léky je efektivnost sulfaguanininu hodnocena nizko (Kay
a také Seeger). Ani vysledky Mozdikovy therapie v terénu nejsou pii plynulé
therapii nijak ptiznivé, nebof béhem tydenni lécby mu hynulo jesté 9,4 % kutat
a do 14 dnt po skonéeni therapic jesté dalsi 4,2 procenta.

V zemich s intensivnimi formami dribeznické velkovyroby se dnes sulfa-
guanidin prakticky nepouziva. Bezpochyby k tomu ptispéla skutecnost, ze apl-
ného kokcidiostatického efektu se dosahuje az pri vyssich koncentracich (2 %),
kterazto davka viak soulasné piisobi depresivné na riist. Mimo této okolnosti je
tfeba vzit v avahu, Ze aplikace sulfaguanidinu do krmnych smési na dribezér-
nach je velmi obtizna, nepfesna a pracna, na coz jsem poukdzal jiz dfive (K 1i-
me3§, 1957). Proto neni mozno povazovat sulfaguanidin za vhodny prostfedek
pro intensivni velkochovy ani u nis.

Ve prospéch sulfaguanidinu je t¥eba fici na rozdil od Hortona-Smitha (1948),
ze je pfi kokcidiose efektivni i tehdy, pouzije-li se az 24 hodin po invasi a ni-
koliv soucasné s ni.

Hodnotime-li pomérné neaspéchy Mozdikovy, musime si uvédomiti, Ze po-
uzival davku 0,2 g/kg 7. v., ktera se v mnou provedenych pokusech ukazala zcela
neefektivni. Pfepo¢teno na spotfebu krmiva v mnou provedenych pokusech repre-
sentuje tato didvka pouze koncentraci 0,075 % v krmivu, coz je davka desetkrat
i vicekrat nizsi, nez davka doporucovana literaturou. Pouzivani této davky neni
u nas ojedinélym ptipadem. Také Cs. veterinarni p¥ipravky 1953 —54 uvadéji
u sulfaguanidinu pro driibez davku velmi nizkou 0,12 ¢ (¢tvrt tablety) dvakrat
denné pro slepici o vaze 2 kg (viz str. 189 dole). tedy davku jesté nizsi nez uzival
Mozdik.

310



sulfonamida (vahy a vyluéovani oocyst)

Kontroly
} ' Viaha | Vyluéovaci oocyst
Poéet kurar | B . !*___‘__‘__ o
0 den 5den | 10dem | 6 | 7 | 8 | 9] ol
‘ \
524/10 66010 124/2
19 L @52 66 562 - =1 &) #| 4 10
|
524/10 66010 1242
i 252 266 562 = | ®p =y = 10
|
| 588/10 808/10 456 6
|10 59 281 76 =i F1 o 3 10
|
[ 524/10 660/10 1242
| 552 266 262 1 % % 4 1
\
| ‘ ‘ ;
[ 524/10 660/10 124/2 -
| = 552 266 562 2, 4 4 10
Sulfadimidin

V provedenych pokusech jevil sulfadimidin statisticky vysoce pritkaznou efek-
tivnost pfi snizovani mortality, byl-li pouzit v krmivu v koncentraci 1, 2 a 3
promile. Se stoupajici davkou stoupala i zde jeho efektivnost. Davky 2 a 3 pro-
mile pusobily témér plné ochranné, vezmeme-li v avahu, Ze 1 kufe hodnocené
jako uhynulé, uhynulo pti pouziti koncentrace 0,3 % jiz na 3. den pokusu, tedy
v dobu zcela netypickou a ze bylo bez zjevnych zmén na slepych stfevech.

Koncentrace 0,5 promile v krmivu byla nedostate¢na a nebyla schopna za-
branit mortalité, i kdyz podle vysledki koprologického Setfeni by se zdalo, Zze
produkce oocyst byla do uréité miry deprimovana. Vzhledem k orienta¢nimu cha-
rakteru koprologického Setfeni pfi dané metodice jest tfeba brat toto zjisténi
s urcitou opatrnosti. Davky 1 promile a vy$si plsobily na produkci oocyst zie-
telné depresivné, avsak k dplnému utlumeni intravitdlniho cyklu ani po aglikaci
davky 3 promile nedoslo. S prihlédnutim k literarnim ddajim bylo by mozné
povazovati za nejvhodnéjsi davku 2 promile, nebot po davce vyssi byla jiz osla-
bena kfivka vahovych pfirastkt. Vysledkit dosazenych se sulfadimidinem jest
si tfeba ceniti zejména proto, ze byly dosazeny pouze s tfemi therapeutickymi dny,
kdyz therapie byla zahéjena az 48 hodin po invasi, tedy o den pozdéji nez u sul-
faguanidinu.

Na zakladé téchto vysledki je mozno plné souhlasit s autory, kteti sulfadi-
midin povazuji za vysoce efektivni a nadrazeny sulfaguanidinu (Horton-Smith
a Taylor, 1942, Kay, 1947 a Seeger, 1947).
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Mnou zjisténé vysledky lisi se od zjisténi Barberova, ktery povazuje koncen-
traci 1,5 promile za netaéinnou, zatim co v mém pripadé se jevila jesté i davka
1 promile prikazné efektivni. Pfi¢ina rozdilnych vysledkd muze spocivat v roz-
dilné dobé zahajeni lécby, nebot s uvedenou koncentraci zahdjil Barber therapii
az 72 hodiny po invasi. Ze pozdni aplikace nedava tak dobré vys]edky, vyplyva
rovnéz z Barberova zjisténi, ze koncentrace 5 promile byla také neacinna, lécilo-li
se s ni az za 96 hodin po invasi. V tom smyslu bylo by tfeba do uréité miry ko-
rigovat i tvrzeni Hortona-Smitha a Taylora, ze sulfadimidin pisobi therapeuticky,
je-li pouzit 2—4 dny po invasi.

To co bylo vytknuto sulfaguanidinu, to jest obtiznost a pracnost jeho primi-
chavani do krmiva na dribezarnach, je tfeba opakovat i zde. Navic pfistupuje
zde skutecnost, ze pouzivana koncentrace je mnohem nizii a ze moznost nesprav-
ného rozmichani je proto vétsi. Protoze jak sulfaguanidin, tak i sulfadimidin jsou
therapeutika, ktera neni mozno bez $kod na zdravi podavat dribezi po delsi dobu,
je obdobi jejich aplikace do krmiv omezeno pouze na obdobi vypuknuti kokcidi-
osy. Tato skutecnost znemoziuje, aby jiz vyrobce krmiv pridaval tato lé¢iva do
krmnych smési. Dorutovani takovych smési na drabezarny, kde se vyskytla kok- °
cidiosa bylo by ]ednak nakladné, jednak bezpochyby zdlouhavé a trvalé sklado-
vani takovych smési na viech dribezarnach by v pripadé nevyskytnuti se kok-
cidiosy mohlo vést k znehodnoceni krmiva, jehoz pouzitelnost je omezena na krat-
kou dobu (asi 3 mésicii).

Na-sulfadimidin

Sodna sil sulfadimidinu pouzita v pitné vodé v koncentraci 0,5, 1 a 2 pro-
mile jevila vysoce prikaznou efektivnost pfi snizovani mortality. Davka 0,25
promile byla neGé¢inna a neovlivnila ani mortalitu, ani vylu¢ovini oocyst. Zaji-
mavé je zjisténi, ze ptlpromilovid koncentrace Na-sulfadimidinu v pitné vodé je
acinna, zatim co tataz koncentrace sulfadimidinu v krmivu a¢inna neni. V tomto
pripadé bylo by mozno uvazovat jednak o vys$si ucinnosti Na-sulfadimidinu, prav-
dépodobnéjsi vsak muize byt nizii ptijem krmiva u onemocnélych kutat ve srov-
nani s prijmem tekutin.

Se stoupajici koncentraci byla i kfivka vah strméjsi. Ani nejvy$8i pouzita
koncentrace neptsobila depresivné na vihu kutat. Vylu¢ovani oocyst bylo ve sku-
pinich po davce !/ promile omezeno ¢istecné, po koncentracich vyssich velmi
podstatné. Koncentrace 2 promile tplné prerusila ve viech tfech pokusnych sku-
pindch intravitidlni cyklus kokcidii a k vylucovani oocyst v obdobi mezi 6. az

" 10. dnem, kdy byva vyluovanych oocyst nejvice, viibec nedoslo.

Proti predchozim therapeutikim ma Na-sulfadimidin velkou vyhodu ve
snadné aplikovatelnosti do pitné vody, coz neznameni pro obsluhujici personal
zadné zvlastni zatizeni. Pro praxi by bylo bezpochyby toto therapeutikum nej-
vhodnéjsi.

Vysoka efektivnost Na-sulfadimidinu v tomto pokuse je ve shodé s literdr-
nimi zpravami.

Ftalazol a jeho sodna siil

Vysledky dosazené s aplikaci 0,5 % ftalazolu do krmné smési nejsou uspo-
kojivé. Jsou sice statisticky prikazné, nikoli vsak statisticky vysoce prikazné,
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jak tomu bylo v uvedené koncentraci u viech prostfedki pfedchozich. Vylucovani
oocyst nebylo zda se nijak dotéeno.

Ani sodna sil ftalazolu, pouzitd v koncentraci 2 promile v pitné vodé ne-
méla vlivu na mnozstvi vylucovanych oocyst a dokonce nepusobila ani depresivné
na mortalitu.

Z téchto vysledki je zfejmé, ze ftalazol je méné acinny, nez prosttedky dosud
zminéné, i kdyz nelze fici, ze by byl zcela ned¢inny. Mozna, ze ve vyssich dav-
kdch by projevil acinek priznivéjsi. Pro praktické pouziti se v3ak nezda byti
vhodnym.

Orientaéni pokusy s meziprodukty

Vedlejsi latky, jez ma nase vyroba pfi produkei sulfonamida k disposici, se
neukazaly v tomto orienta¢nim pokuse v pouzitych davkich (1 % v krmivu)
vhodné ani k therapii, ani k prevenci, vezmeme-li v uvahu, Ze tyto prostfedky
byly aplikovany kufatim od okamziku infekce, az do objeveni se hromadného
hynuti. Formoalesten (1 %), formosulfathiazol (1 % a 2,5 %), ftalylalesten
a formouramid (1 % ) nezabranily vysoké mortalité, ani vyluéovani oocyst. Zda
se, ze nékteré z nich putsobily velmi nepriznivé na vahové pfirastky, i kdyz toto
zjisténi nelze brat, vzhledem k malému poé¢tu kutat jez pokus ptezila, za sméro-
datné.

Souhrn

Sulfaguanidin jevil se v koncentraci 0,5, 1 a 2 % v krmivu efektiv-
nim pfi 1é¢bé kokcidiosy, zapocalo-li se s therapii do 24 hodin po invasi. Koncen-
trace 2 % pusobila mirné depresivné na rist. Pro praktické pouZiti ve velkocho-
vech je nevhodny pro obtize, jez pisobi jeho primichavani do krmiva.

Sulfadimidin v koncentraci 0,1, 0,2 a 0,3 % v krmivu byl velmi
efektivni a silné omezoval produkci oocyst, i kdyz byl aplikovan az 48 hodin po
invasi. Je efektivnéjsi nez sulfaguanidin. I jeho primichavani do krmiva je v praxi
obtizné.

Na-sulfadimidin je vysoce efektivnim therapeutikem. Pusobil jiz
v davce 0,05 % v pitné vodé, ale zejména v davkach 0,1 a 0,2 %. Nepiisobil v této
koncentraci nepf¥iznivé na riist kufat a silné omezoval produkci oocyst. Jeho apli-
kace v pitné vodé je pro praxi velmi vyhodna.

Ftalazol v krmivu v koncentraci 0,5 % jevi uréity, aviak pomérné slaby
uc¢inek, posuzovano podle mortality a vylucovani oocyst. Na-ftalazol v pitné
vodé nemél v koncentraci 0,2 % zadny uc¢inek. Oba dva jsou prostfedky slabgji
ucinkujici nez therapeutika shora zminéna.

Nékteré latky dalsi, jako formoalesten (1 %), formosulfathi-
azol (1a25%) ftalylalesten (1%) a formouramid (1 %)
jevily se v orientaénim pokuse v krmivu pro therapii a profylaktickou therapii
kokcidiosy jako neti¢inné,
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M. Farr (1948): Effect of sulphamethazine on the coccidian parasite Eimeria tenella
of chickens. Veter. Record 60 : 96.

IpumMeHEeHHe HEKOTORBIX CYJIL(MOHAMIMI0B 1 HPOMEKYTOYHBIX NPOAYKTOB HX IPOM3IBOA-
CTBAa JJIA JIeMEeHUH I9KCIEePUMEHTAJILHOr0 KOKIMAM03a UBIIUIAT, BbI3BaHHoOro E. tenella

Cyab@aryanuaunu B KoHmerrpaumax 0,5, 1 u 2% B KopMe OKa3bIBaeTCH
9(pheKTHUBHbIM IS JIEYEHMH KOKIIMA03a, €CJIl Jedelic HavaJloch 4Yepe3 Z4 4. rocje
3apaxkenuna. Konuenrpanma 29¢ oka3piBajia CJICrKa J€IIPECCUBHOE JeiicTBUE Ha pPoOCT.
CpenceTso ABIAETCH HEMPUIOAHBIM JAJA IPAKTHYECKOro NpPUMEHEHMA Ha nruuedepMat
M3-3a TPYAHOCTM NPHUMCILUMBAHUA €r0 B KOPM.

Cynabpdaaguvmuannu B KoHyeutparmunt 0,1, 0,2 u 03% B KopMme ObLI 04Y€HbL
3(pMEKTHBHBIM ¥ CHJbHO OTPAHMYMBAJ NPOAYKIIHK OOLIMCTOB, Jax<€ NPU IIPMMEHEeHKM
qepes 24 yaca nocesie 3apazkenmda. DTo cpeacTBo Gosee 2pdeKTUBHO, YeM cysbdaryaHu-
aud. ITpuMeminBaume 2ro K KOpMy Ha npakTHKe TAKMKC 3aTPyAHUTENBLHO.

Ha-cyasdaaguvmnmanil npeactasiager coboil BbICOKO 3dheKTHBHOe Tepa-
nepTHyecKee cpeacTeo. OHO OKazplBano Aciictsue yiRe npu gose 0,05 % B OUTbEBO
BoJCe, HO ocobenno B jgo3zax 0,1 u 0,2%. B raxkoil KoHI[CHTPpaAuMH OHO HE OKa3bLIBAJIO He-
61aronpHATHOrO BJAMAHIA HA POCT ULINJIAT I CHJILIO OTPAHUYMBAJIO IPOAYKIHIO OOLIMUC-
TOB. Ero npuMescHue B NMTLEBOI BOe AJA INPAKTHKHI OYCHb BBITOAHO.

drTanazon B Kouucurpauuu 05% B KepMC OKa3bIBAJ M3BECTHOC, HO OTHOCH-
TCJALHO cnaboe aejicTBMe, ecyi CYAUTDH I10 NPOLCHTY 0TX0a ULIIAT ¥ I10 BbIACJICHUIO
oougucrtoB. Ha-drTanmaszon B nurhbeBoil Boje B xouueHrpauuu 0,2% He oKa3spIBal
HUKakoro zeiicreua. Oda nociicaHue CPEACTBA ACHCTEYIOT cnabee, 4yeM CpejACTBa TIpVBe-
JICHHBIC BbILLIE.

Hexoropble aanbieimue seugecrsa, kak popmoanecrten (1%), dbopmo-
cyabdaruaszon (1 u 25%), dbranunaganecren (1%) u bopMoypaMun
(1 %) B KopMax OKa3aJnch HeAeHCTBUTENLHBLIMI s TCPAIMHM M NpPOodHIAKTUKY KOK-
MI033 [IDH OCBEJAOMMTEJILHOM OIbITE.

Application of some Sulphonamides and Intermediates of their Production in Treat-
ing Experimental Coccidiosis of Chicken Provoked by E. Tonella

Sulfaguanadin in 0.5, 1 and 2 p. c¢. concentrations mixed with food pro-
ved effective for treating coccidiosis, if administered 24 h. after the invasion. 2 p. c.
concentrations had a slightly depressive effect upon the growth. The remedy is
rather unconvenient for practical use in greater fowl farms as its admixing to fowl
food presents certain difficulties.

Sulfadimidin 0,1, 0,2 and 0,3 p. c. concentrations in food proved very ef-
fective and strongly reduced the preduction of oocysts, even when applied 48 hours
after the invasion. Its effect is greater than that of sulfaguanidin, but its mixing
with food practically also presents difficulties.
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Na-sulfamidin is a very effective remedy. The effect of 0,05 p. c. doses
in drinking water, and especially that of 0,1 and 0,2 p. c. doses, has been ascertained.
It had no disadvantageous influence upon growth and strongly reduced the product-
ion of oocysts. Its administration in drinking water is very convenient in practical
fowl farming.

Ftalazol in 0.5 p. c. concentrations administered with food produces a certain,
but comparatively small effect, as judged by mortality rate and excretion of oocy"sts.
Na-ftalazol in 0.2 p. c. concentrations in drinking water had no effect at all.
The effect of both remedies is smaller than that of the above-mentioned pre-
parations.

Some other substances, such as formoalesten (1 p. ¢), formosulfa-
thiazol (1 and 2,5 p.c), ftalylalesten (1 p.c)and formouramid (1 p. c.)
administered with food proved uneffective for therapeutic and prophylactic treatment
of coccidiosis.

316
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Vyznam vitaminu A pro drubeZ a namérené hladiny
v jatrech drubeZe a v nékterych koncentratech vitaminu A
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Importance of Vitamin A for Fowl and Vitamin A Levels in the Liver of Fowl and
in Some Concentrated Fowl Foods
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Katedra Interni kliniky veterindrni fakulty VSZL v Brné, vedouci prof. dr. K. Sobra

Vénovano k 65 narozeninam prof. dr. K. Sobry

Doslo dne 30. I. 1958

Uvod

Rychly vzestup drdbeznictvi a zména forem prace v dribeznictvi vyzaduje
radikdlni zménu i v pé¢i o driibez. Tyka se to predeviim zaji§téni spravné vy-
zivy driibeze, kterdzto otazka je stile stézejnim problémem extenzivnich, tim vice
pak intenzivnich chovii. Ztraty pti odchovu piisobené klasickymi chorobami jsou
nepomérné mensi nez $kody zavinéné karencemi, jejichz ptvod lze hledat v za-
vaddch krmeni. Zavaznost téchto karenci spo¢iva v tom, Ze jsou zpodatku tézko
zjistitelné a diagnostikuji se vétsinou az tehdy, kdyz uz jsou pfiznaky velmi po-
kro¢ilé a jejich nasledky se projevi citelné na produkci a na zdravotnim stavu.
Zvlast tézko se diagnostikuji pocatecni stavy avitaminos, hypovitaminos a prae-
hypovitaminos, kdy klinické pfiznaky jsou je§té¢ minimalni. Nepomiize nékdy ani
patrani po anamnese, nebof ani druh krmiva, ani jeho vzhled nezarucuje vidy
biologickou hodnotu. Nejicelnéjsi by zde bylo presvédéiti se o biologické kvalité
krmiva biologickym pokusem, neb chemickym stanovenim hladiny téchto latek
v krmivu, eventualné pfimo v organech zvitete.

Nejcitlivéji reaguje driibez na nedostatek vitamini A a jeho prov1tam1nu
Jeho nedostatek ma rozsahly vliv na cely organismus a je uvadén ve vztah k cet-
nym chorobdm dribeze. Vedeni snahou sledovat nékteré tyto vztahy v klinické
praxi a experimentalné, dali jsme si prvorady tkol osvojit si metodiku chemic-
kého zjistovani vitaminu A, kterd by se hodila pfi nagem laboratornim vybavem
k sériovému zjistovani.

Metabolismus vitaminu A a jeho vyznam pro drubeZ

Vitamin A, chemicky axeroftol neni litkou jednotnou. Do skupiny vitamina
A se tadi vitamin A, vitamin A, neovitamin A, anhydrovitamin A, rehydrovi-
tamin A, retineni, retinen,, subvitamin A a kitol.
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Vitamin A je polyenovy alkohol a je soucasti tuk vyssich obratloveid. Na-
chazi se ve vétsim mnozstvi v jdtrech morskych ryb. Vitamin Aj se lisi chemicky
od vitaminu Aj o jednu dvojnou vazbu a je hlavni soucésti jater sladkovodnich
ryb. Jeho biologicka téinnost je pouze 40 % vitaminu A;. Dalsim biologicky ak-
tivnim derivatem vitaminu A, je neovitamin A, ktery byl isolovany z rybich oleja
a rehydrovitamin A, isolovany z krysich jater. Mezi biologicky neta¢inné derivaty
vitaminu A se fadi subvitamin A nachdazejici se téz v jaternim tuku motskych
ryb a kitol, nachazejici se v jaternim tuku velryb. Kitol se méni pfi vyssich tep-
lotach na vitamin A a je proto poklidan za provitamin, vyskytujici se v Zivodis-
ném organismu.

Pfirodnim zdrojem vitaminu A jsou jeho provitaminy, karotenoidy, vysky-
tujici se spolu s chlorofylem v zelenych rostlinach. Téz karoten neni latkou jed-
notnou. V dne§ni dobé je jiz znimo pres 80 karotenoidii a jejich derivata. Z to-
hoto velkého mnozstvi se pokladaji za hlavni predstavitele provitamint: alfa ka-
roten, beta karoten, gama karoten, kryptoxanthen, aphanin a myxoxanthen. Po-
moci chromatografie byly oddéleny dalsi derivaty beta karotenu. Jsou to Neo
beta karoten V, Neo beta karoten U, Neo beta karoten A, Neo beta karoten B
aj. Vsechny karotenoidy nejsou biologicky u¢inné. Predpokladem biologické u¢in-
nosti karotenoidi je beta jononovy kruh. Neju¢innéjsi je beta karoten. K isome-
risaci karotenoidi miize dojit i be¢hem zjisfovani karotenu, pracuje-li se pri prilis
vysoké teploté. Vysledky analysy jsou pak vétsinou nizsi (cis slouceniny).

V biologickém materidle se vyskytuji karotenoidy i vitamin A bud volné nebo
ve formé esterli, z nichz se zmydelnénim uvolnuje. Vitamin A a jeho provitaminy
jsou nerozpusiné ve vodé, ale jsou rozpustné v tucich. Jsou to latky velmi labilni,
citlivé vici svétlu a teplu, nejvice viak vuci kysliku. Mezindrodni jednotkou ka-
rotenu je 0,6 gama beta karotenu. Mezinarodni jednotkou vitaminu A je 0,3 gama
vitaminu A alkoholu.

Karotenoidy pfijaté z rostlinné potravy se v zivo¢isném organismu méni
ve vitamin A, ktery se uskladiiuje v jdtrech, pravdépodobné v Kupferovych buii-
kach. Neni dosud zndmo, ze by se vitamin A tvoril i z jinych zdroji nez z karo-
tenti. Poklada se vsak za pravdépodobné, ze se vitamin A tvoii i z karotenoidi
dosud jesté neznamych. Podle starsich predstav se tato preména déje hydrolysou
molekuly beta karotenu ve dvé molekuly vitaminu A. Podle dne$nich nazora se
ma za to, ze pfeména se déje ptes retinen (aldehyd vitaminu A), ktery vznika
oxydaci beta karotenu a je pak organismem redukovdn na vitamin A.

Co se tyce mista pfemény, dlouho se mélo za to, ze karoten se méni ve vi-
tamin A v jatrech za puasobeni fermentu karotenasy. Tento nazor je jiz silné otte-
sen. Pokusy na isolovaném stievé, hlavné pak sledovanim znackovaného, radio-
aktivniho karotenu se zjistilo, ze synthesa se dé&je ve stfevech. Intensita pfemény
karotenu ve vitamin A neni u viech zvirat stejna. Néktera zvitata vibec nemaji
schopnost pfeménovat karoten ve vitamin A, napt. kocka. Jind zvifata jej vstfe-
bavaji Caste¢né, ¢ast se vylou¢i trusem a snad se ¢ast v organismu rozruduje.
I u drtbeze se velka ¢ast podaného karotenu vylou¢i trusem. Podle Trufa -
nova je to 30—40 %. Lepsiho vstiebani karotenu u dribeze se mize dosih-
nout, poda-li se v krmivu bohatém na tuk.

Vstiebavini karotenu a jeho synthesa ve vitamin A u dribeze je téz za-
visla na nékterych ¢initelich v organismu samotném. Podle Sopikova muze
byt naruSena nadbytkem nebo nedostatkem bilkovitych krmiv, dile pak podle
téhoz autora plsobi tlumivé organova neb infekéni onemocnéni jako enteritidy,

nefritidy, visceralni dna, helmintosy, pullorova ndkaza, pasterellosy a jiné cho-
roby, které blokuji RES.
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Velka mnozstvi karotenu nepusobi skodlivé na organismus, kdezto nadmérné
mnozstvi vitaminu A miize vyvolat pfiznaky hypervitaminosy A. Dribez hro-
madi ve svém organismu biologicky aktivni kryptoxanthen a biologicky inaktivni
xantofyl, zatim co ostatni zvifata hromadi ve svém organismu vesmés karoten.

Pfesny mechanismus piisobeni vitaminu A a karotenu neni je§té doposud
znam. Neni jasno, pisobi-li mensi mnozstvi karotenu stejné jako vitamin A, nebo
dokonce neni-li vitamin A sim pouze provitaminem a biologicky a¢innou sloz-
kou jsou jeho derivaty. Vieobecné se ma za to, ze vitamin A se zcastiiuje oxy-
daé¢nich pochodd v buiikdch. Je pravdépodobné, Ze se téz ztcastiiuje pfi preméné
uhlohydrati v tuky a pfi synthesi tukd z mastnych kyselin a z glycerolu. V3e-
obecné je uznavan jeho vzah k thyroxynu a jeho antagonismus k vitaminu D.
Nékteré $tépné produkty vitaminu A, napf. retinen rusi déinek histaminu a ace-
tylcholinu. Lze pfedpokladati, ze to zajisté nejsou jediné korelace, a Ze mnohé
z nich nejsou zatim znamy.

Zdrojem vitamintG A, respektive jeho provitamint je v 1été zelené krmivo,
v zimé sildZované neb suSené zelené krmivo. O tom, je-li t¥eba kromé téchto
zdroji jeSté pfidavat vitamin A ve formé pfisad, nepanuje dosud jednotny nazor.
Jsou i takové nazory, Ze vitamin A je tfeba ptfidavat pouze tam, kde jiZ se pro-
jevily pfiznaky deficitni. S timto na zdkladé dosavadnich zku$enosti v extensiv-
nich chovech, obzvlasté¢ pak v intensivnich chovech, neni mozno souhlasit.
Dosavadni zplisob krmeni dribeze nezbytné vyzaduje pridavat vitamin A.
Podle Trufanova je nejlepsi zpiisob aplikace parenteralni a tam, kde to
je mozné, pifimo do zobdku. Pridava-li se do krmnych smési nutno jej
pfidavat bezprostfedné pred krmenim a nevystavovat ho delsi dobu wé&inku
vzduchu. Oxydaci vitaminu A podporuji nékteré kovy Fe, Cu, Ca, Mn
svym katalytickym tuéinkem, a proto neni radno priddvat vitaminosni pfisady
do kovovych nadob. I mineralni prisady mohou urychlit oxydaci. Také v zeleném
krmivu jsou provitaminy vit. A velmi labilni, proto musi byt driubezi podavany
derstvé. Béhem 3—4 hodin ztraci zelené krmivo, lezici na hromadce samozahta-
tim a fermentativnimi pochody velkou ¢&4st karotenu. Obdobné ztraci suSené
krmivo vétsinu karotenu bylo-li suSeno na prudkém slunci. Vzhledem k témto
vlastnostem je snaha vitamin A chranit pted oxydaci stabilisdtory. K tomu aéelu
se pouZiva napf. vitamin E, ktery chrani vitamin A nejenom v krmivu, ale zlep-
Suje jeho vyuziti v organismu. Za podobnym tcelem byl v posledni dobé vyzkou-
Sen diphenyl-p-phenylendiamin (DPPD), ktery se dobfe osvédéil. V nékterych
statech prichazi jiz do obchodniho prodeje ptisady vitaminu A v ruzné formé
stabilisované a chrdnéné neprody$nym obalem. Tyto preparaty vydrzi nékolik let.

Velmi zisadné se li§i nazory na davkovani vitaminu A pro dribez. Tak
napt. pro kutata do mésice udava komise sovétskych védeckych pracovniku 300
m. j., pro nosnice 2000—2500 m. j. Podle Hoffman-La Roche je denni
potfeba pro kufata do mésice 100 m. j., pro nosnice 650—800 m. j. Jsou udavany
i jiné davky. Doporucované denni davky rybiho tuku pro nosnice jsou tak vysoké,
ze nelze vyloudit vznik ptichuti na mase. Avsak pravé proto, Ze potfeba vitamina
u dribeze je zavislA od mnoha endogennich i exogennich vlivi, bylo by tfeba
stanovit normu odpovidajici na§im podminkam.

Chorobné zmény z nedostatku vitaminu A se mohou prakticky objeviti
u vSech zvirat. Nejcastéji se viak s nimi setkivdme u driibeze, kde se vyskytuje
hromadné a pisobi nékdy dosti velké ztraty. Je to pfevainé v zimé a na jate, kdy
driibez nema dostatek zeleného krmiva. K vyvinu typickych pfiznaki je zapotfebi
2—5 mésict, k snizeni produkce vsak dojde mnohem dfive. Infekéni a parasitarni
choroby mohou pribéh urychlit. Nejcitlivéjsi jsou kufice, u nichz vitaminova za-
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soba je mala. Podle nasich pozorovani se ndm zda, ze jsou zvlast citlivé preslech-
ténd plemena — Leghornky.

Snizena uzitkovost se projevuje zpomalenim ristu, poklesem na vaze, nizsi
snaskou a niz§i lihnivosti nasadovych vajec. Mezi lihnivosti nasadovych vajec
a jejich hladinou vitaminu A je pfimy vztah. Tretfjak ov dokonce poklada tuto
hladinu za kriterium lihnivosti a doporuc¢uje pfed nasazenim vajec ovéfit hladinu
vitaminu A a karotenu ve zloutku.

U driibeze s nedostatkem vitaminu A je snizena imunobiologickd schopnost
organismu a nasledkem toho se zvySuje vnimavost k infekci, kde se nejednou
uplatni i jinak nepatogenni mikroflora.

Vitamin A je téz dilezitym etiologickym ¢initelem pfi chorobach drubeze.
Podle Sopikova inklinuje dribez s nizkou hladinou vitaminu A k cho-
robam dychacihio aparatu, zazivaciho traktu a k chorobdm urogenitalniho traktu.
Doch4zi téz k naruSeni vymény latkové, kterd se projevuje allotriophagii
a kanibalismem. Nasledkem zvy3eného vyluovani kyseliny mocové se u nich
Castéji vyskytuje visceralni a kloubni dna. Je vnimavéjsi vaci parasitirnim inva-
sim a pribéh byva zhoubnéjsi. O vétsi mortalité pri kokcidiose a soucasné avi-
taminose A referuje Minners. O zhoubnéjsim pribéhu experimentalni invase
ascaridii u kufat podava zprdvu Ackert a spol

Podrobny popis klinickych, pathologicko-anatomickych a histologickych pfi-
znakt pfi klasické avitaminose A podava ve své monografii Seifried. Mezi
klinickymi pfiznaky uvadi mimo jiné pseudomembranosni povlaky v zobaku, sé-
rosni, neb mukopurulentni vytok z ofi a z nosnich otvori a otok infraorbitalni
dutiny. Jako typické, klinické a pathologicko-anatomické zmény pti avitaminose
A udava bélavo-zlutavé krupickovité zmény v zobaku, hltanu a jicnu, tdhnouci
se nékdy az do zlaznatého zaludku. Jelikoz se tyto zmény prti jinych chorobach
dribeze nevyskytuji, poklada je za pathognomické pro avitaminosu A,

Popisované zmény se ¢asto nachazeji jak u jednotlivych slepic, tak i hro-
madné ve velkochovech, kde zachvacuji nékdy 30—40 % z celého stavu. Vziacné
se viak nachdzeji zmény na oku a na hornich cestach dychacich soucasné s uve-
denymi krupic¢kovitymi zménami v zobaku a jicnu. Nékdy v téchto pfipadech
zji§tujeme nedostatky v pfisunu vitaminu A, jindy po této strance nelze nic vy-
tknout. Casto pii vyskytu zmén v zobdku ma dribez vyborny vyzivny stav a nejevi
ani naznak karenci.

Jako diferencidlni diagnosa pti avitaminose A se uvadi mimo jiné nakazliva
ryma driabeze, kterd ma velmi podobné, taktka stejné priznaky. Je viak otazkou,
které pfiznaky jsou potom pathognomické pro avitaminosu A a které pro rymu
driibeze. Anebo jsou uvedené ptiznaky charakteristické pro avitaminosu A a ryma
dribeze je komplikaci avitaminosy A na infekénim podkladé?

Zda se, ze tyto otazky, jakozto i jiné, tykajici se metabolismu vitaminu A
nelze vyfesit pouze klinickym a pathologicko-anatomickym a histologickym vy-
Setfenim, nybrz pouze komplexnim vysetfenim, kde neméa chybét ani biochemicky
rozbor.

Experimentalni ¢ast

V nasi prici jsme srovnali dvé kolorimetrické metody zjisfovani vitaminu A
a karotent v biologickém materialu, a to metodu Carr-Pricovou a metodu
Sobel-Werbinovu a ovéfili jsme jejich pouzitelnost pro kolorimetr vyro-
bek fy Laboratorni potfeby. Metodu Carr-Pricovu jsme pak pouzili k stanoveni
hladiny vitaminu A v nékterych koncentritech a k soub&znému stanoveni karo-
tenii a axeroftolu v jatrech dribeze.
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Vzhledem k tomu, Ze jsme s kolorimetrem fmy Laboratorni potfeby neméli *

zku§enosti, bylo nutno vyzkouset jeho funkci. Méfenim ruznych koncentraci dvoj-
chromanu draselného v riznych intervalech nékolik dni za sebou jsme zjistili, zZe
ptistroj reprodukuje hodnoty dobfe. Namétené hodnoty v riiznych intervalech se
od sebe nelisily vice nez o 0,1—0,5 % propustnosti, coz odpovidd na kalibraéni
kfivce karotenu 0,02 az 0,04 u g karotenu a na kalibra¢ni kfivce vitaminu A
0,2—0,3 m. j. vitaminu A. Nevyhodou pfistroje je pomérné mensi citlivost.

A. Metoda zjisfovani vitaminu A podle Carr-Price

Tato metoda je zalozena na méteni intensity modrého zabarveni, které je
zplodinou reakce vitaminu A s chloridem antimonitym v chloroformovém pro-
sttedi. Maximum absorpce této zplodiny je ptfi 620 m wu. Je-li ve zkoumaném
vzorku pfitomen téz karoten, je nutno tento stanovit zvla§t na zdkladé jeho pfi-
rodniho zabarveni, jehoz maximum absorpce je pfi 470 m u.

Jako pti vsech fysikalné chemickych metodach je i tady nutno karoten i vi-
tamin A isolovat a pak pfevést do vhodného rozpustidla. Z téchto pozadavka vy-
plyva nasledujici postup pfti stanoveni vitaminu A a karotenu v biologickém ma-
teriale.

Uprava a zmydelnéni vzorku.

Extrakce nezmydelnitelného podilu.

Stanoveni karotenu.

Predvedeni vitaminu A do vhodného rozpustidla.
Stanoveni vitaminu A.

o ey 1=

1. Uprava a zmydelnéni vzorku

K zmydelnéni, které jsme provadéli v aparature se zabrusem, jsme odebirali
3 g rozmélnénych jater nebo 0,25—0,5 ml rybich oleji. Jako zmydeliiovaci smés
jsme pouzili 60% vodny roztok KOH a ethanol v celkovém mnozstvi 30—40 ml
a v takovém poméru, aby se roztok louhu zredil alkoholem na 20 %. Tato zmy-
delfiovaci smés pomérné nejlépe zarucovala déleni dvou fazi pfi extrakci. Vitamin
A jsme chranili pted oxydaci ptidanim 10—20 mg hydrochinonu. Antioxydacni
ucinek hydrochinonu jsme si ovérili a zjistili jsme, Ze se vyrovna inertnim plyndm.

2. Extrakce nezmydelnitelného podilu

Po vychladnuti zmydelnéné smési, jsme roztok pievedli do délici nalevky.
Zmydelfiovaci batiku jsme vyplachli takovym mnozstvim vody, aby se alkohol
ve zmydelnéné smési po ptidini vody ztedil na 40 %. Extrakci jsme provadéli
tfikrat 50 ml petroletheru. Spojené petroletherické extrakty jsme jednou az dva-
krat promyli vodou, bez tfepani, aby se netvofila emulse. Po promyti extraktu
*0,5 N roztokem KOH, jsme extrakt promyvali vodou pfi intensivnim protfepa-
vani tak dlouho, dokud neptestal reagovat alkalicky. Petrolethericky extrakt jsme
vysusili nad bezvodym siranem sodnym, ktery jsme po filtraci promyli nékolikrat
mensim mnozstvim petroletheru, které jsme pridali k celému extraktu.

3. Stanoveni karotenu

Petrolethericky extrakt jsme doplnili do urcitého objemu a odebrali jsme
z ného 5 ml k stanoveni karotenti. Karoteny jsme stanovili dhrnem, bez chroma-
tografického ¢isténi extraktu, na zdkladé jejich pfirodniho zabarveni, pfi filtru
BG 5. Odeétené hodnoty propustnosti jsme prepoéitali na extinkce a hladinu
karoteni jsme stanovili podle kalibraéni kfivky 1. (Viz graf 1.)
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4, Pfevedeni vitaminu A do vhodného rozpustidla

Po stanoveni karotenu jsme ethericky extrakt odpatili do sucha v proudu
dusiku, aby se zabranilo oxydaci. Vysuseny zbytek jsme rozpustili v 5—20 ml
chloroformu podle predpokladaného mnozstvi vitaminu A.
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5. Stanoveni vitaminu A

Obsah vitaminu A jsme stanovili zméfenim intersity modrého zabarveni,
které vzniklo ptidanim 9 ml chloridu antimonitého v chloroformu a 2 kapky an-
hydridu kyseliny octové k 1 ml chloroformového extraktu, pti filtru RG-2. Ode-
¢tenou hodnotu propustnosti na kolorimetru jsme prevedli na extinkei a obsah
vitaminu jsme ur€ili podle kalibracni krivky 2 (viz graf 2).

Sestrojeni kalibra¢nich kfivek

Pro soubézné stanoveni karotenu a vitaminu se potizuji tri kalibrac¢ni kiiv-
ky: 1. Kalibra¢ni kfivka nro karoten. 2. Kalibraéni ktivka pro vitamin A. 3. Ka-
libra¢ni kfivka pro barevnou recakci karotenu pti 620 milimikronu.

1. K potizeni kalibraéni k¥ivky karotenu jsme pouzili krystalicky beta ka-
roten (Hoffman-La Roche, Basilej). Karoten jsme rozpustili v petroletheru a pti-
pravili jsme fadu roztok v rozmezi od 0,2—2,5 « g v 1 ml. Jako slepého po-
kusu jsme pouzili ¢isté rozpustidlo, petrolether. Ziskané hodnoty propustnosti pfi
filtru BG-5 jsme pifevedli na extinkce a nanesli proti potu ug v 1 ml. (Viz’
graf 1.)

2. K pofizeni kalibra¢ni krivky pro vitamin A jsme pouzili vitamin A acetat
(Hoffman La-Roche, Basilej-1 g=2,800.000 m. j.). Preparat jsme rozpustili
v chloroformu a pfipravili jsme fadu roztokii v rozmezi od 4—27 m. j. v 1 mi.
Z téchto roztoki jsme odebirali 1 ml, pridali 2 kapky anhydridu kyseliny octové
a 9 ml chloridu antimonitého v chloroformu. Jako slepy pokus jsme pouzili 1 ml
Cistého chloroformu a 9 ml chloridu antimonitého v chloroformu s 2 kapkami
anhydridu kys. octové.

Jelikoz barevna zplodina vitaminu A s timto ¢inidlem je velmi nestdla a vy-
drzi pouze nékolik vtefin, pridavali jsme ¢inidlo pfimo do kyvety a této operace
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se zacastnili vzdy dva pracovnici. Ziskané hodnoty propustnosti, pti filtru RG-2,
jsme ptevedli na extinkce, které jsme vynesli proti poé¢tu m. j. v 1 ml. (Viz graf 2.)
3. S chloridem antimonitym dava modré zabarveni nejenom vitamin A, ale

i karoten. Intensita tohoto zabarveni je sice nékolikrat slabsi, ale pro ty ptipady,
kdy je ve zkoumaném vzorku vétsi

Graf 3 mnozstvi karotenu, je nutno provést

opravu pro karoten. Pro sestrojeni této

- NN .7 kalibra¢ni ktivky pouzili jsme krysta-

|

ui———-»:- L] . < licky karoten (Hoffman La-Roche Ba-
= - I—-J_ silej) a po rozpusténi v chloroformu
= —{ jsme pripravili fadu roztokd v rozmezi
; od dvou aZ patnicti w grami v jed-
| nom ml. K jednomu ml téchto roztoki
> jsme ptidali dvé kapky anhydrodu ky-
7| seliny octové a 9 ml chioridu antimoni-
(i | i tého v chloroformu a méfili intensitu
it 2 1 s modrého zabarveni pfi téze vinové dél-
Mp [ ml ce, jako jsme métili vitamin A (filtr
RG-2). Jako slepého pokusu jsme po-
uzili 1 ml ¢istého chloroformu s 2 kapkami anhydridu kyseliny octové a 9 ml
chloridu antimonitého v chloroformu. Ziskané hodnoty propustnosti jsme pfevedli

na extinkce a nanesli proti po¢tu u g v 1 ml. (Viz graf 3.)

Priprava roztoku chloridu antimonitého v chloroformu

K pripravé ¢inidla pouzijeme chlorid antimonity, chloroformem promyty
a prechoviavany v exikatoru. Na 100 ml chloroformu pouzijeme 25 g chloridu
antimonitého, ktery rozpustime za mirného ohtivani, pak zfiltrujeme. Chloroform
pouzity k pripravé ¢inidla, jakozto i ostatni chloroform pouzivany pf#i praci s vi-
taminem A ma byt prost vlhkosti. Sebemensi vlhkost tvofi zdkal a rusi reakci
vitaminu A s ¢inidlem. Chloroform se proto pred pouzitim promyva nékolikrat
vodou, vysusi nad siranem sodnym a destiluje ve vakuu. Takto pfipraveny chlo-
roform vydrzi v hnédé lahvi, ve tmé a v chladnu asi 14 dni.

Vlastni stanoveni karotenu a vitaminu A a vypocet
1. 5 ml petroletherického extraktu nezmydelnitelného podilu se zméfi pti
filtru 470 mu za pouziti ¢istého petroletheru jako slepého pokusu. Podle nalezené
extinkce zjistime na grafu ¢. 1 pocet ug karotenu v 1 ml roztoku. Mnoizstvi karo-

c.v
tenu v 1 g navazky (x) zjistime podle vzorce: @ = — kde ¢ = pocet ug ka-

rotentt v 1 ml, v—objem petroletherového extraktu, n=navazka vzorku v gra-
mech.

Podle grafu 3 pak zjistime jaka extinkce prislusi tomuto mnozstvi karotenu
pfi barevné reakci s SbCls méfené pti 620 mu. Tuto extinkci pak odecteme od
hodnoty nalezené pro vitamin A jako korekci pro karoten.

2. K 1 ml chloroformového roztoku pridime 2 kapky anhydridu kyseliny
octové a 9 ml ¢inidla a zméfime intensitu modrého zabarveni pfi filtru 620 mu
za pouziti 1 ml ¢istého chloroformu, 2 kapky anhydridu kyseliny octové a 9 ml
¢inidla jako slepého pokusu. Z nalezené extinkce odeéteme opravu pro karoten
a pak zjistime podle grafu 2 pocet m. j. vitaminu A v 1 ml roztoku. Vypocet mnoz-
stvi vitaminu A v 1 g navazky se provede stejné jako u karotenu.
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B. Kolorimetrické stanoveni vitaminu A podle metody
Sobel-Werbinovy

Tato metoda se zaklad4d na barevné reakci vitaminu A s aktivovanym gly-
cerol 1,3 dichlorhydrinem (dale jenom GDH). Aktivace GDH se provadi vaku-
ovou destilaci za pfitomnosti SbCls. Podle jinych autort lze aktivace GDH dosah-
nout téz pridanim koncentrované kyseliny solné k ¢inidlu. GDH dava s vitaminem
A modré zabarveni, které se po trech minutach po pridani c¢inidla méni ve fia-
lové a zustava asi 10 min. stalé. Méfené zabarveni ma maximum pfi vinové délce
550 mu.

Jako hlavni vyhodu této metody proti Carr Priceové se uvadi vétsi stalost ba-
revné zplodiny s vitaminem A, stdlost ¢inidla proti vlhkosti a tu skute¢nost, ze
nezanechdva na kyvetich tézko odstranitelny povlak a Ze neni korosivni. Jeho
nevyhodou je mensi citlivost proti Carr Priceové reakci.

Pracovni postup je obdobny jako u Carr Priceovy metody. Modré zabarveni
vznikne ptiddnim 4 ml ¢inidla k 1 ml chloroformového roztoku vitaminu A pti
ponofeni do vodni lazné vyhraté asi na 25°C.

Nabizené vyhody tohoto ¢inidla, hlavné vétsi stalost vzniklého modrého za-
barveni s vitaminem A, nas vedlo k tomu, abychom GDH vyzkouseli a ovétili
uvedené vyhody proti Carr-Priceovu cinidlu. Jelikoz GDH nebyl dosazitelny, dali
jsme si ho specidlné k tomu acelu vyrobit. Aktivace byla provadéna jiz zminénou
destilaci ve vakuu za pfitomnosti SbCls.

Kvalitu rtznych sarzi GDH jsme ovérili orienta¢nimi pokusy s chlorofor-
movymi roztoky obchodnich prepariti vitaminu A a pouzitim vitaminu A acetitu
k porizeni kalibra¢nich kiivek. Neékteré sarze GDH pies opakovanou aktivaci va-
kuovou destilaci neddvaly s vitaminem A barevnou reakci, neb davaly barevnou
reakci velmi slabé intensity. Jiné sarze GDH davaly s vitaminem A velmi inten-
sivni modré zabarveni, které se po tfech minutiach ménilo ve fialové a bylo stalé
do 10 minut. Toto ¢inidlo mohlo byt pouzito k sestrojeni kalibra¢ni krivky. Zda
se, ze aktivace GDH je zavisld na nihodném faktoru a Ze je nesnadné dosahnout
‘¢inidlo stejné aktivity.

Inaktivni GDH jsme se pokouseli aktivovat koncentrovanou kyselinou sol-
nou. Ani tento zpusob aktivace vsak nedaval uspokojivé vysledky, ponévadz v né-
kterych pripadech stacilo k aktivaci nékolik kapek kyseliny solné, jindy ani po
pridani 10 % kyseliny se nedosihla aktivace. Jinou nevyhodou tohoto ¢inidla
bylo, ze s ¢asem ztracelo svou aktivitu. I podle nascho zjisténi je ¢inidlo ve srov-
nani s Carr-Priceovym ¢inidlem nepomérné méné citlivé, coz je vcelku nevyho-
dou pfi zjistovani nizsich hladin vitaminu A.

Metoda stanoveni vitaminu A pomoci GDH by byla velmi pohodlna hlavné
pro vétsi stalost vzniklého zabarveni, ¢imz by se usnadnila prace u kolorimetru.
Tato vyhoda v8ak nevyvazi dosavadni nedostatky, které se pravdépodobné zdoko-
nalenim metody odstrani, ale zatim ji stavi za metodou Carr Priceovou, ktera pro
jeji citlivost a vétsi zkuSenosti s ni se hodi pro sériova zji§téni vitaminu A mno-
hem lépe.

C. Obsah vitaminu A v nékterych ebchodnich pfipravecich
av jatrech drubeze po jejich aplikaci

Metodou Carr Priceovou jsme stanovili obsah vitaminu A v nékterych do-
macich a zahraniénich obchodnich pripravcich, které se k nam dovazeji. Z né-
kterych vzorkd jsme odebirali dvé navazky, abychom soubéznou analysou zjistili
chybu ve stanoveni. Zaroveni nam $lo o to, abychom si ovéfili hladiny vitaminu
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Obsah vitaminu A v pripravcich

Viktobek Zji§tén0'm.’). So;t‘)?'zr‘:étzl);sitcéno Deklarovano m. j.
vV mnozstvi v mnozstvi
vzorku
A Norman 1712548
Slovakofarma 1 m!.99000 1 ml.98200 1 ml.120000
Axerophtol 160955D
Slovakofarma 1 ml.1010600 1 ml.106000 1 ml.120000
Rybi tuk
norského puvodu 1 ml.960 1 ml.988
Rybi tuk
norského puvodu 1 ml.996 1 ml.973 =
*) Duphasol A+ D, ‘
vodny roztok 1 ml.26000 — 1 ml.25000
*) Dohyfral A+ D,
Syntheticky
stabilisovany 1 £.35500 — 1£.37500

*) Vyrobek fmy. N. V. Philips-Roxane, Pharm. Chem. Ind. ,,Duphar“ Amster-
dam (Holland).

A v téchto pripravcich a ziskali udaje o tom, do jaké miry tyto ptipravky zaso-
buji drubez vitaminem A.

Prumérné hladiny vitaminu A v 1 g jater

Po 10denni aplikaci rybiho tuku, 1 ml/ denné tfimési¢nim kuratiim, ktera
byla krmena pouze bilkovitou smési, jsme zjistili u 5 kurat pramérné v 1 g jater
221,3 m. j. vitaminu A. U 5 kontrolnich jsme zjistili primérné v 1 g jater 13,1
m. j. vitaminu A. U vsech byly zjistény stopy karotenu v jatrech.

Po 20denni aplikaci rybiho tuku 1 ml denné jsme zjistili u 5 kufat priamérné
v 1 g jater 371,6 m. j. vitaminu A. U kontrolnich primérné 27 m. j. vitaminu
A. Karoten byl zjistén u viech ve stopach.

Po 30denni aplikaci 1 ml rybiho tuku denné, jsme zjistili u 5 kufat pru-
mérné 570,2 m. j. vitaminu A v 1 g jater. Po jednoriazové parenteralni aplikaci
0,3 ml axerophtolu (1 ml — 120.000 m. j.) jsme 30 dni po aplikaci zjistili u 5
kufat \primérné v 1 g jater 659 m. j.. U 5 kontrolnich 13,9 m. j. vitaminu A
primérné v 1 g jater a u viech stopy karotenu.

Klecovy chov

U 10 slepic klecovych po 5mési¢éni aplikaci rybiho tuku, 1 % do krmiva
a po podavani zeleného krmiva ad libitum bylo zji§téno prumérné 3243 m. j.
vitaminu A v 1 g jater.

U 10 slepic klecovych, kterym bylo podavano denné 50 —60 g smési se syn-
thetickym, holandskym vitaminem A (na 100 kg smési 170 g Dohyfralu), coz
znamena denné asi 318 —382 m. j. vitaminu A, a zeleného krmiva ad libitum
bylo zjisténo primérné v 1 g jater 2364 m. j. vitaminu A.

U 14 kufat, jimz bylo denné podavano asi 380 m. j. axerophtolu bylo zjis-
téno prumeérné 281 m. j. vitaminu A, proti 14 kontrolnim, kde bylo zjisténo pouze
46 m. j. primérné v 1 g jater.

Diskuze

Vyznam vitaminu A pro driibez, jeho vliv na produkci a zdravotni stav, jeho
denni normy, jeho zdroje, stabilizace v krmivu a v organizmu je otazkou v lite-
ratufe pomérné casto diskutovanou. Presto nelze tuto otazku pokladati za vyre-
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Senou, ba dokonce se stava ¢im dale aktuilnéjsi. Reseni této otazky si vynucuje
terén. Dosavadni praxe ukazala, ze jsme nebyli s to s timto problémem se vypo-
radat. Obzvlast se to jevi v intenzivnich chovech, kde pravem klademe diiraz na
mechanizaci a na ekonomiku, zapomindme viak, Ze intenzivni chov znamené pte-
devsim intenzivni krmeni.

Otazku zajisténi spravného krmeni, prevence a therapie chorob z nedo-
statku vitamint v3ak nelze tesit bez biochemie. Ukolem nasi prace bylo srovnat
dvé metody stanoveni vitaminu A, a to Carr-Priceovou a Sobel-Werbinovou, ové-
fit jejich vhodnost pro sériovou préci a pouzitelnost pro méfeni na kolorimetru fmy
Laboratorni pfistroje, n. p. Praha.

Z kolorimetrickych metod stanoveni vitaminu A je nejznaméjsi metoda Carr-
Priceova, zalozena na méfeni intensity modrého zabarveni, které je vysledkem
reakce vitaminu A s chloridem antimonitym. Tato reakce je pro vitamin A velmi
specificka a dava dokonce nékdy presnéjsi vysledky nez spektrofotometrickd me-
toda. Zna¢nym nedostatkem této metody vsak ic nestalost vzniklého modrého
zabarveni. Extinkci je nutno odecist béhem 4—10 vtetin, ¢imz se stiva méteni
nepohodlné.
binem, dava barevnou Lplodmu s vitaminem A sice mnohem stale]su coz by bylo
jeho velmi vitanou vlastnosti, ma vsak nékteré jiné nedostatky, které ztézuji vy-
uziti této metody. V nasi praci jsme vyzkouseli nékteré sarze tohoto ¢inidla. Zku-
Senosti jimi ziskané, z nichz nékteré potvrzuje i literatura, shrnu v nasledujicich
bodech:

1. Cinidlo samotné neni aktivni, ale musi se aktivovat. Aktivace ani destilaci
ve vakuu za pritomnosti SdCls, ani aktivace koncentrovanou kyselinou solnou
neni spolehliva.

2. Reakce vitaminu A s GDH je mnohem méné citliva nez s Carr-Priceovym
¢inidlem.

3. Barevna zplodina riznych sarzi GDH je razného odstinu a razné in-
tensity.

4. Aktivita ¢inidla s casem klesa.

Vzhledem k témto nedostatkiim jsme od této metody upustili a dali jsme
pfednost Carr-Priceové metodé.

Carr-Priceova metoda je popsana v literatute v riznych modifikacich, pro
pouziti pro rdzny biol. material. My jsme ji pouzili v té formé jak je popisoviana
pro universalni pouziti, nékteré operace jsme vSak pozménili podle vlastnich
zku§enosti, proto ji uvadime v prici podrobné. Ptes jeji jiz uvedenou nevyhodu
je metodou velmi citlivou a hodi se pro sériové prace. Jeji pouzitelnost p¥i praci
na kolorimetru Laboratorni rfistroje dosvédéuji vysledky métfeni a kalibraéni
kfivky, sestrojené na tomto kolorimetru, které maiji tvar ptimky a odpovidaji Lam-
bert-Beerovu zakonu.

Vysledky kolorimetrického méteni v obchodnich ptipravcich jsme srovnali
s hodnotami uddvanymi vyrobcem. Hladiny pfipravki mohou byt ovliviiovany
jejich dobou a zpisobem uskladfiovani. Zjisténé hodnoty se blizi deklarovanym
jednotkdm. V medicindlnim rybim tuku udiava Gebauer v 1 g 1000 m. j.,
Gstirner 700—1140 m. j. v 1 g, coz odpovida asi nasim vysledkam.

Pomérné nesnadné je srovnani zjisténych hladin vit. A v jatrech drtbeze
s literarnimi ddaji. Minners udava asi 800 m. j. v 1 g jater. Harms uvadi
jako horni hranici 1000 m. j. v 1 g jater. Kirjanova zjistila primérné 281,2 m. j.
v 1 g jater aZ po 5mési¢nim podavani koncentritu vitaminu A v davce 2500 mg
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denné. Maslieva zjistila po desetimésiénim poddvani zeleného krmiva sle-
picim prumérné 33—133 m. j. v 1 g jater. Pfi¢inu velkych rozdilu ve zjisténych
hodnotach snadno pochopime, kdyz 'si uvédomime, Ze zdsoba vitaminu A v orga-
nismu, stejné jako i ostatni slozky vymény latkové, jsou zdvislé na riznych exo-
gennich a endogennich faktorech a ze kazdy novy pfisun vitaminu A se velmi
znatelné odrazi na hladiné v jatrech. Pokusné slepice, kterym jsme injikovali
12000 m. j. axerophtolu, reagovaly jiz béhem 24 hodin enormnim vzestupem
hladiny vitaminu A v jatrech. Neni bezvyznamny téz vliv metodiky na rozdilnost
vysledkl. Je proto jasné, ze nelze porovnavat hladiny vitaminu A zji§téné u sle-
pic rizného plemene, vahy a stafi pfi jinych krmnych podminkach, nebo eventu-
alné za rGznych experimentalnich podminek.

Cenné je vSak vzajemné srovnani hladin vitaminu A zji§ténych stejnou meto-
dikou a za stejnych podminek. Nase vysledky osvétluji ¢astené dynamiku vita-
minu A v organismu. Ukazuji na velkou skladovaci schopnost jater, na dmérny
vztah zasoby v jatrech k podivanému vitaminu A a dovoluji srovnivat Géinnost
nékterych ptipravki. Zajimavé jsou téz nizké hladiny u kontrolnich kutat, krme-
nych pouze bilkovitou smési, bez pfisad vitaminu A, coz dokazuje, ze bilkovitd
smés nezaji§tuje zasobu vitaminu A u kufat pfesto, ze se na ni nékdy spoléhame.
Zvlastni otazku tvofi pak vyhodnost parenteralni neb peroralni aplikace. I kdyz
vitamin A se vyhnutim zaZivactho traktu lépe vstfebd a projevi se vyssi hladinou,
neni zcela vylou€ena nutnost jeho pfimé Géasti v misté karence. K této otdzce se
nelze zatim zodpovédné vyjadrit jako ani k tomu, je-li zdsoba vitaminu A v jatrech
skuteénym ukazatelem ,funkéniho vitaminu“ v organismu.

Souhrn

V dvodnf éasti prace je probirdn metabolismus vitaminu A a jeho provita-
mini a je hodnocen jeho vyznam z hlediska produkce a prevence chorob dribeze.
Je zdtraziiovdna nutnost priddvat driibezi vitamin A preventivhé do krmnych
smési, obzvla§té v intensivnich chovech.

V experimentilni ¢&asti je porovnidvana Carr-Priceova a Sobel-Werbinova
metoda zjisfovani vitaminu A, jejich vhodnost pro sériové prace. Sobel-Werbi-
nova metoda pro nespolehlivost aktivace ¢inidla je stavéna za Carr-Priceovu me-
metodu.

Hodnoty zji§téné Carr-Priceovou metodou v obchodnich pfipravcich se blizi
hodnotam uvedenym vyrobcem.

Hladiny zji§téné v orginech driibeze nelze dosti dobfe srovnavat s literar-
nimi 4daji, cenna je viak vzajemna konfrontace vysledki dosazenych stejnou me-
todikou a u téhoz materialu.
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3HayeHMe BUTAMMHA A IS NTHULI M €ré YPOBHH, VCTAHOBJICHHBIE B IEYEHMU ITHILI
M B HCKOTOPBLIX KOHUEHTpATAX

Bpognas 4dacte paborb! nocBAlena MeradosHu3My BUTAMHMHA A M €ro NPOBUTAMHU-
HOB M OLICHKE €ro 3HAYEeHMUA C TOYKM 3PCHUA [HPOAYKTUBHOCTH IITULLI U ¢ TOYKM 3PEHNUA
npeaynpexaeausa 3aboneBanuit. IlIoguepKHBaeTcss HEOOX0ANMOCTD, JAJIA MTPEAYIPEXKACHUS
3abosieBanmnit J0OaBNAATL BUTAMUH A B KOPMOBBLIE CMECH, B OCODCHHOCTU ITPU UHTEHCUB-
HBIX METOAAX Pa3BeJCHUA IITUIIbI.

B yacTi, MoCBAILLEHHON ONbITaM, CPABHUBAIOTCHA METOAbI yCTAHOBJICHUS BUTaMHUHA
A, paspaGoranuble Kapp-IIpaitcom u Cobenn-Bepounom. Meroy Cobenb-BepduHa yery-
naer merony Kapp-IIpajica Beaejersye HCHaJeXKHOCTM aKTHBU3AIMH peareHTa.

BeanuuHbl, ycTaHOBJEeHHbIe MeTojoM Kapp-Ilpaiica B nmpoMbILIJICHHO M3TOTOBJEH-
HBIX KOPMOBBIX CMeCAX, NPUOIHKAIOTCA K BCJAWYMHAM, YKAa3aHHbLIM UX MTPOMU3BOJAUTENEM.

YpOBHH, yCTaHOBJIEHHBbIE B OpraHax IITHMI{bl, HEJb3A JOCTATOYHO XOPOIIO CPaBHU-
BATh C AAaHHBLIMH JIUTEPATYPBI, OJHAKO IPOTUBOIIOCTABJIEHNE Pe3YJIbTATOB, IT0JYHYCHHBIX
OJHMM M TEM KC METOJOM M HA TOM K€ CAMOM MaTepuaje, SABJISCTCA LEHHBLIM.

Importance of Vitamin A for Fowl and Vitamin A Levels in the Liver of Fowl and
in Some Concentrated Fowl Foods

The author first discusses the metabolism of vitamin A and its provitamins and
points out its importance for the productivity of fowl and for preventing fowl di-
seases. The necessity of adding vitamin A to food mixtures in order to prevent
disease is emphasized, especially for intensive fowl breeding farms.

In the experimental part the methods of vitamin A identification proposed by
Carr-Price and Sobel-Werbin and their respective advantages for practical appli-
cation are compared. The Sobel-Werbin method is inferior to that of Carr-Price
because of the unreliability of the reagent used.

Values established applying Car-Price’s method to market food concentrates
are near to those indicated by their producers.

Levels measured in the different organs of fowl could not be well enough
compared with those reported in other works, but, however, a confrontation.of
results obtained through the same method and with the same material is of great
value.
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Uvod

Kozni choroby psii tvori znaéné procento veskerych onemocnéni. Etiologie
a symptomatologie koznich chorob psi skryvaji dodnes mnoho nejasnosti. Na
rozdilné patologické afekce kozni reaguji rizné regionalni mizni uzliny. Ukolem
této prace je zjistit reakci miznich uzlin na bézné se vyskytujici choroby psa
a zhodnotit je pokud maji vyznam pti diagnostice koznich afekei.

Podkozni mizni uzliny jako filtr mizy byvaji ¢asto sekundarné alteroviany
pfi primarnich zanétlivych procesech exsudativniho nebo produktivniho razu v cir-
kulaénim aparétu, pti kterych se pfivadi do miznich uzlin rozmanité noxy z asekd
koznich, postizenych patologickym procesem. Nejcastéjsi patologicko-anatomické
procesy v miznich uzlindch jsou zénéty akutni anebo chronické. Oba tyto zanéty
jsou provazeny zdufenim miznich uzlin, pripadné zvySenou citlivosti. To jsou
jediné priznaky klinicky zjistitelné. Lymphadenitis acuta simplex je nejéasté&jsi
formou zinétu miznich uzlin u psi a objevuje se po zranénich, operacich a akut-
nich ekzémech (Joest, Schindelka). Chronickd proliferativni lymphade-
nitis je casta pfi chronickych ekzémech (Hutyra-Marek, Schindel-
ka). Nejobsaznéjsi idaje o zménach miznich uzlin pfi koznich chorobach psi
uvadi Sobra. Udava, 7e u psa vznika zdufeni miznich uzlin p¥i réiznych za-
nétech koznich, pokud pronikaji do hlubsich vrstev kize, zejména pti akariasis,
ackoliv pfi této chorobé byva dilezitym pfiznakem zmén ve folikulech vlasovych,
i kdyz na pokozce neni jesté pokrocilejsich afekci. Hnisavé procesy akarového
i jiného pivodu jsou timto priznakem provézeny pravidelné. Dale uvadi, Ze pfi
pokrocilé akariasis dochazi k hnisavym procesiim v miznich uzlinich. Také sar-
komy na koncetinach jsou provazeny touto zménou. Dale upozoriiuje na velmi
intensivni priznaéné zdufeni miznich uzlin pti lymphadenitis mladych pst. Zdu-
feni miznich uzlin povrchovych celého téla je pfiznakem chronickych leukotickych
procest u psu.

. K posouzeni zménénych miznich uzlin jsou potfebné znalosti topografické
anatomie miznich uzlin, znalost okrskd, ze kterych se privadi lymfa do pfislus-
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nych miznich uzlin a znalost normalni velikosti miznich uzlin a jejich vykyvi
ve fysiologickych hranicich. Podrobné tdaje uvadi ve své monografii ,Lymige-
fissystem des Hundes“ B aum. Ani zde, ani v jinych anatomickych pfiru¢kach
nenajdeme vSak rozméry miznich uzlin, které by se daly pouzit pti klinickém
posuzovani velikosti miznich uzlin se ztetelem k tomu, zda jsou normalni nebo
zvét§eny. Minimélni a maximalni hranice velikosti miznich uzlin jsou udavany
v takovém rozmezi, Ze se pti klinickém vysetfovani nedaji pouzit. Udavana ma-
ximalni hranice velikosti uzlin ukazuje zpravidla jiz na patologické zdufeni.
V literatufe schdzi urceni rozmezi velikosti miznich uzlin u psid uréitého ple-
mene, velikosti nebo vahy. Mizni uzliny podkozni doporuc¢ované v klinickych pfti-
ruckach k vysetfeni (uzliny pfedlopatkové a podkolenni) kontroluji pouze mensi
¢ast celkového povrchu kize.

Pfi hodnoceni literarnich tudaji vyvstava problematika vlastni prace. Jejim
akolem je volba miznich uzlin pfistupnych klinickému vySetfeni, stanoveni nor-
malni velikosti miznich uzlin a sledovéni klinicky zjistitelnych zmén miznich uzlin
pfi raznych koznich chorobach.

Pracovni program

Volba miznich uzlin vhodnych ke klinickému vysetfeni.

Zjisténi normalni velikosti miznich uzlin pitvou.

Vybér nejvhodnéjsi metody klinické kontroly velikosti miznich uzlin.
Jednotlivé kozni choroby a reakce miznich uzlin.

Souhrn.

TR B

1. Volba miznich uzlin vhodnych ke klinickému vysSetfeni

Klinické vysetfeni miznich uzlin se zpravidla u psa omezuje na kontrolu
miznich uzlin krénich a poplitedlnich. P¥imému vySetfeni jsou vsak pFistupny
téz lgl. mandibulares, ¢asteéné lgl. parotidea, Igl. axilaris accesoria a lgl. inqui-
nales superf. Lgl. mandibulares se daji ptes kiizi zfetelné vyhmatat. Klinicky se
nezjisti stejny pocet uzlin jako pti pitvé. Nejcastéji se vyhmata pouze jedna
uzlina, ostatni se ztraceji v ridkém pojivu a tukovém obalu. Nejcastéjsi tvar je
fazolovity nebo kulovity. Je korespondujici mizni uzlinou zhruba pro kizi celé
hlavy. Pfi zvétSeni téchto uzlin, pokud se posuzuji vzhledem ke koznim procesim
na hlavé, je nutno vylouéit afekce v dutiné ustni, hlavné anginy, které jsou rov-
néz provazeny zdufenim téchto uzlin.

Lgl. cervicales superf. se di4 vyhmatat pomérné snadno u psi hubenych.
U pst ztuénélych znaéné ztézuje vySetieni vrstva podkozniho tuku a tukova tkan
obalujici mizni uzlinu. Zjisti se zpravidla pouze jedna uzlina, i kdyz pfi pitvé
byva pocet vétsi. Jeji tvar je nejcastéji ovalny nebo kulovity, oplostély. Je ko-
respondujici mizni uzlinou zhruba pro kazi kaudalnich dvou tfetin krku, krani-
alniho tseku hrudniku aZ do poloviny lopatky, predniho dseku prsou a celé predni
konéetiny mimo medialni plochu paze v proximélnim aseku.

Lgl. axilaris accesoria se vyskytuje ztidka. Usek kiize od roviny prolozené
poslednim Zebrem k linii probihajici zhruba stfedem lopatky, neni kontrolova-
telny miznimi uzlinami, nevyskytuje-li se Igl. axilaris accesoria. Rovnéz tsek
kize od roviny, prochazejici poslednim Zebrem smérem k ocasu, ventrdlné ohra-
nieny linii probihajici mezi horni a dolni polovinou hrudniku, dozadu ke kofeni
ocasu klinovité se zuzujici, je vylouéen z kontroly miznimi uzlinami. Mizni cévy
ktze tohoto okrsku dsti do uzlin ulozenych v dutiné bfisni.
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Lgl. poplitea je korespondujici uzlinou zhruba pro kuzi od spodni tfetiny
bérce smérem distalnim. Vydetfeni je pomérné snadné, tvar nejcastéji kulovity.

Lgl. inquinales superf. se daji vySetfit u pst mezi dorsalni plochou penisu
a sténou brisni tésné pred pecten osis pubis. U fen ¢ini obtiZe rozliSeni miznich
uzlin od parenchymu mlééné zlazy. Konsistence inquinalnich miznich uzlin je
zpravidla o néco mékéi nez u ostatnich podkoznich uzlin. Tvar i velikost znaéné
kolisa. Nejcastéji tvori utvar protahly, lalocnaty, sily tuzky, oplostély, casto ve
svém pritbéhu preruSovany. Jsou koresponduiici mizni uzlinou.pro kiizi ventralni
poloviny bticha az k roviné prolozené prvnim zebrem, pro kuzi stehna, horni tre-
tiny bérce, okrajové tseky panve a kazi ohonu.

2. Ur¢eni normalni velikosti miznich uzlin pitvou

Pitvy byly proviadény na patologicko-anatomickém dstavé V. F. u pst utra-
cenych nebo uhynulych na choroby, které nepostihuji kizi a podkozni mizni
aparat. Celkem bylo pitvano 30 psii. VySetfeni se délo se zietelem k uréeni p¥i-
blizné velikosti miznich uzlin pfistupnych klinickému vy$etfeni, jmenovité uzlin
podcelistnich, krénich, axilarnich accesornich, poplitedlnich a inquinalnich superf.
Pro nedostate¢ny pocet vhodnych ptipadd nebyla velikost miznich uzlin uréo-
vana podle jednotlivych plemen. Pestra $kala psich plemen, jejichz vaha se pohy-
buje od 2 do 50 kg a kolisa zna¢né i v hranicich jednotlivych plemen, odrazi se

I. Psi mali do vahy 9 kg

Plemeno, pohlavi, L ; i S o
frcsns: e gl. mandi- Lgl. cervi- | Lgl. axillaris 2 Lgl. inguina-
stati, valxs:«'x:aa:/vy21vny burales cales spf. acc. Lgl. poplitea les spf.
KriZzenec, m 10 r., L(3) 8x5 | L(1)11x6 L 8x6 L13x6
9 kg, obesitas 9x6 | P(2)12:6 P 8x7 P 14x7
P(3) 8x5
Foxteriér, m, 4 r., L(2)13x11 | L(2) 2012 L14x8 L 15%x10
9 kg, dobry vyz. st. 16 <12 19 <12
P(2)14-13 | P(1)18 <10
Ratlik, f, 1 r., 6 kg, L(2)11x7 | L(2)10x8 L 9x8 L 8x8
vyZ. st. dobry P(2)12x8
Kfizenec, f, 4 1., L2 99 |L 12x10 L 77 L 8x7
9 kg, v.s. dobry 10 <9
P(2)10x8
KfiZenec, m, 6 kg, L(3) 7x5 |L 12x10 L11x9
7 més., v. s. §patny 7=x7 | P 13x11 P 10x5
13210
Ratlik, m, 2 r., L3) 7x6 | L 13x11|L 7x7 L 9x9 L 8x7
6 kg, v. s. dobry 9x7 | P° 12x11
P(2)10<8
Kfizenec, f, 8 1., L(4)10x9 | L(2)13+«10 L10x7 L11x8
8 kg, v. stav dobry T%x7
Foxteriér, m, 10 ., L) x10y L. 13%Il L10x9 L 8x7
8 kg, vyZivny stav 9«8 [P 12x12
méné dobry
Pramérna velikost | 10x8 | 134x10 |  7x7 | 97x75 11x17,5
Minim. velikost | %7 | 108 | | 7x7 8x7
Maxim. velikost 16 <12 | 19x12 | | 14x8 15% 10

Vysvétleni zkratek: 1 =—=1leva, p —prava skupina uzlin, m — pes, f=— fena.
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II. Psi stredni vel. 10—17 kg

|
Plemeno, pohlavi, ‘ L . ; ’ g _
ek rerhiad gl. mandi- | Lgl. cervi- | Lgl. axillaris . Lgl. inguina-
stafi, val;‘;!az‘!r vyZivay ‘ burales cales spf. ! acc. Lgl. poplitea les spf.
Ném. ovédk, m, | L(3)13x12 L 12x12 L12x8 L16:x11
4 més., 11 kg, 10210 P12x12
vyzivny stav dobry P(3) 1412
11210
Coc. $pan., f., 1 r., | L(3) 1413 L(2)15x7 L 8x8 ‘L 15x10
12 kg, vyzivny stav 3 11«8 P 9«8 P 17«11
dobry 1512
KfiZzenec, m, 1 1., L2)11x8 L 21x12 L13x8 L 18x 14
11 kg, v. s. Spatny | P(2)12x10 P 17%15
Kftizenec, m, 10 r., L(2)13x12 L 28x13 L19x10 L25x15
12 kg, ztutnély P(2)17 <12 24 <10
Ir. setter, f, 0,5 r., L(2)12x8 L 17x10| L 9x8 L10x6 L1712
15 kg, v. s. Spatny P 13«7
KfiZenec, m, 8 r., L(2)18x12 L 17x12 L10x9 L 14x10
10 kg, v. s. dobry "16x15 P 1814 P 16«9 10 < 10
Oveak, f, 0,5 ., L(2)18x12 L 17x12 1.10x9 L1410
12 kg, v. s. Spatny 16 <15 P 18«14 P16+<9
Oveak, f, 0,6 r., L(3)14x12 L 16«13 L.14~9 L18x13
13 kg, v. s. Spatny 1210 17 <10
P 15 <10
Buldog, f., 3 r., L2)13<10 L 18%x12 L11x10 L 16 <10
14 kg, v. s. dobry P(2) 14 <11 15x8
Krizenec, m, 1 r., | L(#)12x10 L 17x15 L16x11 L16x9
12 kg, v. s. dobry 10x9 P 17x10
CP(3) 13 <9
11 <8
Prumérna velikost | 13x<10,6 17,7 < 11,4 9«8 | 125+9 | 16,4x11,5
Minimlni velikost | 10 - 10 13%9 | | 8x8 14 <10
Maximilni velikost | 18 < 12 2813 | | 19x10 | 25x15

i na rozmérech miznich uzlin. Neni zjisténo, zda plemenna ptislunost néjak
ovliviiuje rozsah vyvoje lymtfatické tkané. Je tfeba se spokojit s poznatkem, ze
velikost a viha pst je v pfimém poméru k velikosti miznich uzlin, vylou¢i-li se
faktory, které rozméry miznich uzlin ovliviuji, jako stafi zvitete, tloustka, konsti-
tucni typ. Pro prehlednost a dal3i praktickou upotiebitelnost vysledku $etfeni, byli
psi rozdéleni do 3 vahovych skupin.

1. Prvni skupina zahrnuje psy malé do vahy 9 kg.

2. Skupina psu stfedné velkych od 10 do 17 kg vahy.

3. Skupina psu velkych od 18 kg vyse.

Shledané tvary miznich uzlin jsou nejcastéji fazolovité, fidéeji kulovité.
oplostélé. Povrch uzlin je zpravidla hladky, konsistence tuzsi, elastickd. Mizni
uzliny inquinélni superf. jevi nejvét§i nepravidelnosti tvaru, velikosti i konsis-
tence. Vét§inou jsou tvoreny dvéma uzlinami, které jsou spojeny na kazdé strané
vazivem a tukovym pletivem, takze splyvaji v jeden tutvar. Skoro viechny mizni
uzliny jsou obaleny tukovym pouzdrem, které se musi pri klinickém vySetfeni
odlisit od vlastniho parenchymu uzliny.

Rozméry uzlin jsou uvadény pouze dva: délka a $itka. Tteti rozmér, udava-
jici tloustku uzliny, neni uvadén. U vy$etfovanych uzlin byla tloustka zpravidla
mensi nez §ifka.
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‘Pokud byly skupiny miznich uzlin tvofeny vice uzlinami téze velikosti, jsou
rozméry v tabulkdch uvadény pouze jednou. V pfislu§nych tabulkach jsou psi
zafazeni podle vahy. Je uvadéna plemenna piislusnost, pohlavi, stafi a vyzivny
stav. Cisla v zavorkach pred vlastnimi rozméry miznich uzlin uvidénymi v mi-
limetrech, udédvaji pocet uzlin urcité skupiny. Nejsou-li zvla§t uvedeny rozmeéry

pro pravostranné uzliny téze skupiny, jsou stejné velikosti jako levostranné.

111 Psi velci od 18 kg vyse

Plemeno, pohlavi, L ; . ” sz
S TR gl. mandi- Lgl. cervi- Lgl. axilla- . Lgl. ingui-
stitl; val;?;’ vyéivny burales cales. spf ris acc. Lgl. poplitea nales spf
Oveéak, m. 2 r., L(3)10x10| L 14x8 L12x8 L16x8
18 kg, v. s. dobry 11x9 | P(2)15%8
13 < 10
Kfizenec, f,2r., L(4)14x13 | L 23x13 L 25x16 L 26x10
20 kg, v. s. dobry 11x10 | P 20x11 P 18x11 P 28x14
Némecky ovidk, f, L(3)18x11 | L 20x12 L16x13 L 28x10
2 1., 21 kg, vyZivny 19%15 | P 18x10 P 15x10 24%12
stav dobry 15x 14
P(2) 21 x13
22x15
Némecky oviik, L(2)20x15 | L. 25x17| L16x15 L 16x11 L12x9
10 r., 20 kg, 2010 | P 25x12 P 14x7
vyZivny stav dobry P 16x14
Némecky ovdk, L(2)13x10| L 19x12 L 10x8 L 15x10
m.,2r., 17 kg, P 20x9 P 13x10 10x 10
vyzivny stav dobry
Boxer, f, 10 r., L(3)11x10 | L(2)27x22 L 25x16 L25x15
20 kg, vyZivny stav 17x11 1915
dobry P 22x13
20x 18
KfriZenec, 6 més., L3)17x10| L 20x10 L 13x10 L20x15
18 kg, vyzivny stav 15x8 | P 20x8 P 15x9
dobry
Némecky oveak, L 18x13 L17x9 L 17x15
f,1r.,19 kg, L(2)15x11
vyZivny stav dobry 14x12
Dobrman, f, 8 r., L(2)16x14! L 23x15 L16x15 L 18x10
20 kg, vyZivny stav 17x11 | P 21x18
Pramérna velikost | 156x11,7 | 20x127 | 16x15 16 x 11 20,5x 11,6
Minimélni velikost | 11x9 | 14x8 | 10x8 12x9
Maximilni velikost | 22x15 | 27x22 | 25x 14 26 %10

Pfi klinickém vySetfovani miznich uzlin je nutno pfihlédnout k primérnym
hodnotam. Uzliny, pfibliZujici se nebo ptekraéujici rozméry minimalni nebo ma-
ximalni velikosti se musi hodnotit se zfetelem k vaze, vyzivnému stavu, stafi a kon-
stituénimu typu, aby se nedo$lo k mylnym zavérim.

3. Volba metody klinické kontroly velikosti miznich uzlin

Obdobné jako byly pitevné zjisfované rozméry miznich uzlin uvadény v mm,
muze se velikost miznich uzlin pfi palpatorickém vySetfovani za Ziva méfit vhod-
nym méfitkem, nejlépe kutimetrem. Toto méfeni ma fadu nedostatkd.
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1. Mizni uzlina poplitedlni lezi pouze mensi ¢asti primo pod kizi. Vsunuti
kutimetru mezi svaly uzlinu zepredu obalujici je nesnadné, nékdy neproveditelné.
Podobné meéfeni §patné pfizpisobené jsou uzliny mandibularni a inquinalni.

2. Pfi stisknuti Celisti kutimetru se mékéi uzliny snadno poddavaji tlaku
a tim se rozméry zmen$uji. Naméfené hodnoty neodpovidaji pak skuteénym roz-
mérim.

3. U krénich uzlin, krytych svalovou vrstvou nebo i u ostatnich uzlin, je-li
v podkozi vytvofena silnd vrstva tuku, nedd se naméfeny rozmér objektivné zre-
dukovat o silu svalstva nebo tuku uzlinu kryjiciho.

4. Tukové pletivo, obalujici uzliny, zkresluje namétrené hodnoty.

5. Sila ktze je u jednotlivych pst riiznd a ovliviluje zjisténé rozméry.

Zna¢né nepfesnost této metody byla potvrzena na nékolika psech, uréenych
k utraceni. Rozméry uzlin, zméfenych kutimetrem za Ziva a hodnoty, zjisténé pi-
tevné se rozchazely o 5—15 mm. Tyto rozdily se daji vysvétlit vyse uvedenymi
nedostatky této metody.

Nejjednodussi je palpatorické vySetfeni miznich uzlin a urceni jejich veli-
kosti pfirovnanim k znidmym pfedmétim, jejichz velikost a tvar odpovidaji vy-
Setfovanym miznim uzlinim. Udava se zpravidla, zZe uzliny jsou velikosti hrachu,
fazole, bobu liskového ofisku t¥esné, $vestky apod. Uréeni velikosti uzlin timto
porovnanim je velmi nepfesné a nemuze byt pokliddano za objektivni, protoze
atvary, ke kterym se pfirovnava, jsou velikosti zna¢né kolisavé. Mimo to citli-
vost hmatu a pfedstava o hmatem vymezené velikosti uzliny jsou zavislé na sub-
jektivnim vniméni. Vyhodou je, ze se hmatem pfi dostate¢né zkuSenosti snadno
odlisi tukovy obal uzliny od vlastniho parenchymu.

Pro svou jednoduchost a praktickou upottebitelnost byla pti vy3etfovani miz-
nich uzlin zvolena srovnavaci metoda. Jeji nedostatky byly ¢asteéné odstranény
tim, Ze podle primérnych, pitevné zjisténych, velikosti miznich uzlin byly vyro-
beny modely uzlin kulovitého a [azolovitého tvaru ve stoupajicich velikostech.
Stupnice tvar kulovitych i vejéitych byla rozdélena do tiiclennych velikostnich
skupin, oznacenych nazvem rostlinného plodu, dosahujiciho pfiblizné stejné ve-
likosti a tvaru. K tomuto nazvu pripojené frimské &islice urcuji blize velikost
modelu. Velikost modeld a jejich oznaceni je uvedeno v nasledujici tabulce.

IV. Srovnévaci tabulka velikosti miznich uzlin

[
Kulovity tvar | Pramér I Vejity tvar Délka x §itka
|

Velikost hrachu I. | 6mm Velikost fazole 1. 10 x 7 mm
Velikost hrachu II. 8 mm Velikost fazole II. 12 x 8 mm
Velikost hrachu III1. 10 mm Velikost fazole II1. 14 ¥ 10 mm
Velikost liskového ofisku 1. 12 mm Velikost bobu I 16 ¥ 11 mm
Velikost liskového ofiSku II. 14 mm Velikost bobu II. 18 % 12 mm
Velikost liskového ofisku  III. 16 mm Velikost bobu II1. 20 ~ 14 mm
Velikost tfe$né I. 18 mm | Velikost $ipku 1 22 %16 mm
Velikost tfe$né II. 20 mm | Velikost §ipku II. 24 % 18 mm
Velikost tfe$né III. 22mm | Velikost §ipku II1. 26 % 20 mm
Velikost drobného kastanu 1. 24 mm | Velikost §vestky I. 28 x 21 mm
Velikost drobného kastanu  II. 26 mm Velikost §vestky II. 30 « 23 mm
Velikost drobného kastanu III. 28 mm | Velikost §vestky  III. 32 <24 mm

Vétsi mizni uzliny obou tvart jsou uvadény v milimetrech.
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Modelti miznich uzlin bylo pouzivano pti palpatorickém vySetfovani miz-
nich uzlin u jednotlivych ptipadii koznich chorob ke srovnavacimu urleni veli-
kosti miznich uzlin. Hmatovym srovnavanim vy$etfované mizni uzliny a stup-
nice modelt byl vyhledan kazdé mizni uzliné tvarem a velikosti odpovidajici
model, jehoz rozméry jsou znamy. Takto se dala zjistit velikost miznich uzlin
pomérné dosti presné. V protokolech pst, onemocnélych koznimi chorobami jsou
zjisfované velikosti miznich uzlin uddvany nazvem velikostni skupiny a fimskym
¢islem. Tim je uréen jak tvar, tak velikost vySetfovanych miznich uzlin. Ciselné
rozméry mozno vyhledat v tabulce IV.

Aby se dalo stanovit pifi vy$etfovani miznich uzlin, které z nich jsou zvét-
$ené, bylo nutné pitevné zjisténé rozméry normélnich miznich uzlin jednotlivych
t¥id velikosti psi prevést na modely odpovidajicich rozmérii. — Ptehled o tom
podava tabulka V.

V. Rozméry miznich uzlin podle plemen pst

| |
Velikostni ’ Lgl. subman- | Lgl. cervi- Lgl. axillares . '\ Lgl. inqui-
skupina psu | dibulares cales spf. acc. Lgl. poplitea | nales spf.
C |
Psi mali 1.Hrach I. Fazole 1. | Hrach I. | Hrach I.-II.
2. Fazole I. Fazole III. HrachlI.-II. | Fazole 1. | Fazole II.
3. Bob I. Bob II. | Fazole II. Fazole II
Psi stiedné 1. Hrach III. @ Fazole III. Hrich I1I. Fazole III.
velci 2. Fazole 1II.  Bob I1I. Hrdch 1Il1.'| Fazole I1I. Bob 1.
3.Bob  II. Sipek IIIL Fazole III. Sipek 1I.
Psi velci 1. Fazole II. Fazole III. Fazole 1. Fazole II
Liskovy
2. Bob I. | Bob II1.  ofech II1. | Bob 1. Bob II.-11.
3.8ipek 1. Svestka L . Sipek 11. | Sipek  III.
Vysvétleni: ¢. 1 — minimdalni velikost uzlin, zjisténa pitevné, ¢. 2 == prumeérna

velikost uzlin zji§téna pitevné, ¢. 3 — maximalni velikost uzlin zjisténa pitevné.

Uréenim velikosti normalnich miznich uzlin a stanovenim metody klinického
posuzovani miznich uzlin je dan zéklad k provedeni vlastniho tkolu.

4, Jednotlivé kozni choroby a reakce miznich uzlin

VySeti‘eni byli podrobeni psi, piedani interni klinice VSV k lé¢eni a vhodné pii-
pady koznich chorob oSetfovanych ambulantné.

U pripada o$etfovanych na klinice je v protokolech uvadéno ¢islo klinického
protokolu, u viech potom plemeno, pohlavi, stari, vyzivny stav, trvanf choroby, diagno-
za, popis koznich zmén, velikost miznich uzlin a posouzeni jejich reaktivniho zdufeni.
Protokoly jsou serazeny podle charakteru koznich zmén.

Bylo zpracovano celkem 81 pripadu koznich chorob. Pro nedostatek mista jsou
uvedeny pouze nékteré z protokolu.

Zvétseni miznich uzlin je v protokclech oznacovano jako malé zvétSeni +,
stfredni zvétSeni + 4, znacné zvétSeni ++-+-. velké zvétSeni + + + -+, nékolika-
nasobné zvétseni + + +-++.

Vysvétleni zkratek: m — pes, f — fena, L. = leva, P = pravéa, Sbm = lIgl. sub-
mandibulares, cer = lgl. cervicales superficiales, pop — lgl. poplitea,, inq = Igl.
inquinales superficiales.
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Ekzemy chronické, suché

Protokol ¢. 4

C. kl. prot. 49/51, ném. ovéak, f, 6r., 20 kg, vyzivny stav uspokojivy, proces
trva 1 mésic.

Diagnosa:

Ekzema erythemato-papulosum-chronicum.

KozZni zmény:

Srst proridlda od prechodu hrudniku v krajinu lumbalni az ke kofeni ocasu
v pasmu na dlan Sirokém. Kuze lehce zarudld, nepravidelné hyperpigmentace, kuze
zesilena, snizené elasticity, mirné zrasena. Ojedinélé pupence velikosti prosa az ¢oc¢ky
na vrcholku sedrené, vzniklé exkoriace kryté ¢ernohnédymi strupy.

Uzliny:

Sbm = liskovy ofech II, cerv — L Sipek III, P sipek I, pop — bob I, inq =
Svestka I plocha. -

Zvétseni uzlin: 4

Protokol ¢. 15
Krizenec, m, 9 més., 10 kg, dobry vyzivny stav, choroba trva 6 tydnu.
Diagnosa:
Ekzema erythemato-squamo-papulosum,.

KozZni zmény:

Na temeni hlavy lysé lozisko o pram. 5 ¢m tmavosSedé pigmentované, kize ze-
silend, snizené elasticity, kryta Supinami. Po stranach hlavy v Kkrajiné massetert,
pod krkem srst proridla, hyperpigmentace; kuze zrasena, poseta Supinami a ¢etnymi
pupenci velikosti prosa. Na levém rameni srst proridla, zarudla. Prechod loZiska ve
zdravou kuzi je neostry. Povrch pokryt Supinkami a pupenci, podobné zmény i na
hibeté, kde na lysé Kuzi v rozsahu détské dlané vznikaji pupence, nékteré se meéni
v zlutocervené exkoriace. Lozisko prechazi v zarudlou okolni kazi, krytou ridnouci
srsti. I na zadnich konéetindach jsou podobné zmény. Mikroskopicky negativni.

Uzliny:

Sbm == L (2) bob II, P (2) bob II—III, pop — hrach II, inq = bob I, cerv =
L lisk. ofech III, P lisk ofech II.

Zvétseni uzlin: +

Ekzemy pustulosni

Protokol ¢. 21

C. kl. prot. 551/50, kfizenec, m, 5r, 8 kg, dobry vyzivny stav, choroba trva
3 nedéle.

Diagnosa:

Ekzema papulo-pustulosum.

KoZni zmény: .

Na hlavé, krku, v krajiné bederni srst vypadana, na ostatnich mistech proridla,
lehce se uvolnuje. Na lysych mistech ridce vyrustaji nové chloupky. Kuze misty
Sedé¢ pigmentovand, v nepostizenych partiich mékka, vlaéna, elasticka. Pod krkem,
na hlavé je kuze ztlu$téla a srasena. Na kuzi krku, hlavy a hyzdové krajiny za-
rudlé, ploché pupence velikosti prosa, misty se tvori drobné pustulky. Sekret
z prasklych pustulek zasycha v zlutoc¢erné strupy. Prsty koncetin jsou svétle ¢ervené-
fialové, bez srsti. Demodex negat.

Uzliny:

Sbm = L fazole III, P fazole IIL, cerv = L tfeSen I, P lisk. ofech III, pop =
hrach III, ing = fazole III P bob I. Uzliny jsou bolestivé.

Zvétseni uzlin: 44+
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Ekzemy erythematosni, papulosni, madidujici (pfevainé mokvavé)
Protokol ¢. 23

C. kl. prot. 345/51, skotsky terier, m, 2 r., 9 kg, dobry vyzivny stav, choroba
trva asi 1 rok, objevuje se a mizi periodicky.

Diagnosa:

Ekzema papulosum-medidans.

KoZni zmény:

Na krku, na hibeté, po strandch hrudniku, v krajiné lumbalni a hyzdové
patrny ploché pupence velikosti prosa az ¢oc¢ky, misty jejich povrch rozruSen. Vzni-
kaji tak mokvavé exkoriace se zarudlou zdkladnou. Sekret zasycha ve Zlutolervené
strupy. Na krku v mistech §ijového vazu lozisko velikosti dlané. KuZe v téchto
mistech je ztlustéla, nepodajnda, povrch zarudly, sekret zaschly v plosnou krustu.

Uzliny:

Sbm = L (2) fazole II, P hrach I, cerv = lisk. ofech II, pop = hrach II, inq
fazole IIy

ZvétSeni uzlin:

Protokol ¢&. 25

¢. Kl p. 168/51, foxterier, fi, 6 més.,, 8 kg, zmény na kiuzi se objevily pred mé-
sicem. Vyzivny stav velmi Spatny.

Diagnosa:

Ekzema erythemato-papulo-crustosum.

Kozni zmény:

Srst na hlavé, prsou, prednich a zadnich koncetinach silné proridla. Kiize hlavy
hrubd, zesilena, zarudla, vySe temperovana. Tvori se pupence, exkoriace velikosti
prosa, stroupky. Pod krkem kuZe vraséita, krytd povlakem ZlutoSedych strupkd. Na
lopatkdch kuze zarudla, srst proiidld, stratum corneum se slupuje ve velkych upi-
nach. Tvori se strupy. Na konéetindch v proridlé srsti na zarudlé kuzi patrny pu-
pence na vrcholu rozruSené. Podobny papulocrustosni zanét i na medialni plose
stehna a na prisludné rase predkolenni a na hibeté. Mikroskopicky negativni.

Uzliny:

Sbm = L bob I, P bob III, cerv = L Spek I, P tfeSenn I, pop = P bob II. L. bob
III, inq jsou Spatné hmatné.

ZvétSeni uzlin: 4+

VySetfeni za mésic: klize — pouze na dorsu nosu kuzZe lysa, Supinata. Jinak
srst po celém pevrchu téla dorusta.

Uzliny — sbm = hréach II, pop hrach II, cerv. L fazole III, P hrach III
Velikast yzlin se vratila k normadlu.

Dermatitis madidans, purulenta, crustosa

Protokol &. 31

C. kl. p. 444/51, n. ov&ék, f, 5 més., 19 kg, vyzivny stav méné dobry, kozni zmény
trvaji dva dny.

Diagnosa:

Dermatitis madidans.

KozZni zmény:

Na pravém stehné nad kloubem tarsidlnim lysé loZisko velikosti 20X15 cm.
Stratum corneum sedfené, vznika plos$na exKkoriace, kryta z¢asti zaschlym rozsahlym,
tmavodervenym strupem, na vétsi ¢asti loZisko mokva. Sekret je naZloutly, kuze
zesilena, pergamenovité tuha. Prechod loZiska do okolni zdravé kuze je nahly.

Uzliny:

Sbm = (2) fazole II, pop = bob I, cerv = bob II, inq = P délky 4 cm, laloé-
nat4, sily ukazovdku, L fazole III.

ZvétSeni uzlin: ++4+4
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Dermatitis pustulosa

(lymfangitis — lymfadenitis submaxilaris)

Protokol ¢. 36

C. kl. p. 306/51, hrubosrsty ohaf, m, 6 més., 16 kg, vyzivny stav dobry, choroba
trva tyden.

Diagnosa:

Dermatitis pustulosa, lymfangitis.

KoZni zmény:

Srst jemna, hladka, priléhava. Kaze zménéna v okoli ¢enichu horniho a dolniho
pysku. Je zarudld, zdureld, vySe temperovand, tuhd, znaéné bolestiva, tvori se éetné
tlustosténné pustulky, které ¢ini povrch kuze nerovnym. Pustulky obsahuji zlute-
ruzovy hnis.

Uzliny:
Sbm = P (2) lisk. ofech 1I, zadni protahla, 33 mm dlouha, sily ukazovaku,
L =— (2) tresen I zadni 34 mm dlouha, sily maliku, cerv — lisk. ofech II, pop —

fazole II, inq = bob II.
Zvétseni uzlin: ++++
Po tydnu pustulky zmizely, postizena klze se zeslabuje, mizni uzliny se

zmens§ily.
Sbm = P lisk orech I, zadni 25 mm dlouha, sily tuzky, L lisk. ofech II, zadni

20 mm dlouha, sily tuzky.

Dermatitis necrotica

dekubitalni zmény

Protokol ¢, 39

C. kl. p. 303/51, boxer, 5 r., 18 kg, Spatny vyzivny stav, kozni zmény trvaji
dva tydny.

Diagnosa:

Decubitus.

KozZni zmény:

Elasticita sniZena, na pyscich drobné, krvacejici exkoriace. Na sedacich hrbo-
lech povrchni vrstvy KkuzZe rozrudeny, misty az do subcutis. LoZiska jsou velikosti
détské dlané, spodina zarudla, na okrajich odumira. Kozni defekt se vyplnuje gra-
nulacemi, krytymi zlutoSedo¢ervenou mazlavou hmotou, tvorenou tkanovym detri-
tem a hnisem. Drapy na zadnich konc¢etinach odpadavaji. Na mistech kloubnich
vyénélu vznikaji decubitalni zmény.

Uzliny:

Sbm = fazole II, cerv = lisk. of. III, pop = bob I, inq = 2,5. cm délky, sily
maliku. Miz. uzliny pres hluboké koz. defekty zustavaji bez reakce.

Psinkovy exanthem
Protokol ¢&. 40
Bernardyn, m, 4 més, 18 kg, dobry vyzivny stav, priznaky katar. psinky.
Diagnosa:
Psinkovy exanthem pustulosni.
Kozni zmény:
Srst hustd, dlouha, hruba, odstavajici. Na briSe a medialni ploSe stehen pustul-

ky, naplnéné Sedozlutym hnisem, velikosti obilného zrna az hrasku. Na kuzi se tvori
zarudlé skvrny o pruméru ' cm, Kryté stroupky. Misty vznikaji exkoriace.
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Uzliny:
Sbm = (2) flazole II, cerv — bob II, pop = hrach II, inq = $vestka I, lalo&-
natého povrchu, mékce elasticka.

Zvétseni uzlin: ++4+

Dermatitis hypertrofica
(hyperplasie papilarni vrstvy kiiZe nadorovitého charakteru)

Protokol ¢&. 45

Hladkosrsty ohar, f, 2 r., 21 kg, dobry vyzZivny stav, zmény na kizi pozorovany
Y5 roku. . :

Diagnosa:
Dermatitis hypertrofica.

KoZni zmény:

Na levé predni konéetiné s lateralni strany metakarpu 3 loZiska o priméru
2 cm se zarudlou ztlustélou kuzi bez srsti. KlzZe je vySe temperovand, bolestiva,
meékce elastické konsistence. Na pravé predni koncetiné na dorsalni plo$e metakarpu
kuze zesilena, zarudld, srst profidld, tvori se plosné uzliky velikosti obilného zrna.
Na pravé zadni konéetiné na laterdlni plose metakarpu kuze olysal4d, napadné ztlus-
t&l4 na ploSe 3X8 cm. Ztlustély usek kuZe je zarudly, mékce elasticky, teplej$i nez
okolni kiize. Na levém metatarsu s platarni strany podobné zmény v rozsahu 2X2 cm.

Uzliny:

Sbm = (2) bob I, pop = L bob III, P Svestka III, cerv — L holubi vejce
35X 28 mm, P Svestka IIL, inq = protahlé délky 3 cm, sily maliku.

Zvétseni uzlin: ++++

Protokol é. 47

C. kl. p. 435/51, hladkosrsty ohatf, m, 4 r., 26 kg, dobry vyzZivny stav, kozni
zmény trvaji % roku.

Diagnosa:
Dermatitis hypertrofica — hnisava infiltrace zménénych ¢&asti.

KoZni zmény: ;

Na levém hlezné s lateralni a plantarni strany lysé loZisko. Kuze v téchto
mistech podstatné zesilena, zarudld, vyS$e temperovana, bolestiva, pfi tlaku vytéka
z &etnych otvirkt v kuzi 3Zedozlutoderveny, ridky hnis. Na levém i pravém lokti
kuzZe zesflena v rozsahu dvacetihaléfe. Mezi prsty prednich a zadnich konéetin za-
rudla kiZe mokva, povrchni vrstvy se rozpadavaji.

Uzliny:

Sbm = (2) fazole III, pop — L $vestka II, P $ipek I, cerv = bob III, inq = L
$ipek III, P bob II.

ZvétSeni uzlin: ++++

Acanthosis nigricans
Protokol ¢&. 48

N. ovéak, m, 8 r., 30 kg, obesitas, zmény trvaji asi 2 roky.
Diagnosa:

Acanthosis nigricans.
KoZni zmény:

V levé i pravé slabing na medidlni plose stehen pri prechodu kiZe na sténu
btidni, na spodni ploSe bficha, od preputia aZ k Sourku srst profidlé, kuZe zesilena,
dernohnédé barvy, snizené elasticky, na povrchu rozbrazdénd, sucha. Pfechod ve
zdravou KkuZi neostfe vyznacen.
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Uzliny:

Sbm = (2) bob II, pop — $vestka I, cerv = 3Sipek 1II, inq — %vestka I, protahlé
ploché. h

Zvétseni uzlin: ++4
Acne — furunculosis
Protokol ¢. 52

Ném. oveéak, m, 2 r., 22 kg, vyzivny stav dobry. Choroba trva 2 mésice.
Diagnosa:
Furunculosis — ekzema squamosum.
KoZni zmény:
Srst hrubd, zjezena, v lumbalni a sacralni krajiné slabé proridla. Kize silna,
elasticka sucha. Od ocasu do poloviny hrudniku podél pateie se tvoii velké mnozstvi

Supin. Po celém téle nepravidelné roztrouSeny malé hrbolky velikosti hrachu. Pri
tlaku z nich vytéka ¢ervenozluty hnis.

Uzliny:

Sbm = bob I, pop = bob I. cerv = Svestka I, inq — 4 e¢m délky, sily maliku.

ZvétSeni uzlin: ++4

Lymfadenom
Protokol ¢. 53

C. kl. p. 18/51, ném. ovéak, f, 3 r., 20 kg, vyzivny stav Spatny, ztizeny a zrych-
leny dech, zvyS$ena teplota.

Diagnosa:
Lymfadenom.

KozZni zmény:

Beze zmén.

Uzliny:
Sbm = L 2 vzajemné spojené, ovalného tvaru, tvorici protahly, plochy utvar
délky 4X2 cm, P velikosti holubiho vejce (30x30 mm). Cerv =— L. slepi¢i vejce

(30X50), P 70 X60 mm, pop — L 4525, P 5030, inq 50 %23, P'— 50X20. Uzliny né-
kolikanasobné zvétSeny, mirné bolestivé, prislu§ny usek kaze nad uzlinami vyse tem-
perovany,

Demodicosis erythematosa — squamosa

Protokol ¢. 58

N. ovcak, f, 4 més.,, 12 kg, velmi Spatny vyzivny stav, kozni zmény trvaji
6 nedel, rachitis.

Diagnosa:

Demodicosis erythemato-squamosa.

KoZni zmény:

Srst na hlavé pod krkem proridla, predni koncetiny az k loketnimu kloubu té-
méit holé, rovnéz zadni koncetiny az na tarsalni klouby. Kaze na hlavé Sedoderné
zabarvena, mirné zarudla, vyrazné zarudnuti pokozky s nadechem do modra téz na
prednich i zadnich koncetinach. Kuze na postizenych mistech zesilena, snizené
elasticity, sucha. Na nosu a koncetinach mimo stroupku Sedohnédé zabarvenych téz
velké mnozstvi Supin. Mikroskopické vysetieni: demodex positivni.

Uzliny:

Sbm = P konglomerat péti uzlin, z nichZ jedna kulovita — lisk. ofech I, ostatni
jako fazole II, L. jedna uzlina jako bob IL, ostatni tii velikosti hrachu I, cerv —
Svestka III, pop =— S$vestka I, inq — bob IIL

Zvétseni uzlin: ++4+4++4
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Demodicosis pustuloesa
Protokol ¢&. 69

C. kl. p. 289/51, ohat, f, 1% r., 16 kg, Spatny vyZivny stav, choroba trva 4 roku.
Diagnosa:
Demodicosis squamo — pustulosa.

Kozni zmény:

Srst s vyjimkou hrbetu a ohonu silné proridla, misty vypadana uplné, zby-
vajici srst se snadno uvolnuje, v celych chomacich. KuzZe zesilena, sniZzené elasticity,
- na hlavé a pod krkem podélné srasena, s ojedinélymi pustulkami obsahujicimi Zluto-
¢erveny hnis. Rovnéz v krajiné kloubu ramenniho a kloubu hleznového kiize srasena.
Kuze distdl. koncu kondetin zdureld. Tvofi se zde ¢etné pustulky. KlZe na posti-
Zenych mistech je Sedé pigmentovana. Po celém téle velké mnozZstvi $upin. Mikro-
skopické vySetreni: demodex positivni.

Uzliny:

Sbm = P (2) bob II, druhd protahla, sily maliku, délky 3,5 c¢m, L konvolut
uzlin délky 4 cm, sily tuzky. Cerv = P 5227 mm, L 4625 mm, pop — P tfeSen II,
L §vestka I, ingq = délky 35 mm, sily maliku.

Zvétseni uzlin: ++4-++

Zhodnoceni reakce miznich uzlin pfi jednotlivych
koZnich chorobach

1. Ekzemy chronické, provazené zarudnutim kuze, tvorbou Supinek, papul. stroup-
kt, bez akutniho mokvani a bez pustulek.

VySetfovano celkem 19 pst. U jednoho psa s chronickym squamosnim ekzemem
shleddno zna¢né zvétseni miznich uzlin. U péti pripadu zjidténo malé zvétSeni uzlin.

V pruméru vySetrovanych pripadu reagovaly uzliny- nepatrné, nebo zlstavaly
uplné nezménény. "

2. Ekzemy smiSené, doprovazené tvorbou pustulek. U t¥i vySetfovanych psi
byly uzliny zvétSeny. V pruméru zména ve velikosti da se oznacdit jako znacné
zvétSeni uzlin. -

3. Ekzemy akutni (erythematosni, papulosni, spojené s akutnim mokvanim
a tvorbou strupui).

Z osmi vySetfovanych pst reagovaly mizni uzliny ve dvou pripadech stfednim
zvétSenim, u tri malym zvétSenim a u zbyvajicich psu zustdvaji bez reakce. V pru-
méru je zvétSeni uzlin malé.

4. Dermatitis madidans — crustosa. Ze dvou pfipadi u jednoho uzliny znaéné
zvétSeny. Proces zasahoval hluboko do papilarni vrstvy kGZe. U druhého ptipadu
neshledédno zdureni uzlin. Kozni proces byl povrchni.

ZvétSeni uzlin je vazano na hloubku procesu. V priuméru vysetfovanych pripadu
je zvétSeni stiedni.

5. Paronychia impetiginosa. Ze dvou pst s hnisavym zanétem KkuZe meziprstni,
zjisténo zvétSeni uzlin. U jednoho malé, u druhého znaéné.

6 Pustulosni dermatitis, spojena s lymfangitis. VySetrovani 3 psi. U vsech shle-
déno velmi napadné zvétSeni uzlin a zvySena citlivost uzlin.

7. Dermatitis necrotica — decubitdlni zmény. Ze dvou vySetfovanych psu
u jednoho uzliny zvét$eny stiedné, u druhého bez reakce.

8. Psinkovy exanthem. VySetfovani ¢tyfi psi. U tfi pripadt, kde prevladalo
tvoreni pustulek, bylo zvétSeni uzlin zna¢né, u jednoho stfedni a u psa s exanthe-
mem Vv podobé roseol, krytych Supinami, uzliny bez reakce. Reakce uzlin je vazana
na vyskyt pustulek. V priméru vysetifovanych pripadi bylo shledano stiedni zdu-
feni uzlin.

9. Dermatitis hypertrofica. Hypertrofie ma raz plo$ného ndadorovitého bujeni
papilarni vrstvy kuzZe. VySetfovani 4 psi, u vSech shleddno napadné zvétSeni miz-
nich uzlin (++++4) »

10. Acanthesis nigricana. Uzliny u étyfech vySetfovanych psit jsou v praméru
malo zvétSeny.
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11, Furunculosis. VysSetfovani 2 psi. U jednoho uzliny stfedné zvétSeny, u dru-
hého nereaguji.

12. Lymfadenom. Celkové nékolikandasobné zvétSeni miznich uzlin.

13. Sarkoptovy svrab. VySetfovani 2 psi, u jednoho malé, u druhého znaéné
zvétSeni miznich uzlin.

14. Demodikosis erythemato - squamosa. Vysetrovano 13 psu. U veétsiny pri-
padu byly uzliny znaéné zvétseny. U dvou lokalisovanych forem demodikosy bylo
zvétSeni malé.

15. Demodikosis pustulosa. Vysetrovano 13 psu. U tri s lokalisovanou formou
uzliny zvétSeny stfedné, u vSech ostatnich velké zvétSeni uzlin.

Posouzeni reakce miznich uzlin pfi jednotlivych
koZnich chorobach se zfetelen k charakteru patho-
logicko-anatomickych zmén v kuzi

Stupen reakce miznich uzlin je zdvisly vcelku na charakteru a intensité cho-
robnych procesti. Kozni zmény, doprovizené piekrvenim, desquamaci, exudaci,
tvofenim strupd, nevyvolavaji zvlaitnich zmén ve velikosti miznich uzlin. Pfi-
druzi-li se bakterialni infekce, vyvolavajici hnisavy zanét kize nebo tvorbu pu-
stulek, abscesu, viedd, reaguji uzliny znacnym zdufenim.

Tomuto schematu se vymykaji reakce uzlin pfi demodikose. Pti této chorobé
neodpovida charakter a intensita koznich zmén stupni zdufeni uzlin. Uzliny pfi
generalisované demodikose jevi témér vidy napadné zdufeni. 1 u lokalisovanych
forem se uzliny zfetelné zvétSuji. Zdufeni uzlin neni v tomto pripadé vazano na
pfitomnost hnisavych procesi v kazi, protoze znatelné reaguji uzliny i u forem
demodikosy, charakterisovanych pouhym vypaddvanim srsti, zarudnutim a tvor-
bou $upinek. Srovna-li se nepatrné zvétseni miznich uzlin pri erythematosné-squa-
mosnim ekzému se znaénym zdutenim miznich uzlin pfi erythemato-squamosni
demodikosis, je velmi niapadné, ze pri makroskopickém vysetfeni kiiZze jsou u obou
chorob zjifovany stejné pfiznaky a pfi tom reakce uzlin je vyrazné rozdilna.

Pokud se daji z 26 vySetfovanych pripadu tvorit zavéry, zdd se, Ze na-
padné zdutfeni miznich uzlin je témét pathognomickym pfiznakem pti demodi-
kose. U pustulosnich forem demodikosy prichazi diferencidlné diagnosticky
v uvahu pustulosni ekzém nebo dermatitida. Tyto dva procesy se daji Caste¢né
vylou¢it podle demodikose neodpovidajici lokalisace a priibéhu. Rovnéz mikrosko-
picky néalez demodext pfi pustulosni demodikose je snadny. U erythematosné-squa-
mosni formy se demodex prokazuje makroskopicky velmi obtizné. V téchto p¥i-
padech znaéné zdufeni miznich uzlin upozoriiuje, ze jde pravdépodobné o demo-

dikosu.

Souhrn

1. Klinickému vySetfeni jsou pristupné Igl. submandibulares, lgl. cervicales
superficiales, lgl. axillares accessoria, lgl. inquinales superficiales a lgl. poplitea.

2. Pocet a velikost normalnich podkoznich miznich uzlin u psa kolisa. Pru-
mérné velikosti miznich uzlin u zdravych psi, rozdélenych do tfi skupin podle
védhy zahrnuje tabulka V.

3. Malé zdufeni miznich uzlin objevuje se pti ekzémech, u nichz se
netvoti pustulky, jak u akutni, tak u chronické formy, déle pri decubitalnich
nekrotickych zménach, pfi acanthosis nigricans a pti furunculosis.
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Stfedni zdufeni miznich uzlin vyvolavaji mokvavé dermatitidy, pa-
ronychia, psinkovy exanthem a sarkoptovy svrab.

Znat¢né zdufeni miznich uzlin zpisobuji ekzémy pustulosni a ery-
themato-squamosni demodikosis.

Velké zdufeni miznich uzlin doprovazi pustulosni demodikosis, der-
matitis hypertrofica, jez ma charakter nadorovitého bujeni a pustulosni dermatitis,
spojend s lymfangitidou.

4. Témét pravidelné zjistované zretelné zdufeni miznich uzlin pt¥i demodi-
kose bez ohledu na charakter koznich procesti mozno povazovat za pomérné kon-
stantni pfiznak této choroby.
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Komxusle 60Je3HM Yy CODAK M NOJAKOKHbIe JUM@aTHYeCKHEe Y3JbI

1. KiuMaTu4yecKoMy HCCIEJ0BaHUIO AocTynHbl Igl. submandibulares, lgl. cervicales,
superficiales, lgl. axillares accessoria, lgl. inguinales superficiales u lgl. poplitea.

2. Yycno M pa3Mep HOPMaJdbHbIX MOAKOXKHBIX JMM(MATHYECKMX Y3J0B y cobak
rosebnerca. Cpeanue BeIUYMHBLI IUMMATUYECKUX y3J0B Y 3A0POBBIX cobak, pasjeseH-
HBIX Ha TPM IPYIMBLI 110 BeCy, pUBeAeHbI B Tadwa. V.

3. Hebonbume yTonigeHusa nuMdaTHYecKUX y3JI0B ITOABIAIOTCA NPH 9K3eMax, y KO-
TOPBIX He 06pa3yloTCsa MyCTyJAbl KaK OCTPOi, TaK M XPOHMYECKO# (hOpMBI, Aanee mpu
JAeKyOUTaNIbHBIX HEKPOTMYECKUX M3MEHEHUAX U Tpu acanthosis nigricans, u mpu cdy-
pPyHKyJse3e. CpeHue yTOJNLIEHMA JMM@AaTUYeCKUX Y3JI0B BbI3bIBAIOT MOKPLI JepMa-
TUT, paronychia — Iy3bIPLKCBAasA ChbIlb y COGAK M CApPKONTOBAsg 4YeCOTKa.

3HauuTeNbHOEe yTOJLIeHre aMM@aTU4Y9eCKUX y3JI0B BbI3BIBAKOT IIyCTYJIO3HbIE 9K3e-
MbI U ,erythemato-squamosni demodikosis”“. CunabHoe yTOJILIeHUe JUM(paTUUECKUX
y3JI0B compoBozKaaercs demodicosis pustulosa, dermatitis hypertrofica, umeromumMu xa-
PaKTep ONyXoJyu ¢ MACCOBbIM PAa3MHOXKEHMEM KIIETOK U dermatltzs pustulosa, coeAuHEH-
HBIM C JMMQAaHTUTHIOM.

4. TloyTH peryJisApHOe ITOABJIEHHE CMJbHBIX YTOJNIUEHMI JUM@ATUYECKUX Y3JIOB
npy AeMoauKo3e 6e3 ydeTa XapaKTepa KOXKHBIX IPOLIECCOB MOKHO CYUTaTh 3a CPABHHU-
TEJIbHO TIOCTOAHHBIN INPU3HAK 3TOM DOJIe3HM. ’
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Die Hautkrankheiten des Hundes und die Unterhautlymphknoten

1. Der klinischen Untersuchung sind zugiédnglich Lymfoglandulae submandi-
bulares, Lgl. cervicales superficiales, Lgl. axillaris accesoria, Lgl. inquinales super-
ficiales, Lgl. poplitea.

2. Die Zahl und die GroBe der normalen Unterhautlymphknoten sind bei den
Hunden verschieden. Die durchschnittlichen Groflen der Lymphknoten gesunder
Hunde, dem Gewicht nach in drei Gruppen eingeteilt, sind in der Tafel No 5 zu-
sammengefalt.

3. Eine kleine Schwellung der Lymphknoten kommt bei den Ekzemen, bei
denen sich nicht Pusteln bilden, wie bei den akuten so auch bei den chronischen
Formen, weiter bei dekubital-nekrotischen Verdnderungen, bei Acanthosis nigri-
cans, und bei der Furunculose vor.

Eine mittlere Schwellung der Lymphknoten wird durch die nidsselden Derma-
titiden, Paronychien, Staupeexanthemen und die Sarkoptes-Rdude provoziert.

Eine bedeutende Schwellung der Lymphknoten verursachen die pustulosen
Ekzeme und die erythematosquamose Demodikosis. Eine grofle Schwellung der
Lymphknoten begleitet die pustulose Demodikosis, die hypertrophische Dermatitis,
welche den Charakter der geschwulstartigen Wucherung hat, und die pustulose Der-
matitis, die mit Lymphangitis verbunden ist.

4. Die bei der Demodikosis — ohne Hinsicht auf den Charaktler der Haut-
prozesse fast regelmiBlig festgestellte deutliche Schwellung der Lymphknoten kann
man als ein relativ konstanten Symptom dieser Krankheit betrachten.
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED
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Heinzova téliska v erythrocytech v diagnostice
infekéni anaemie koni
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Die Heinz-Korpern in den Erythrozyten in der Diagnostik der ansteckenden Blut-
armut bei Pferden

MVDr. J. ZAKOPAL
Z L. interni kliniky veterindrni fakulty v Brné, pfednosta prof. MVDr K. Sobra

Vénovano k 65. narozeninam prof. MVDr. K. Sobry

Doslo dne 30. I. 1958

Uvod

Diagnostika infekéni anaemie koni zistava stile nevyfeSenjym problémem,
i kdyZ tato nakaza je téméf pro vSechny zemé svéta neptiznivym hospodarskym
Cinitelem. Ze také nafe tzemi nejsou uietfena infekéni anaemie koni a Ze muze
i u nas zpisobit hospodarské ztraty, o tom nas presvéd¢i jind pripravovana
prace. Proto mne zaujalo zji§téni Matthiase a Schmidta, ze pfi I. A.
koni je napadné zmnozeni tzv. Heinzovych (nebo Heinz-Ehrlicho-
vych) télisek v erythrocytech. Na tuto praci jsem byl upozornén ptednostou
kliniky prof. MVDr. K. Sobrou. Zistiva viak nedofesenou otizka, zda toto
zmnozeni je pathognomické pro I. A a jaky tedy obraz skytd poéet Heinzovych
télisek (dale jen H. t.) u jinych onemocnéni koni. Touto otdzkou se chci postupné
zabyvat.

Zminéni autofi dosli ke zjisténi na zakladé prace Schmidt, Potel,
Pehl a Gralheer, ktefi haematologickym a klinicko-chemickym vysetie-
nim stanovili, Ze anaemie, vznikajici vlivem viru infekéni anaemie koni, je nesge-
fickou, toxicko-haemolytickou hyperchromni (hypoplastickou) anaemii p¥i infekei,
jak je casto pozorovana pfi tézké sepsi, malarii, tyfu a coli infekci. Na rozdil
viak od nespecifické anaemie zjistili specifické procesy, svérazné po strance his-
tologické a pathogenetické, které byly vysetfované biopsii jater, sleziny a dfené
kostni. Matthias a Schmidt z toho pak vyvodili uréitou souvislost s to-
xicko-haemolytickou anaemii u lidi, tzv.- ,Innenkérperanimie”, vyvoldvanou riz-
nymi haemolytickymi jedy, jako pfi otraviach phenylhydrazinem, nitrobenzolem,
pyridinem, anilinem, antifebrinem atd. (Mathias, Netousek, Schil-
ling, Walter) a doprovazenou zmnozenim H. t.. Tato téliska maji zvlastni
vyznam také v tom, Ze zmnozeni se d4 pozorovat pfi pouziti sulfonamidia (Schil-
ling, Matthias) a zasluhuji vice pozornosti z hlediska farmakodynamiky
u celé fady dalezitych produkovanych lé¢iv, ponévad? poukazuji na komplikaci
nezidouci otravy (Jun g). VySetfovan? krve koni s infekéni anaemii je ptivedlo
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pak k prekvapujicimu poznani, ze velka ¢ast erythrocyti obsahuje H. t. Toto po-
znani muze mit nejen diagnostickou cenu, ale zaroven muze prispét i k vysvétleni
jejich vzniku, protoze i kdyz byla poprvé, jako ,modra zrnicka“, H. t. popsina
Heinzem jiz roku 1890 (Netousek, Schilling, Matthias) akratce
potom pozorovana E hrlichem, neni dosud jejich genesa a podstata dostate¢né
objasnéna ani humanni medicinou. Schilling je popisuje jako pevné ohranicené,
ostie se rysujici, velmi odolné bilkovinné atvary, které lezi volné v erythrocytech
a uvolnuji se jen pfi poskozeni nebo zaniknuti erythrocytii. Daji se zobrazit raz-
nymi vitdlnimi barvivy, jako methylvioleti, jiz, podle Matthiase a Schmidta, po-
uzil u svych pozoroviani Heinz, dile pak nilovou nebo brillantkresylovou modfi
a jinymi barvivy, doporucenymi Schillingem. Daji se pozorovat také v tmavém
poli a nezbarvené i ve fazovém kontrastu (Schilling). P¥i pouziti supravitdlniho
barveni lze Heinzova t. zfetelné pozorovat i jako tmavé modfe zbarvené, kulaté
utvary, které lezi prevdzné na okraji erythrocyti a mnohdv se zda, jako by se
vydouvaly pres okraj. Jejich tvar a velikost je u rtznych druht zvifat razna,
stejné jako pocet H. t. v jednom erythrocytu, i kdvz se nejéastéji vyskytuji po
jednom (Mathias a Schmidt). Nemaji nic syole¢ného s Howell-Jollyho télisky,
jako jadernymi zbytky a nedaji se ani zbarvit Giemsou, na rozdil od opaénych
moznosti. (Schilling, Matthias a Schmidt.) Otazkou pathogenesy H. t. jak in vivo,
tak in vitro se zabyvala celd fada humannich lékait (jak uvadi Schilling, Walter,
Jung). Ve veterinarni mediciné se zabyvali otazkou pathogenese H. t. Matthias
a Schmidt, Matthias. Dnes je znamo, ze H. t. se daji vyvodit i in vitro pfidanim
nékterych jedi nebo ozarenim, ze vznikaji téméi vyhradné ve zralych erythro-
cytech v periferni krvi, ze in vivo se uplatni splenektomie (Schilling) na zmno-
zeni H. t. Walter dokazal u bilych mysi, ze ptusobeni jedd na vznik H. t. je ne-
ptimé a Ze pfi tvorbé Heinzovych t. se uplatiuje vyznamné téz slezina svou funkei
humoralni a svym vztahem k vyméné litkové. Starsi pojeti tvorby H. t. ve vztahu
s methaemoglobinem (Moeschlin) v krvi neni priléhavé, protoze ani Mat-
thias a Schmidt nemohli potvrdit souvislost u infekéni anemie, kde, jak zjistili,
dochazi k malému zvySeni methaemoglobinu az ke konci akutniho procesu, na
rozdil od predeslého zmnozeni H. t. Zajimavé je i poznani Schillingovo, Ze ma-
sozravci jsou lepsimi tvirci H. t. nez bylozravci, zatim co ptaci a studenokrevni
zivoctichové netvori zadna H. t. Tento fakt rak uvadi v souvislost s katalasou. Jak
fikd Matthias, bude tfeba sjednotit piisobeni jedi a infekce a zda se mu, ze adaje
o pusobeni systému fermenti budou nejpravdépodobnéijsi.

Matthias a Schmidt také zjistili zmnozeni H. t. u moru vepii. U koné s gas-
troenteritidou a pfi vySetfovani Bornaské choroby koni zmnozeni H. t. nepozo-
rovali. Zajimavé pozorovani viak zaznamenal Zeller u dvou klusickych koni
s vyraznou anemii, s doprovazejicimi klinickymi pfiznaky, u nichz vsak nepo-
tvrzeni infekéni anemie neni pritkazné. Zjistil u nich nipadné zmnozeni H. t.
v erythrocytech. Urputné odolavajici cely klinicky stav se u koni napadné rychle
upravil teprve po snizeni a vymizeni H. t. po aplikaci speciality vitaminu B 12.
Z uvedeného tedy vyplyva, Ze ve veterinarni mediciné je nutné a Géelné se touto
otazkou zabyvat a zhodnotit jeji diagnosticky, ptripadné therapeuticky vyznam.

Metodika

K vysetfovani a stanoveni poé¢tu H. t. u koni jsem pouzil metody supravital-
niho barveni roztokem methylvioleti, jak doporu¢uje Matthias a Schmidt, pfi
pouziti zkumavkového zpiisobu podle Larsena a Skadhaugeho, jak
uvadi NetouSek. Do malé zkumavky rozméra 35 < 8 m jsem pripravil 3 kapky
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nasyceného 0,6% roztoku NaCl methylvioleti a pridal kapitkem jednu kapku ve-
nosni krve, Cerstvé napusténé z vena jugularis. Po promiseni krve barvivem jsem
zkumavku uzaviel a za ptl hodiny zhotovil natér. Béhem pil hodiny jsem zku-
mavkou nékolikrat zatiepal, aby krvinky nezistavaly usazeny na dné. Naitéry
jsem hotovil po nabrani smési rohem kryciho sklicka na &isté pfipravené pod-
lozni sklicko, pripravené podle Laznic¢ky, podle vseobecnych zasad zhoto-
vovani krevnich natéri. Natér jsem pak rychle vlozil na 7—10 minut do pfi-
pravené vlhké komurky (uzaviena Petriho miska s navlhéenou papirovou vatou),
podle navodu Schillingova, doporu¢eného Matthiasem a Schmidtem, aby natér
neusychal pfilis rychle. Po vyjmuti z komurky se usychani rovnéz neurychluje.
Takto zhotoveny natér jsem pak vySetifoval imersi. Ponévadz pro pocitani krvinek
a H. t. je nutné si zorné pole k vili ptehlednosti rozdélit, pouzil jsem okularu pro
poéitani krvinek v Metzové komtrce. Pri jednom zastaveni preparatu jsem vzdy
pocital krvinky, jez byly celé vidét, a H. t. v jedné vyseéi. Spocitano tak bylo
1000 erythrocyti a pocet H. t. stanoven v promile. Vysetfovan byl vzdy jeden pre-
parat. Erythrocyty a leukocyty po nabrani do melangeru nebo banicek podle
Biirkera byly po¢itiny v Metzov & komirce, sedimentace provadéna podle
Westergreena a pripadné haemoglobin Sahliho haemoglobinometrem.
Vysetieni poctu H. t. bylo provadéno jednak u koni bez klinickych pfiznakd, riz-
ného stari, vétsinou jezdeckych, krmenych denné 3 kg ovsa a 5 kg sena ruzné
kvality, s jednou kontrolou s krat§im nebo delsim intervalem, v rozdilném pra-
covnim zatizeni na podzim a v zimé Za druhé byli vySetfovani pacienti pri-
bézné prichazejici na kliniku s riznym onemocnénim. V predklddané praci jsou
pak hodnoceni pacienti s komplikaci anemie. Kontroly vysetfeni byly provadény
jen podle potteb klinického provozu. Jako ziklad pro hodnoceni anemie byly
stanoveny hodnoty mensi nez 6 miliona erythrocytu.

Heinzova téliska u koni bez klinickych pfiznaku
vnormalni krvi .

Abychom si ovéfili, v jakém poctu se vyskytuji H. t. u koni chovanych v na-
$ich podminkach bez klinickych pfiznaki v normalni krvi, provedli jsme 2krat
vySetfeni u 31 koni, z toho u 2 koni jen jedenkrat. ‘

Jak vyplyva z tabulky I, jednd se ve 30 ptipadech o dospélé koné, ve stati
od 6 do 19 rokd, v jednom ptipadé o hiibé ve stati 16 més. Z toho je 13
valachti a 18 klisen. Trias se pohybuje v normalnich hranicich. Sedimentace za
15 min. od 3 mm do 43 mm, za 24 hod. vyska sloupce leukocytii od 0,25 mm
do 1,5 mm, vyska sloupce erythrocyti od 59 do 97 mm. Pocet erythrocytd od
5,900 000 (nepatrny [pokles pod 6 miliont jen u jednoho z vySetfovani u 8 pti-
padii, pasobeny moznou chybou po¢itani) do 9,660 000. Pocet leukocyti od 5600
do 10 600 u dospélych a 13000 u htibéte. Pocet H. t. se pohybuje od 1 oo do
28 /o0 s primérem 9,2 °/p0. Ve vétsiné pripadii jsou napadné diference v hodno-
tach H. t. mezi prvnim a druhym vySetfenim. Zde je tedy mozno uvazovat ptede-
v8im o vzniklych diferencich v dasledku chybného spoéitani na natéru, ponévadz
pfi tomto aktu se nejvice uplatni nepfesné smysly. Z toho dvodu jsem pro kon-
trolu dvakrat po¢ital 30 ruznych preparati a zjistil jsem nasledujici: na 30 piepo-
¢itanych preparatech byla diference od 0 do += 4% H. t., z toho 0 u 8 prepa-
rati, = 1%p0 u 10, = 2%0 u 6, = 3%p0 u 2, a = 4% u 4 preparati. Pri-
mérna diference tedy ¢inila = 1,46 °/oo. Tento fakt tedy, i kdyz nepiisobi pod-
statné, muze ovlivnit hodnoty °/o0 H. t., zvla§té u ptipadd s nizkym poétem H. t..
Dulezitéjsi oviem je poznani, jak ukazuje tabulka II, jaky je denni pribéh a ko-
lisani hodnot H. t. u koni bez klinickych pfiznakd. U péti koni byly sledovany
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I. Heinzova teliska u klinicky zdravych koni

j ‘ Sedimen-
[ Gislo Datum | | tace: Erythro- | Leuko- | Heinz.
5 | Nationale fot odbéru | Trias | 15 min. cyty cyty | téliska Poznamka
£ | PIOL | krve 24h.:L | vmil viis. | v %y,
M , ‘ E
1! 2 | 3 I 4 | 5 | 6 | 7 g8 | o9 10
22.10. | 38,0 10mm ‘
1957 32 0,5 = - 13
Hornit, 12 82
1. tmR\V 1/2
9r. 24.1. 37,7 15
1958 0,5 8,040  10.200 8
87 ‘
| | | | ‘
I | 22.10. | 382| 14 | |
1957 | 36 | 1 = — 8
Ikasse, 12 81
2. | Hd,K 3z | I T l,_‘ | [
8r. i i
! 24.1. | 315 17 [ |
; 1958 | 05 | 77 | 5600 | 5 |
‘ ‘ 22.10. 38,1 35
| ; 1957 | 40 1 e 19
| Ivanka, ‘ [ 12 70
3.| HLK, | 4 |————|—|——— _—
8r. ‘ 24.1. | 31,7 125
1958 0,5 6,32 6.800 10
67 )
Konsel, ‘ B - | B J . | | - =
L ERV | 8B on, | w2 i |
: 1958 L 05 596 | 5.700 7 |
| 23.1. | 374] 3 l ‘ |
1958 36 | 1 8,18 9.400 10
Kosa, 12 91
5.| R,K, 11z | : i
Tr. 30.1, | 37.5| 3
1958 | 1 . 816 | 7.000 8
23.1. 37,5 35
1958 34 0,5 7,66 6.600 4
Honza, 8 80,5
6. Hd,V, 12/ | ———|—- - s
9r. . 30.1. 31,7 6
1958 0,5 6,62 5.600 11
82,5
23.1. 37:2 5 mm
1958 40 0,5 5,98 6.400 6
Yot 14 77,5
7. | Hd4,K, 13/2 | === —
8r. 30.1. | 37,5 45
1958 1 7,54 6.400 3
83
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1| 2 | 3 | 4 5 6 | 7 8 | 9 | 10
| | |
‘ \ 23.1. | 37,3| 26 |
‘ ! 1958 | 40 05 | 6,12 6.200 | 17
| Karto$, | | 12 | 67
8.| RV, 15 |— —_—
| 7t 30.1. | 376| 35 |
, 1958 L .59 g 15
1 71 “ |
|
| i | 23.1. | 315 5 |
‘ | 1958 | 38 | 05 | 818 | 9.200 9
\ | 12 | 89 ‘ |
Kauce, | |
9. H4K, | 16/2 } | — ,
Tr. znalin
I R~ A N R
[ i ‘ | ‘ pr1
, ‘ | ’ odbéru
| |
1’ ' 231 374 4
J 1958 | 36 | 05 7,86 6.600 | 16
| Hen, 12 ; 92
10.| Hd,V, 17 |—————|———— -
9r. ‘ | 30.1. | 37,3‘1 6
‘ 1958 | 075 8,74 5.800 8
: 78 |
] 1 | ‘ ‘
\ 23.1. | 375 12 ‘
! 1958 | 32 | 05 | 64 9.600 | 16
Fidva, ! ‘ 10 67,5 \ |
11.| R,K, 18 —
Ir. 30.1. | 37,2 13 '
1958 | 0,75 594 | 8.800 3
| | 69 "
1 2.1. | 315 11
1958 | 32 | 1 5,93 5.800 | 13
Istma, | 10| 4 '
12.| Hd, K, 203 |— - —
8r. 30.1. | 37,6 12
1958 | 15 6,12 | 5800 | 21
| | 9 |
| |
i 9.11. | 37,6 12
5 } 1958 | 36 0,5 — - 25
Jestéd, 1 | 14 71
13. Hd4,V, (212 | [ NN el et | o)
LR 28.1. | 373 85
1958 | 0,75 6,4 6.600 | 10
[ ;
| o1l 37,3‘ 19
\ 1957 | 32 | 1 = = 14
| Charita, ‘ 12 71
14.| H4, K, |22/ ——— —
or. 28.1. | 375 1
1958 | L 6,3 9.400 3
L -
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1 2 | 3 | 4 5 6 7 8 9 | 10
9.11. | 37,8 7
1957 38 0,75 . 10
Lahev, 10 77
15. Hd, K, 23/2 ——
6r. 28.1. 375 6
1958 1 6,64 7.600 8
79
9.11. 381 13
1957 36 1 - — 6
Hera, 9 68
16. Hd, K, 243 |—— —
9r. 28.1. 37,6 18
1958 1 5,95 10.000 1
84
9.11. | 37,8 30
1957 32 1 — 28 maximum
. Ebona, 16 59
17. Hd, K, 2502 |——— —
12r. 28.1 37,4 17
9958 1 6,12 8.400 7
71
22.1. ! 318! 23
1958 32 1 7,12 9.600 7
Hormon, 16 67
18.. Hd,V, 26/
9r. 28.1. 37,4 31
1958 1 6,08 10.600 3
57
22.1. 37,0 5
1958 34 0,5 9,02 7.200 5
Faza, 14 82
19. Hd, K, 27/% — -
1. 28.1. 37,2 11
1958 1 6,12 7.400 6
70
22.1. 3716 9
1958 36 0,75 7,8 10
Junda, 12 75
20. tmHd4, K | 28z . I
8r.
28.1. 373 16
1958 0,75 6,76 7.400 3
22.1. 316 6
1958 32 0,5 7,78 9
Lyra, 10 78
21.  vranik, K 29/z =
6r. 28.1. 37,5 8
1958 1 7,04 7.600 7
81
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1| 2 L3 4 5 | 6 7 8 | 9 | 10
2.1, | 372| 1 1
1958 38 0,5 6.400 4
Gisw, 12 76
22. B,V, 30/2 - —_—
14r. 28.1. 372 9 ‘
1958 1 6,56 6.600 5
75
4.2. 37,9 30
1857 42 1 8,42 13.000 1
Zanek, 14 73
23. tmHd,V, 597/Za - —
| 16 més., 2.4, 38,1 2 ;
hiibé 1957 38 1,5 7,1 10.600 2
15 63,5
4.3, 37,8 6
1957 38 0,75 7,06 8.800 12
Furina, 14 89
24. vranik, K 738/Fu - - — — -
191, 13.9. 37,8 22
1957 40 1 6,8 8.000 = 19
14 77
7.1 37,5 35
1958 40 = 8,78 10.000 9
Sulika, 12
25. Hd,K, 329/Su ———f—
6r. 3.2. 375 3
1958 40 1 8,32 7.000 7
12 | 97
. 4.7. 37,9 37
1957 38 —~ 7,4 7.200 13
Dolina, 14 i
26. R,K, 172/ —— —
12r. Do 3.2. 37,7 13
‘ 1958 38 0,5 8,2 8.200 9
13 68
6.1. 37,7 26
1958 30 1 5,98 6.800 12
Sudan, 14 60 ‘
27| R,K,; 303/Sd : : .
16 1. ] 37,5 25 ‘
1958 30 0,5 6,36 5.800 | 10
14 69
|
3.2. 37,7| 43
1958 28 0,5 5,92 6.000 7
Konsel, 10 | 03 ‘
28.| B,V, 298/ ‘ ‘ -
17 r. Ko 2. 37,8 42
1958 28 0,5 6,46 6.400 12
11 62

351



1 2 | 3| 4 | 5| 6 7 | 8 9 10
i { 15.1. | 375| 12
‘ 1958 1 6,72 8.000 = 10
Ivan, { ‘ 67
20.| B,V, 1245/Iv |— — —
| 13 3. 2. 37,7 26 ‘
1958 28 1 6,2 9.400 3
12 62
13.1. 375 3
| 1958 34 1 8,42 8.800 6
Hiib, \ 12 85
30.| Hd,V, 476 |———— —— —— e
9r. Hf | 141 376 4
‘ 1958 36 1 9,66 9.000 4
‘ \ 12 84
\ '} 6
‘ | Bl g | 4 7,28 6.600 14
Jakes, | 1958 70
3l.| B,V, 765/Ja o M . —
8r. | 8L | s | BB
1958 J 1 7,42 6.000 11
II. Denni zmény v poc¢tu '« Henzovych télisek v prubéhu tydne u koni
bez klinickych priznaka
Kud I ¢. Klin ' 3.2.| 5.2 |52 ‘ 6.2. | 7.2. | 8.2. | 9.2. . rozdil
& | prot. | 58. | 58. | 58. |58 | 58. | 58. | 58, |™&%|™m@m. | max.
| ‘ min.
] |
1.| 208/Ko| 7 5 3 ‘ 1 4 12 15 15 1 14
2. | 303/sd| 10 8 14 | 8 10 7 14 14 7 7
3. 172/Do| 9 4 6 | 8 17 15 4 17 4 13
4. | 245]lv | 3 5 8 4 4 6 4 8 3 5
5. | 329/Su| 7 8 15 | 3 5 7 10 15 3 12
|

denni zmény po¢tu °/a0 H. t. v pribéhu tydne a rozdil maxima a minima ¢&inil
az 14 %, pfi éemz lze pozorovat na dennich hodnotich jednotlivych p¥ipadi
urcitou vlnovitou pravidelnost v tendenci klesani a stoupani hodnot.

Pro tdplnost jsme pak provedli u 15 koni srovnani poctu /o0 H. t. a %00
Howell-Jollyho télisek, ktera se daji supravitalné zbarvit, na preparitech obar-
venych Giemsou, kterouzto metodou se nebarvi H. t. Jak vyplyva z tabulky
ITI, nemuze jejich nalez ovlivnit pocet H. t.

Normalni pocet °/o0 H. t. lze tedy u nasich koni bez klinickych ptiznaki
v normalni krvi stanovit, pocitime-li s priimérnou chybou = 1,46 °/00, od O do
30 %oo.

Heinzova téliska u anaemickych koni

Jak je vidét z tabulky IV, bylo vySetfeno 27 koni rtzného stati a pohlavi,
s raznym klinickym onemocnénim, akutnim nebo chronickym, doprovazenym ve
viech pfipadech dosti zna¢nou a mnohdy vyraznou anaemii. Anaemie se proje-
vuje jednak poklesem poctu erythrocyti pod 6 miliont, a to od 5,880 000 az do
3,220 000, pripadné zrychlenou sedimentaci, snizenou vyskou sloupce erythro-
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1II. Pomér °/w H. t. v natéru supravitdlniho barveni a °/w Howell-Jollyho té&lisek
v natéru zbarveném Giemsou u koni bez klin. pfiznakl

1 K &. 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
2 &. Klin. prot. 21/2 22/% 233 | 24/3 |. 25/3 | 262 27/%
3 dat. vySetf. | 28.1.58. i = = - - =
4H.t.v9° 10 3 8 1 7 3 6
5Jolly t. v %° 0 0 1 0 0 0 0

1 8. 9. 10. 11. 12. 13. 14. 15.
2 283 29/3 30/z | 298/Ko | 303/Sd | 172/Do | 245/Iv | 329/Su
3 = = = 5.2.58. = e ch =
4 3 q 5 3 14 6 8 15
5 0 0 1 0 o | o 0 2

i ‘

cyti a poklesem obsahu haemoglobinu pod 10 g %, a to od 9,76 g % do
6,24 g %. Pocet vysetfeni jednotlivych ptiradi je rizny podle potfeb a moi-
nosti klinického provozu s vyjimkou koné ¢is. 25. VySetteni krve bylo provadéno,
neni-li jinak oznaceno, pred aplikaci lé¢iv. H. t. ve 21 pfipadech a 35 vySetfenich
vykazuji hodnoty do 30 %/e0. Ve 2 piipadech (ki ¢&fs. 13 a 19) ptesahuji o 1 %00
v dalsich 2 pfipadech (kan ¢is. 7 a 9 u jednoho ze 2 vysetfeni) presahuji jiz
dosti znaéné horni hranici normélu o 14 %o a 34 °/go. U ptipada ¢is. 24 a 25
je zfetelné zmnozeni H. t. U koné se zvySenym poctem H. t. ¢is. 7 byla den pied
vySetfenim aplikovana lé¢iva (Novalgin a Pentazol). U koné ¢is. 9 bylo vyse-
tfeni krve provedeno za 3 hod. po aplikaci sondou do zaludku MgSOs, ol. paraf.
a Gaspasmin. Diagnosa infekéni anaemie u koné ¢islo 24 byla podle sdéleni
MVDr Jar. Konrada histologicky a pitevné potvrzena. Kan &is. 25 poslouzil .
jako biologicka kontrola podezieni infekéni anaemie a je dale sledovan.

Zhodnoceni a diskuse

U koni bez klinickych ptiznakd s normalni krvi jsem zjistoval H. t. pomoci
supravitalniho barveni roztokem methylvioleti. U 31 vySetfovanych koni byly sta-
noveny krajni hodnoty H. t. s ohledem na moznou chybu pfi pfepoc¢itavani krvi-
nek a H. t. od 0 do 30 %00, s priimérem 9,2 °/0. Na rozdil od Matthiase a Schmid-
ta, ktefi rovnéz u 31 zdravych koni stanovili hodnoty O az 11 %s, s nejéastéjsim
vyskytem 3—5 H. t. na 1000 erythrocyti, jsou horni hodnoty u nafich koni vyssi,
témét trojnasobné. Tyto rozdily se viak daji zdivodnit. Ze se na poétu H. t.
neuplatni Howell-Jollyho téliska, to je znamo (Schilling, Matthias a Schmidt)
a sami jsme se o tom mohli presvédc¢it. Stari zvifat a koni hraje dileZitou roli.
Je zndmo, Ze mladd zvifata a zvifata jsou proti tvorbé H. t. resistentnéjsi jak
dokazal u kotek Friedstein (cit. podle Matthiase a Schmidta) nebo pfi po-
kusech s infekéni anaemii sami Matthias a Schmidt nebo jak vidime z naSich
vySetfeni u jednoho htibéte. Pro stanoveni horni hranice to viak v daném pf¥i-
padé neni rozhodujici, i kdyZ autofi stafi koni u svjch vy3etfeni normalnich hod-
not neuvadéji. Vyznamné jsou také mozné chyby pfi pocitani, které viak roz-
hodné nejsou podstatné. Dilezitéjsi viak je nase poznani o mozném kolisani den-
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IV. Heinzova téliska u koni (klinickych patienti) s anaemii

‘ & l Sedimen.
Kun . islo i vaign: Datum . 15 min Hgl Erythro | Leuko- | H.t
gislo Nationale ‘klin. — Klinicka diagnosa vydetfeni l Trias l 24h:L | vg % il B v Poznamka
E
1 2 | 3 . 4 5 | & | = 8 9 10 11 12
1. | Kvéta, 139/57 | Obstip. colon. 5.3.57 } 30
Hd, K, minor. spastica ‘ 0,8 9,28 5,4 7.400 17
15r. |‘ 66
2. | Siml, 147/57 | Absces v kraj. f. 6.3.57 | 400/ 83 \ .
B,V, Emphysema sacci | 70 ] 0,5 7,84 4,8 5.400 8
20r. aerophori | 24 60 | i
3. | Cikan, | 167/57 | Ascites, | 11.3.57 37,8 = s - - 10 |
tm, Hd, V, | urocystitis | 48 |
16 r. hyperplast I 12 [
; | 13.3.57 | 379 98 816 | 50 10.000 | 16 |
‘ » . | 56 0,8
| | | RS | |
4. 1 Fuksa, 179/57 | Atonie stiev 15.3.:57 l 37,7 ‘ 23 | 88 5,44 9.600 8 pted prichodem
| R, K, | 42 | 1 | na kliniku
| 12r., biezi | 12 | 66 | ‘ \ kolik. bolesti
5. | Smek, | 210/57 | Gastroenteritis 21.3.57 l 380 103 | 736 | 508 5.600 | 19 | ojedinélé E
B,V [ chron., anaemia 36 ' 1 | | se2 H.t.
8. . L 1a | s | \
6. | Braun, ‘ 288/57 | Haematuria 24. 4.57 l 37,7 ' 70 } 8,16 5,44 8.600 23 | 23.3. aplikovino
H4, V, cystica | 20 | 2 | Cale. chlor.
18 r. \ 14 | 58 | ' Celascon
7. | Ivan, 289/57 | Meteorismus, 25.4.57 37,7 25 8,8 5,72 8.800 44 | 23. 3. aplik.
Hd4,V, status post 32 1 Novalgin,
17 r. 13 65 Pentazol




gs¢

1 2 | 3 | 4 s | e | 7 8 o | 1 |n 12
[ | i 1 \ : 3. 5. aplik.
8. | Milos | 312/57 Enteralgia cath. | 4.5.57 375 54 8,64 | 5,88 7.400 7 MgSO,,
Hd,V ac., status post 40 1 Gaspasmin,
14r. 16 64 Chloral. hydr.
9. | Ivan, 313/57 = Obstip. flexurae 4.5.57 38,2 45 ’
Hd,V, pelv. 39 1 8,8 5,1 7.200 64 | znalny pocet E
16 r. 12 62 | | s vice H, t., asi
. —= SR | = 3 hod. po aplikaci
7757 37,9 MgSO,, Ol. paraf.,
36 | 25  Gaspasmin
12 \ |
10. | Humbuk, | 443/57 | Phlegmona 19. 6. 57 38,2 25 9,76 5,52 ‘ 7.200 \ 25 | 18.6. T — 39,1
tm Hd, V, | | kohoutku 40 1 |
9r. . | 14| 68 | |
11. | Fuks, 477/57  Myasthenia 9.7.57 65 T2 4,94 8.600 30 H.rt.drobna
R, V, - 1
17 r. 56 ;
| 25.7.57 | — 45 838 | odporaZen
\ 1 ;
57 }
12. | Saturn, 764/57 ‘ Laryngotracheit. L::11. 5% 38,5 102 6,88 3,22 8.800 23 lécen penicilin,
tm Hd, H, ‘ et bronchitis 64 1 streptomycin,
2r. cath. ac. 32 52 inhalace, od 2. 11.
| ——————— e e s - ~ =
| i 6.11.57 = 37,8 - - - - 12 Yellon-Casein,
; 60 Calcium, Adevetin
[ 20
| — == e e
LY XY 57 37,9 131 72 6,28 8.200 13
‘ 48 1
} 20 50
13. | Jiskra, ‘ 760/57 | Pododermatitis 30. 10. 57 38,5 121 6,56 4,82 7.800 31
tm Hd, K, | asept. ac. ‘ 42 1
7r. | } \ 24 53




98¢

1 ’ 2 ’ 3 j 4 5 ’ i | = 8 | 9 10 ) 11 ‘ 12
‘ i

14. ‘Furm, 777/57 | Myelitis spinal. 7.11.57 | 384! 85 752 | 532 0000 | © !6.ll.aplik.:

58 1,5 | | \ | Beviplex, Trisalin
T o més. 17 51 ! \

15. | Pepa, 787/57 | Trichophytia 11.11.57 | — | 108 768 | 546 | 12000 | 5 |

tm Hd, H, 1 % L5 |
. | | 665

16. | Herman, 842/57 | Emphysema alveol. ' 6.12.57 ' 380! 67 72 554 | 8400 | 30
B,V, chron. L
18 55

9.12. 57 37,5 27
440
28

17. | Vica, 608/57  stav po kolice, 27.:8.57 40,0 102 6,24 4,72 5.800
tm Hd, K, atonie strev 68 0
i, 18 50

6.9.57 | 380 — . - 29
38 ‘
14 ‘
s e | | | |

18. | Gidran, | 704/57 | Urolithiasisac. | 11.10.57 | 382 77 | 672 | 50 8.800 | 15 | 9.11.operace
Hd, V, 14r. ‘ | 55 1 ‘ ! |

| 4] ® | | -

19 | Humbuk, | 708/57 | Chronicka sepsis, | 10.10.57 | 37,0 102 | 72 52 | 5.800 1 31 | nékteré E
tm Hd, V, kachexia, | 38 | 1 } | se 2 H. t.
9r. ’ oxyuriasis l 14 l 56 \ i ‘ ‘

20. | Milan, 8/58 ; Indigesce, 1 8.1.58 i 38,5, 80 6,08 5,0 6.400 | 6 7. 1. aplik.
Hd, V, nephrosis | 36 1 MgSO,
8. : 12 67 ‘ , ‘
l




LS¢

1 2 3 6 5 6 7 8 | 9 0 | 1 | 12
|
21. | Fuksa, 12/58 | Myoglobinuria 10. 1. 58 38,0 20 7,68 ! 5,38 4.200 8 9. 1. Novalgin,
R, K 40 0,5 \ i Calcium chlor
13r. 16 55,5 [ ‘ | Insulin
22. | Gefina, 42/58 | Zavsivenost | 25.1.58 37,7 ‘ 39 9,6 T 4,76 3.800 ‘ 26 | apli Cuprax
Hd, K, ‘ 38 | 1 j | pred vySetfenim
12r. 16 64 | | ‘
| e | .
| 27.1.58 37,7 ‘, 46 | 8,16 5,78 6.600 " 1'¢
38 | 1 ; ‘ |
16 | 58 “ ‘
i [[=———=
5.2.58 377 24 9,44 4,76 ‘ 7.800 ‘ 24
36 | 1 | i
1 14 58 ‘ | 1
23, | — 45/58 | Laryngotracheitis | 25.1.58 393 77 768 | 4,98 | 9.800 | 4 | jiz minuly den
R, H, ac. inf. [ 54 | 1 ? [ | T . 40,7 penicilin,
6 més. 30 | 51 ‘ | streptomycin,
} S, “ | ] ' inhalace, Arsarol
| 27.1.58 | 38,7 88 7,68 60 | 7200 4 |
. 1 |
50 ‘ ;
| 1 \
| 4.2.58 37,8 | 64 ‘ 7,68 ‘ 6,48 13.000 2 £
[ 1 [
i | |
24. | Fana 6/Stud | Anaemia inf. 4.10.58 — ’ 136 — ‘ 4,96 6.400 | 117 | nékolik E se 2.
Hd, K, chron. - ivice H. t.,
11r. 44 ' biopsie, utracen
25. | Furina, 738 /Fu | Anaemia inf. ac. 13.9. 57 37,8 | 22 10,56 6,8 8.000 19 | vdeninj. 1ml
vranik, K, . 40 1 krve z koné
19r. 14 77 podeziel. z I. A.




86¢

1 2 3 ‘ 4 5 ‘ 6 ‘ 7 8 9 10 11 12
1. 10. 57 40,5 31 8,32 | 17,16 10.000 65 prvni den vzestup
‘ 60 1,2 teploty
‘ 13 ‘ 69
‘ 7.10.57 | 390| — - | = — | 146 | maxim. vzestupu
42 | H:t.
17 86 }
9.10.57 39,5 1 9,6 7,2 8.400 | 80
48 T
7 79 napadna
— =l S == lymphocytosa
21. 10.:57 38,3 1 9,6 3,96 6.800 39
69
26. | Mina, 739/57  Emphysema alveol. 19. 10. 57 38,2 60 8,32 5,26 6.100 24 1é¢en penicilin,
Hd, K, chron., Bronchitis 48 1 streptomycin,
251, cath. chron., 20 63 prontosil
Bronchopneumonia 21 11,57 40,4 50 9,6 5,72 8.000 27
cath. ac. 66 1,5
22 70
17.12.57 385 47 8,16 5,48 9.600 18
50 1
24 61
3.1.58 38,7 105 7,20 5yl 10.000 16
63 1
11 56
27. | Micka, 863/57 | Tetanus, 14. 12. 57 39,5 - 6,4 5,28 11.000 16 ofetf. chirurgicky,
Hd, K, | caries os. strnal. 48 2 penicilin,
5r. | 20 52 streptomycin
‘ ‘ ereeeee]
7. 158 38,5 | 135 6,58 5,24 11.600_ 5
40 1
63
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1. Zretelné Heinzovo télisko v erythroeytu koné. Supravitalni barveni methylvioleti.
Fasovy kontrast, zvétseni 900X, MVDr. J. Holman,

2. Heinzova téliska u infekéni anaemie koné jsou zmnozena. Mikrofoto, zvétseni
1500X. MVDr. J. Holman
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3. Heinzova téliska v erythrocytech koné po injekei Phenylhydrazinu.
MVDr. J. Holman
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4. Ke clanku J. Konrada: Intravitalni punkce jater (str. 367), Vzorky jaterni tkéand
ziskané pfi biopsii



nich hodnot v poé¢tu °/o¢ H. t., jak jsme pozorovali jednak pti kontrole 31 vy3e-
tfovanych koni s normélni krvi, nebo je§té markantnéji pfi sledovani dennich
zmén v pritbéhu tydne u 5 dospélych koni s normalni krvi. ZaleZi tedy také na
tom, zda je vy$etfeni provadéno v den maxima nebo minima vykyvu. Podstata
vykyvil v dennich hodnotach, stejné jako viibec pro stanoveni hranic hodnot u koni
bez klinickych ptfiznakt bude zaviset predevsim na prostfedi, v némz zvifata jsou
choviana a na kvalité krmiva a s tim souvisici neurohumoralni soustava a jeji
vliv, jak na priklad dokazuje Walter na mySich. V tomto sméru pfispiva také
zjisténi Zellerovo, kterému u dvou koni s napadné zmnozenym poétem H. t.
po aplikaci vitaminu B 12 se pocet upravil a H. t. az aplné vymizela. Proto tedy
nilezy u nami vySetfenych koni bez klinickych pifiznaki s normélni krvi jsou
opodstatnélé.

Pro posouzeni diagnostického vyznamu zmnozeni H. t. u infekéni anaemie
koni, jak je zjistil Matthias a Schmidt a zda infekéni anaemie zaujima vyjimeéné
postaveni mezi nespecifickymi anaemiemi, kam ji zafadil Schmidt, Potel a dalsi,
jsme vySetfovali 27 pacientd s rdznou klinickou diagnosou komplikovanou an-
aemii, at uz zfetelnou nebo méné zfetelnou. V tomto sméru ucinil pozorovéni jen
zminény autor Zeller u dvou koni se zfetelnou anaemii se zmnoZenymi H. t.
Jeho pritkaz neinfekénosti anaemie je vSak nedostacujici. Usuzuje totiz na ne-
infekénost jen podle normélni sedimentace. Pro posouzeni anaemie u koni jsem
stanovil hranici se zfetelnym poklesem erythrocytd pod 6 miliont v 1 mml, s pti-
padné zrychlenou sedimentaci za 15 min. vice nez 60 mm a se snizenou hodnotou
haemaglobinu pod 10 g %. Tyto hodnoty jsou v souhlase s udinim autori na-
§im podminkdm nejblizsich, jako Marek a Maocsy, Wirth, Sobra, Kudrjavcev, na -
rozdil od Nikitina, ktery uddvd normalni pocet erythrocyti od 8 —8,5 miliond
v 1 mml, nebo Sifiov 7—9 milioni. Hodnoty jsou viak také v souhlase
s vySetfenim u uvedenych 31 koni bez klinickych priznaki.

Z 27 vysettovanych pacienti s doprovazejici anaemii nebylo zji§téno pii vy-
Setfeni krve v pribéhu onemocnéni u 21 pacientl Zzadné zvySeni H. t. v erythro-
cytech pfes hranici normalu. Zvyseni H. t. 0 1% u dvou vySetfeni lze v ramci
moznych chyb pominout. U dvou prfipadii, u nichz doslo ke zmnozeni H. télisek
0 14 %00 a 34 %00 nad normal, Ize toto zmnozeni jednak pfi¢ist na vrub apliko-
vanych lé¢iv, u nichZ test schopnosti tvofeni H. t., jak upozoriiuje Jun g, neni
znam. Ze se také u koni na ptikl. uplatni aplikace sulfonamidi a phenylhydra-
zinu na zmnozeni H. t., dokazal jiz Matthias a Schmidt. U téchto dvou koni
viak nebyla vyloucena moznost nikazy anaemii infekéni.

U dvou koni s infekéni anaemii s ndpadnym zmnoZenim H. t., jeZ jsou
zahrnuti pro srovnéani, se nalez shoduje s vysledky Matthiase a Schmidta, ktefi
zjistili u infekéni anaemie zmnozeni H. t. u dospélych koni az do 313 %/oo v akut-
nim stadiu. V chronickém pribéhu infekéni anaemie zjistili rovnéZ zmnoZeni
H. t., i kdyZz nebylo tak napadné.

Z uvedeného poctu a vysledku vySetfeni pacientii s doprovazejici anaemii
lze soudit, Ze zmnozeni H. t. mize pomahat v diagnostice infekéni anaemie koni.
Bude v3ak tieba je§té zpesttit differencidlni diagnosu a dikladné provéfit vyznam
a hodnoty u chronicky a latentné probihajici infekéni anaemie koni.

Souhrn

Sugravitilnim barvenim roztokem methylvioleti byla zjifovina Heinzova
téliska v erythrocytech u 31 koni bez klinickych pfiznakd a stanoveny hranice
normélniho nalezu od 0 do 30 °/60 v 1000 erythrocytech. H. t. nemaji nic spole¢-
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ného s Howell-Jollyho télisky jako rozpadovymi zbytky jader krvinek a jejich
podstata neni zatim znama. Jejich pocet mlze denné dosti zna¢né kolisat v hra-
nicich normalu. Pro ovéteni jejich diagnostického vyznamu pro infekéni anaemii
koni, jez je anaemii nespecifickou, toxicko-haemolytickou, hyperchromni (hypo-
plastickou), byl sledovan pocet H. t. u 27 pacientii s riiznou klinickou diagnosou,
doprovazenou anaemii. Z vysledki vySetfeni pacienti 1ze soudit, ze zmnozeni H.
t. muze pomahat v diagnostice infekéni anaemie koni. Bude v3ak je$té tfeba
zpestfit diferencidlni diagnosu, rozmnozit pocet pripadi a diukladné provéfit vy-
znam a hodnoty /o0. H. t. u chronicky a latentné probihajici infekéni anaemie
koni.
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Tennna IeifHIa B 3DUTPONMTAX NPHM AMArHocTike HHEAEKNHOHHONM AHEMMH JIolIajel

V 31 nowaau 63 KIAMHHUYECKUX CUMIITOMOB ObIJIO YCTAHOBJIEHO OOBIYHOE HAJW4He
rener Teitaga or 0—30 % B 1000 spuTpoUMTAX.

Ha OoCHOBe pe3yJbTaToB MccieoBaHHA 27 KIMHUYECKUX ITalMEeHTOB € IPU3HAKaMU
aHeMuy OBLIO YCTAHOBJIEHO, YTO pa3MHOKeHuc Tejel 'efiHia MoxKeT criocob6CcTBOBaTh
IHarHoCcTUKe MHMEKIMOHHOM aHeMMI JIoluajen.

Die Heinz-Korpern in den Erythrozyten in der Diagnostik der ansteckenden Blut-
armut bei Pferden

Bei 31 Pferden ohne Kklinische Anzeichen wird die Zahl der Heinz-Koérpern in
den Erythrozyten zwischen 0 bis 30 % als normal festgestellt.

Wie die Ergebnise der Untersuchung an 27 klinischen Patienten mit begleiten-
der Blutarmut zeigen, wurde festgestellt, dafi die Erhéhung der Heinz-Korpern in
der Diagnostik der ansteckenden Blutarmut bei Pferden behilfliche sein kann.

360



SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK 3 (XXXI) -1958-CISLO S5

Vyzkum motorické ¢innosti Zaludku psa rontgenem

HayuHoe MccleJoBaHMe PEHTI€HOM NePUCTANBTHYECKHX JBHIKEHUN KedyaKa cobaku

Die Untersuchung der motorischen Titigkeit des Magens bei Hunden durch die
Roentgenapparatur

MVDr. A. SANDA
Z 1. interni kliniky veterinarni fakulty VSZL v Brné, ptednosta prof. Dr. K. Sobra

Prace je vénovana k 65. narozenindm prof. Dr. K. Sobry

DoSlo dne 26. II. 1958

Uvod

Od doby, kdy byla uvetejnéna K. Roentgenem zprava o jeho objevu, uply-
nulo jiz 62 let. Od té doby dosahla rentgenologie zna¢ného pokroku, zvlasté v me-
diciné humanni, kde se stala jednou z nezbytnych dopliiovacich vySetfovacich
metod. V mediciné veterinarni setkdvame se s prvnimi zpradvami o jejim pouziti
jiz v nasledujicich letech, tésné po objevu X paprskii Roentgenem. PouZivaji jej
pfedeviim C. Froster, Jensen, Hobday, Jonson, Eberlein,
Pfeiffer, Malcev a jini (citovdno podle P. Henkelse). Ve veterinarni
mediciné na$la své uplatnéni predevsim v chirurgii. V interni mediciné veteri-
narni postupoval rozvoj rentgenologie pomalej$im tempem pfedevsim proto,- ze
chybély a doposud mnohdy chybi dostate¢né vykonné pfistroje dovolujici prosvi-
ceni velkych zvifat. Prikopnickou praci ve veterinarni rentgenologii vykonal od
roku 1924 prof. dr. K. Sobra. Jedna z prvnich praci prof. dr. K. Sobry byla
»Rentgenologie ve zvérolékaistvi“, ve které byly uvedeny zakladni nalezy a popis
techniky rfi vySetfovani zejména malych zvifat rentgenem. Dalsi price prof.
dr. Sobry jest zaméfena k diagnostice chorob plicnich u psii. Jedna z publikaci
se zabyva rentgeno-diagnostikou tuberkulosy plic u psa. Dalsi prace prof. dr.
Sobry fesily diagnostické moznosti vysetfeni chronickych afekci plic rentgenem
u koz. Pro veterinirni rentgenologii ma dosud velkou dilezitost publikace prof.
dr. Sobry -0 vyvoji a stavu veterinarni rentgenologie. V této praci srovnava prof.
dr. Sobra piivodni metodiku rentgenologickou ve veterinirni mediciné s nové
vypracovanou metodikou prosvétlovaci a snimkovou u malych a velkych zvirat,
jak ji prof. dr. Sobra propracoval. V této praci vymezil prof. dr. Sobra praktické
moznosti veterindrni rentgenologie. V jedné z dfivéj$ich praci ,Srovnini zmén
plicnich a kostnich p¥i akropachii psa“ poukizal prof. dr. Sobra na dilezitost
rentgenologické diagnostiky ve veterindrni medicing.

Zasady, které stanovil prof. dr. Sobra v hlavnich rysech v dfivéjsi dobég, jsou
platné i dnes pro veterinarni rentgenologii. Kone¢né vysledky veterindrni rentge-
nodiagnostiky pfi vnitfnich chorobach zpracoval prof. Sobra v uéebnim textu, na-
zvaném ,Nauka o pfiznacich vnitinich chorob u koné a psa“, vydané v roce 1955.

Ziizovanim krajskych veterindrnich nemocnic otvird se Siroké role veteri-
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narni rentgenologii, kterd budujic na zakladech polozenych prof. dr. K. Sobrou
miuze se §iroko rozvinouti a dosidhnouti dal§iho zpfesnéni diagnostiky.

Jednim z tdsekl veterinarni rentgenologie, ktery ma vyznam pro interni me-
dicinu, jest rentgenologie zazivaciho ustroji. Dilezitou slozku tohoto tseku pfed-
stavuje Zaludek, ktery jako jeden z dulezitych organi vyZzaduje ¢asté pozornosti
klinického pracovnika.

Sekretoricka pathologicko-fysiologickd ¢innost zalude¢ni byla experimentdlné
diukladné ovéfena a zpracovana hlavné skolou I. P. Pavlova u pokusnych
pst. V klinické diagnostice pathologicko-fysiologickych procest ve vztahu k sek-
retorické funkci zaludeéni, zvlasté u pst pouziva se podle I. P. Pavlova tfi fazi
zaludecni sekrece: 1. reflektoricka ¢i psychickd, 2. chemicka, 3. stfevni. Reflek-
toricka sekrece jest podminény reflex, vyvolany podrazdénim ¢idel zrakovych,
chutovych, éichovych, sluchovych a také i pouhou vzpominkou na jidlo. Tento
podminény reflex jde pfes korova dstfedi mozkova a pfes vagovou inervaci Za-
lude¢ni a takto reguluje a podmiriuje Zaludeéni sekreci. TouZ cestou lze dosah-
nouti i zabrany sekrece rtiznymi afekty, jak bylo experimentalné dokazano I. P.
Pavlovem. Rovnéz z dutiny dstni vychéazeji sekreéni podnéty pro zaludeéni €in-
nost, jak prokazaly Pavlovovy pokusy pfi domnélém krmeni psa, jenz mél jicen
vyveden do ktize na krku. Za 1 az 2 minuty po poziti potravy nastava sekrece
zaludecni $tavy.

Chemickd sekrece jest podminéna primym stykem a podrazdénim Zzaludeéni
sliznice polykanou potravou. Nejmohutnéjsim sekre¢nim drazdidlem zaludeéni
sliznice jest histamin, jehoz pouhy zlomek miligramu vyvol4d takovou sekreci,
jako zjistime po vydatném nakrmeni pokusného zvifete. Nervova sit Zaludeéni
tvofi syncitium, kde terminalni retikulum obklopuje jednotlivé buiiky sekreéni
v zaludku, takZe vzajemné nervové piisobeni jedné ¢asti zaludku na druhou jest
mozné. Chemicka sekrece zaludecni se déli na fizi pylorickou a stfevni. Nékteré
latky piisobi sekreci Zaludeé¢ni i ze stfeva. Pankreatickd $fava a zlu¢ pusobi draz-
divé na zaludeéni sekreci toliko ze stieva.

V zaludeéni sekreci zabiraji nejdilezitéjsi misto pepsin a kyselina solna. Po-
ruchy Zalude¢ni sekrece postihuji sekreci kyseliny solné, a ty mohou byti: 1. hy-
peracidita neboli hyperchlorhydrie, 2. hypoacidita neboli hypochlorhydrie, 3. ana-
cidita neboli achlorhydrie.

Produkce fermentu jest trvalejsi, nez tvorba kyseliny zalude¢ni, ktera pod-
l1éha rychlejsim vykyvim. Hypoacidita a anacidita zaludeéni byvaji spojeny niz-
kymi hodnotami pepsinu. Zanik sekrece fermentd jest pravidelné spojen s hlubsi
anatomickou poruchou, kdezto sniZeni, nebo zanik sekrece kyseliny solné mohou
byti podminéné i vlivy nervovymi, bez zvlastnich morfologickych zmén ve sliznici
zaludeéni.

Sekretorické poruchy v é&innosti zaludeéni jsou presné experimentalné pro-
zkoumany riznymi metodami laboratorniho fetfeni u pokusnych psi. Rentgeno-
logické sledovani sekrece zalude¢ni jest velmi obtizné a proto ve veterinarni rent-
genologii dosud chybi pfesnéjsi idaje. Podobné tomu jest i s motorickou ¢innosti
zaludku, ktera jest asto v genetické souvislosti s porusenim sekretorické ¢innosti
7aludeéni. Mnohdy vsak jsou v pathologickém obrazu zjevnéjsi motorické dys-
funkce zalude¢ni, které maji pfevahu nad poruchou sekretorickou. V praxi byva
motorickd porucha zaludeéni nejcastéji vyvolana poruchou svalového tonu stény
zaludeéni nebo zménou peristaltiky. Obvykle se rozezndva atonie zaludku, pfi
které jest zmensena schopnost kontrakce stény zalude¢ni a kdy dochazi k rozsi-
feni celého Zaludku (dilatatio ventriculi). Zakladni pohyb zalude¢ni jest peristola,
tj. periodickd zména tonu svaloviny Zzalude¢ni, ur¢ena hlavné stupném vnitfniho
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tlaku v zaludku. Tato funkce jest tésné spojena s tonusem a pruznosti svalové
stény, hlavné ve fundu zaludku. Druhym zdkladnim pohybem Zaludeéni stény
jest peristaltické vlnéni, které jest spjato s uvolnénim pyloru. Antiperistaltické viny
se vyskytuji jen za pathologickych stavii a procesi, na ptiklad pti stenose pyloru.

Literarni pfehled

V literatufe pojednavajici o rentgenologii intestindlniho traktu si autofi vsi-
maji pfedevsim jeho morfologie a topografického ulozeni. Ve veterinarni rentge-
kud nékolik autort se zabyvalo studiem pohybu Zaludeénich, zmifiuji se jen o pe-
ristaltice.

I. Carlin usuzoval na ¢innost zaludku podle doby, za kterou kontrastni
latka opustni zaludek. Zjistil, ze k prvnimu odchodu kontrastni latky dochazi jiz za
5 az 10 minut a k aplnému vyprazdnéni zaludku, normalné fungujiciho, dojde asi
za 5 hodin. Hodnotime-li tuto metodu, zjid{ujeme, Ze vysledky muze zkresliti
§patna kvalita kontrastni latky, kterd se nasledkem své rychlé sedimentace shro-
mazduje ve fundu Zaludku a tam setrvdva po delsi dobu, nez to odpovida ¢innosti
zaludku. Také hustota kontrastni latky ovliviiuje dobu jejiho odchodu do stfeva,
jakoz i funkce pyloru. Tato metoda vyZaduje znaéné &asu, coz zatézuje jak rent-
genologa, tak vySetfované zvite, které se stava neklidnym a ztéZuje vySetfovani.

J. Wiiller na zdkladé svych pokusii charakterisuje funkci Zaludeéni pii
hyperacidité zvySenou peristaltikou zaludku, uzdvérou pyloru a vytvorenim
' vrstvy zaludeéni $tiavy nad hladinou kontrastni latky.

Achylii charakterisuje otevienym pylorem umoZziiujicim
4 rychly prechod kontrastni latky do tenkého stfeva. Hyper-
tonii pak relativné malym Zaludkem uloZenym vice dor-
salné s preruSovanou a Cilou peristaltikou. Atonie stény
zaludeéni jest charakterisovina vymizenim peristaltiky a
i pytlovitou formou Zaludku. Tato jeho zji§téni predstavuji
{ zékladni typy stavu zaludku a jsou cenym podkladem pro
0: dalsi rentgenologickou praci. J. Wiiller popisuje zaludek
l v jeho uré¢ité fazi, peristaltiku pozoruje pfimo na §tité, ale
1 nezachycuje ji, takze rychlost pohybu stény zaludeéni jest
| posuzovana subjektivné.

Z ostatnich autort jest to R. La-
fontaine, ktery pokracuje v pokusech
Taskinovych a zji§tuje pomoci
o rentgenu travici schopnost zaludeénich

$tav. Podava pokusnému psu Zelatinovou

5 kapsli naplnénou kontrastni latkou a sle-
7)) duje dobu, za kterou jest sténa kapsle na-
® travena, takze kontrastni latka se vyléva
do lumina zaludku. Doba 4 minut udava
hyperaciditu, 15—20 minut normalni

aciditu a doba 45--60 minut hypoacidi-
cme = Ve o tu. Podminkou zavedeni této orginialni
IIL Posice psa pfi rontgenogratii. 1 — k. efody do praxe by bylo standartisovini
lampa, 2 — pes, 3 — kaseta s filmem, Sily stény kapsle. Pohyb Zalude¢ni stény

4 — smér paprsku ' ani tatp metoda nezachycuje.
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Metodika

Jelikoz zadny z autorii v dosazitelné literature o veterinarni rentgenologii
nepopisuje zpusob zobrazeni, prinadné méreni peristaltiky zaludku, modifikoval
jsem za tim ucelem rolygrafickou metodu (Béchéne a Ginther 1910
citovano podle S. Vé&ina) pouzivanou v humdanni rentgenologii. Uvedeni autofi
exponovali na jednu filmovou folii dvakrat nebo trikraf v intervalu nékolika
vterin pfi polovi¢nich nebo tretinovych hodnotach mA/sec. Dostali troji obrys za-
ludku, tvoreny okrajovymi polostiny, jez odpovidaji postupu peristaltiky. Ve ve-
terinarni rentgenologii se pracuje s objekty znacné neklidnymi, takze uvedeného
zpusobu snimkovani nelze pouziti.

Pfi svych pokusech podaval jsem la¢nému psu sondou baryovou kasi sme-
tanové konsistence. Za 10 minut po podani byl porizen snimek na stojicim psu
v posici latero-laterdlni, pti ¢emz podélna osa téla zvitete svirala thel 45° s pa-
prskem i s kasetou, ¢imz bylo dosazeno toho, ze byl zachycen cely zaludek i s jeho
pylorickou ¢asti. Po uplynuti 1 minuty od prvni exposice bylo exponovino znovu
na jiny film. Takto ziskané obrazy byly prekresleny na papir, a to tak, ze se
ptekryvaly, pfi ¢emz za spoleény bod byla pokliadiana Caput ventriculi. Rozdilné
ulozeni kontury zaludeéni stény zobrazilo jasné jeji peristalticky pohyb.

Na pripojenych obrazech dvou typu zaludkt muzeme jasné sledovati pohyb
zaludeéni stény. Pozorujeme zde v podstaté dvé fdze, a to prvni fazi, ktera je

1. Obraz normalné ¢inného zaludku. Roz-
dily kontur zobrazuji pohyb stény
(vlevo)

2. Obraz normalné ¢inného zaludku.
Rozdily kontur zobrazuji pohyb stény
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charakterisovana prodlouzenim podélné osy téla zaludku se soucasnym jeho mir-
nym zazenim a uzavérou pyloru. Na sténdch jsou zachyceny drobnéjsi peristal-
tické viny. Druha faze je charakterisovana zkracenim podélné osy a otevienim
pyloru.

V dalsich pokusech snazil jsem se ovérit si, zda zachycené obrazy budou
odpovidati stavu pohybu zaludeéni stény, jejiz pohyb bude ovlivnén vagolytiky
a vagomimetiky. V prvnim pripad¢ byl aplikovin subkutanné atropin v davce
0,005 psu 6 kg tézkému. Snimek byl pofizen za 15 a 16 minut po aplikaci atro-
pinu. Ziskany obraz ma charakteristické znaky zaludku hypotonického az atonic-
kého. Z minimalnich rozdilii kontur obou obrazit muzeme usuzovati na skoro vy-
mizelou peristaltiku. V druhém pripadé byl aplikovian psu 5 kg té&zkému hormo-
tinin B v davce 1,5 ml subkutanné. Snimky byly porizeny za 10 minut po apli-
kaci. Zobrazeny zaludek se zda byti deformovin, spise kulovitého tvaru, rela-
tivné maly (viz J. Wiiller — Hypertonie zaludku) pouze jeho pyloricka cast je
zbrazdéna Cetnymi rasami sliznice. Celkovy obraz ¢ini dojem kfecovitého pohybu
stény zaludecni, zvlasté jeji pylorické casti.

Jak je ztfejmo z uvedenych pokust, obrazy touto metodou ziskané, odpovidaji
stavu funkce vysetfovaného zaludku a mohou se pouziti jako doplitkova vysetio-
vaci metoda pti diagnostice chorob zaludku (Hypertonie, atonie, ulcus ventriculi
a podobné), v experimentalni veterindrni medicin¢ pfi sledovani a¢inku rdznych
farmak na hladkou svalovinu in vivo, nebo pro studia fysiologicka.

Wt ”N

4. Po aplikaci atropinu ma obraz zalud- 5. Po aplikaci hormotininu B jest zalu-
du charakteristické znaky Zaludku hypo- dek relativné maly, jeho pyloricka ¢éast
tonického. Z minimalnich rozdila kontur jest zbrazdéna c¢etnymi rasami sliznice
obou obrazlt usuzujeme na skoro vymi-

zelou peristaltiku
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Aby bylo mozno pouziti tuto metodu pti diagnostice jako metodu exaktni,
navrhuji vyjadfovati zachycené¢ pohybové zmény zaludku ¢iselné, a to tak, ze
zméfime vzdalenost dvou nejvzdalenéjsich boda ve sméru podélné osy zaludku
na obou ziskanych obrazech. Vydélenim obou hodnot ziskiame ¢islo, které nam
mize byti ukazatelem ¢innosti zaludku, budeme-li miti timto zpisobem ziskané
normélni hodnoty ovéfeny na vétsim poctu pokusného materiialu ke srovnani.

Souhrn

V uvedeném ¢&lanku je popsiana modifikace polygrafické metody umoziiujici
zobrazeni pohybu stény zaludec¢ni, coz je mozno vyuziti jak v klinické praxi, tak
i v experimentalni veterindrni medciné. Sou¢asné je navrhovan zpusob zachy-
ceni pohybovych zmén zaludku ¢iselné.
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HayyHoe Mcciie/loBaHMe PEHTreHOM NePUCTANLTHYECKHX JABHIKEHHI KelyaKa cobaKku

B sToi1 craThe omMcaHa Moaudukaima noaurpaduyeckoro meroja M300paxKeHUusa
ABUZKEHUA )Ke.rryno‘moifx CTEHKMH. DTum METO/10M MOXKHO TaKKe 110J1b30BaAThCA KaK B KJH-
HHYECKOM IMPAaKTHKE, TaK M B JKCIEPUMMEHTAJbHOI BerepuHapuu. OJHOBPEMEHHO aBTOP
npeaJsiaraeT UMApPOBOM COCOO yCTAHOBJICHMA ABUIKEHMIT KNy Ka.

Die Untersuchung der motorischen Titigkeit des Magens bei Hunden durch die
Roentgenapparatur

In diesem Artikel ist eine Modifikation einer polygrafischen Methode beschrie-
ben, die die Aufnahme der Bewegung der Magenwand bei Hunden ermdéglicht.
Dieses Erkenntnis kann sowie in der klinischen Praxis, sowohl auch in der expe-
rimentellen Medizin ausgeniitzt werden. Gleichzeitig ist eine Methode zur nume-
rischen Aufzeichnung der Magenbewegungen vorgeschlagen.
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK 3 (XXXI -1958-CISLO 5

Intravitalni punkce (biopsie) jater u koni z hlediska
klinické diagnostiky

MHTpaBHTAJbHAA NYHKUUA (0HONCHA) IMevYeHM Yy JIOmAaAe ¢ TOYKH 3PeHUudA
KJIMHHYECKON AMardHoCTUKM

Intravital Punction (Biopsy) of Horse Liver for Clinical Diagnosis

MVDr. J. KONRAD
Z interniho oddéleni krajské veterinarni nemocnice v Ceskych Budéjovicich

Vénovano k pétasedesatinam prof. Dr. K, Sobry

DoSlo dne 30. 1. 1958

Uvod

Problematika diagnostiky jaternich onemocnéni u domacich zvirfat nabyva stale
vétsi dulezitosti a s postupem novych dokonalejsich klinicko-laboratornich diagnos-
tickych metod vystupuje pathologie jater i ve veterinarni mediciné vice a vice do
popredi zajmu odbornych veterinarnich pracovist.

Prevazna c¢ast téchto vyzkumnych praci zabyva se predevSim patho-fysiologii
jater a jejich diagnostikou u koni. Vzhledem k nevyhodné topografii a nedostup-
nosti jater pro klinicko-fysikalni vysetrovaci metody (Marek, Mocsy, Sinov,
Sobra, Vasiljev, proti mediciné humanni (Netousek), snazime se v posledni
dobé propracovat urcité laboratorni metody (predevéim biochemické), které by daly
spolehlivy obraz o funkéni schopnosti jaterni bunky.

Protoze velka vétSina biochemickych reakei (jaternich testti) neni pro veteri-
narni diagnostiku dosud jasné vymezena a nekter¢ z téchto reakei, prebiranych
z humanni mediciny, nelze vzhledem k zna¢né rozdilnosti slozeni krevnich bilkovin
i jejich koloidnich vlastnosti v séru konském proti séru lidskému, ani pausalné
pouzit, nelze je prevzit.

Proto by bylo zadouci zavést do diagnostiky hepatalnich lesi takovou metodu,
ktera by mohla vyuzit vSechny pouzivané reakce z humanni diagnostiky, pripadné
i dalsi nové reakce i funkéni zkousky. jater objektivné ovérit a spolehlivé umoznit
diagnostiku jaternich afekci.

Az dosud byla vétSina biochemickych reakei a funkénich zkousek provérovana
morfologickymi zménami jater az pitvou. Je samoziejmé, ze tyto vysledky nemohou
byt smérodatnymi pro vyhovujici posouzeni predchazejiciho intravitdlniho vy$etfeni.
VysSetreni morfologické struktury tkané jaterni az post mortem nemohlo byt zcela
smérodatné pro hodnoceni intravitalni funkce jater. Nesoulad mezi dosazenym vy-
sledkem morfologického vysSetfeni tkani a zjistenymi pathologicko-fysiologickymi
procesy byva ¢asto zpusoben posmrtnymi zménami ve tkani jaterni.

Maji-li byt rtizna laboratorni vysetiovani, proviadéna se zaméfenim k diagnos-
tice jaternich chorob, hodnocena skuteéné kladné, jest naprosto nutné, aby ziskané
resultaty byly podlozeny skuteénym a souc¢asnym patologickym obrazem jaterni
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burikky. Jediné morfologickym vysSetfenim intravitilné provedenych probatornich
excisi jater ovérené laboratorni vySetfovaci metody bude mozno posuzovat za diag-
nosticky cenné a prakticky pouzitelné. Abychom zpiesnili diagnostiku hepatalnich
lesi a umoznili objektivni hodnoceni vzajemného poméru mezi biochemickymi labo-
ratornimi vyS$etrfovacimi metodami a patologicko-fysiologickymi a morfologickymi
procesy v jatrech u koni, provadime od roku 1955 na internim oddéleni KVN v Ces.
Budéjovicich, v rameci vyzkumu diagnostiky jaternich chorob u koni, intravitalni
punkci (biopsii) jater, o niz jsme jiz podali predbézné sdéleni (Konrad).

Literarni prehled

Prvni literarni udaje, kter¢ se zabyvaji moznosti intravitalniho ziskani jaterni
tkané k diagnostickym ucéelim u koni, uverejnili v roce 1929 Richters a Oper-
mann. Jmenovani autori provedli tyto punkce na zdkladé Lechnertovych
udaju, ktery se jako prvni ve veterinarni mediciné pokusil o biopsii jater za pouZiti
specialniho trokaru sestrojeného Sven Wallem.

Za misto vpichu volil Opermann podle pokynu Wallovych prostor mezi 15.
a 14. zebrem s pravé strany hrudniku v misté horizontaly probihajici rovinou pro-
loZzenou kycelnim Kkloubem, pricemz trokar smeéroval k levému loketnimu kloubu.
Autor provedl biopsii asi u 70 koni. Punkce nevyvolala zadné nepriznivé reakce,
pouze u nékterych koni byla pozorovana snizena chuf pfi prvnim krmeni po na-
bodnuti. V nékterych pripadech nepodarilo se jatra nabodnout a jehla pronikala
do strev. U jednoho Kkoné byla zaznamenana flegmona podkozi na misté vpichu.
Pokud byla uvedenym autorem provedena biopsie v nékolika pripadech v 15. me-
zizebii, v misté nad prubéhem zadniho ohraniéeni poklepového pole plic, byla sice
vzdy jaterni tkan ziskana, ale doslo i k exitu koni, vykrvacenim do dutiny hrudni.
Biopsie, provedena v 8. mezizebrli se strany levé, méla za nasledek vétSinou posko-
zeni nebo zasazeni zaludku a bylo proto od ni upusténo.

Richters provedl biopsii u 13 koni, pricemz trokar zavadél transabdominalné
a vpich provadél ve 14 mezizebri.

Wittvogel pouzil k biopsii trokar podle Schellnera a z 25 punkei ziskal
vzorky jen ve 14 pripadech. U &esti koni byla zasazena stfeva. Aby snizil toto pro-
cento ,,prazdnych vpicht“, provadeél pozdéji punkei ve 12. mezizebri a dosahl tim
70 % positivnich vysledku.

Arginskij a Filatov pouzili k biopsii punkéni jehlu pouzivanou k od-
béru krve (lumen 3,5 mm, délka 9.3 cm).

Biopsii provedli u 12 starsich koni a 4 hribat. Ziskané vzorky odpovidaly svou
velikosti svétlosti pouzité jehly o délce 3—5 mm.

Jaterni biopsii pouzili ke sledovani histologickych zmén u zdravych a expe-
rimentalné infekéni anaemii infikovanych koni i Potel a Schmidt. Autofi dosli
ke zjisténi, ze po opakovém’ punkce u téhoz jedince se jim jiz nedatilo 30 ¢m dlou-
hou jehlou ziskat vzorek jater a pouzili proto trokaru o délce 45 e¢m. Tak pri po-
uziti krat$iho trokaru ziskali z 27 punkci vzorky pouze v 18 pripadech. DelSim tro-
karem pak v 97 %.

O vyznamu biopsie pro diagnostiku I. A. referuje rovnéz i RozZnov a
Isakson.

Isakson a Jonssen doporucuji punkeci ve 14. mezizebri, a to v urovni 1,5
az 2,5 cm nad ohrani¢enim poklepového pole plicniho.

VétSina jmenovanych autoru pouzila biopsie jaterni predev§im jako diagnostic-
ké metody k vyzkumu a identifikaci I. A., pricemz vhodnost a jeji vyznam pro
diagnosu nakazlivé chudokrevnosti koni diskutuji ne zcela jednotnée.

Jako dulezitou metodu pro diferenciaci ruznych pathologickych stava jater
pouzili biopsie v 116 pripadech jugoslavsti autofi Forenbacker a Marzan.
Positivnich vysledki dosahli v 96 . Z uvedeného poétu koni ztratili jednoho koné
v duasledku vykrvaceni{ 2z cév branice. Autoli pripoustéji tuto eventualitu hlavné
tehdy, kdyz ostfi trokaru je otupélé, sjizdi po branici a trha ji. U postizeného koné
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doSlo k exitu za 24 hodin. Podle Isaksona se zda, ze krvaceni z branice je sice rid-
kym zjevem, ale jestliZze kK nému dojde, pak je nutno krvaceni povazovat za velmi
zavaznou komplikaci.

Jako duvod, pro¢ tato metoda nedoznala dosud vét$iho roz$ireni, uvadi Karsai
jeji nepohodlnost a nebezpecnost, trebaze nepopira jeji podstatné prednosti.

V posledni dobé uverejnil Hutten a Wilkens praci tykajici se techniky
biopsie jater u koni s levé strany v 8. interkostalnim prostoru, jak se pokusil pouzit
tuto metodu Oppermann. Misto vpichu protina linii vedenou osmym interkostalnim
prostorem a horizontalou ve vysi tuberositas deltoidea humeri. Autori nezazname-
nali nepriznivych komplikaci, neuvadéji vsak pocet provedenych biopsii ani pocet
vysSetrovanych Kkoni.

V humannim pisemnictvi uverejnili u nas z novéjsi doby obSirnéjsi praci, za-
byvajici se dulezitosti jaterni biopsie, Luk!l se svymi spolupracovniky a v roce
1957 ameri¢ti autori Leevy a Greenberg popisuji vyznam jaterni biopsie zpresnéné
uzitim radioisotopti v diagnostice lokalisovanych hepatalnich lesi u lidi.

Topografie jater u koné

Jatra u koné, jako organ, lezi zcela v intrathorakalni ¢asti dutiny brisni, primo
v kopuli brani¢éni. Do {éto kopule vkladaji se svou plochou brani¢ni (facies dia-
fragmatica), transversalné v regio epigastrica tak, ze ze trfi pétin jsou ulozena
napravo a z mensi ¢asti nalevo od medialni roviny (Kolda, Najbrt).

1. Poloha vnitfnosti koné s pravé strany. Plice jsou znazornéné ve stiedni fazi de-
chu. Poloha jater (11) jest ohrani¢ena silnou ¢arou. 1 — lopatka, 2 — ramenni kost,
3 — bederni kost, 4 — krizova kost, 5 — stehenni kost, 6 — Sesté Zebro, 7 — sedmy
hrudni obratel, 8 — srdce, 9 — predni duta zila, 10 — zadni duta zila, 11 — jatra
z vetsi ¢asti kryta plicemi, 12 — prava ledvina, 13 — ventralni oto¢eni braniéni,
14 — prava ventralni kolonova sloha, 15 — hlava slepého streva, 16 — télo slepého
stfeva, 17 — konec slepého streva, 18 — osmnacty hrudni obratel, 19 — dorsalni
oto¢eni brani¢ni, 20 — dvanacternik, 21 — otoc¢eni panevni, 22 — vrchol braniéni
kopuli v medialni roviné, 23 — uponova linie branice na zebra (silné Srafovana ¢a-
ra), 24 — mocovy meéchyrt
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Od této topografie mohou se vsak. zvlasté u starSich koni vyskytnouti vyjimky
v tom smyslu, ze leva, pripadné prava cast jater od medialni linie muze byti atro-
ficka, v nékterych pripadech dokonce vyrazné atroficka proti kompensaéni hyper-
trofii druhostranné casti (Ellenberger, Baum).

Vcelku se jatra koné skladaji z péti lalokG. Levy lalok (lobus sinister) jest
rozdélen na veétsi lalok lateralni a mensi medialni. Vpravo od nich lezi lobus quadra-
tus, ktery jest na rozdil od ostatnich zvirat, majicich zlucovy méchyt. oddélen jen
ostrym zarezem mezilalokovym (incisura interlobaris) od laloku pravého (lobus
dexter). Dorsalné ulozeny lalok ocasaty (lobus caudatus) jest kratky, trojhranny
a nepresahujici lalok pravy. Blize k dorsalnimu okraji jater v brané jaterni (porta
hepatis) probihaji cévy do jater vstupujici (vena portae, arteria hepatica propria),
zlu¢ovy vyvod jaterni, mizni cévy s miznimi uzlinami a jaterni pleten nervova. Na-
pravo od jicnového otisku (incisura oesofagica) jest hluboky zarez zadni duté zily
(incisura venae cavae caudalis).

Podle Hiittena a Wilkense dosahuje stredni lalok kranialné az do vySe
distalniho Useku Sestého mezizebii, pravy lalok priléha vice ventralné v kopuli bra-
niéni a nedosahuje dorsalni stény brisni. Ventralni okraje jater se za normalnich
podminek vibec stény bii$ni nedotykaji.

Z visceralni plochy dotyka se dorsalné levého laloku zaludek, ventralné colon
ascendens. Slohy kolonové prikladaji se rovnéz ke strednimu i1 pravému laloku,
v poslednim pripadé svym zaludkovitym rozsifenim pravé horni slohy velkého trac-
niku. Distalné od porta hepatis probihid podélné po visceralni plose stredniho a pra-
vého laloku dvanactnik se svym esovitym zakrivenim, dorsalné pak priléha na
jatra pankreas a na procesus caudatus ocasatého laloku kranialni ¢ast pravé led-
viny.

Jatra koné rozprostiraji se¢ tedy v roviné 6.—10. meziZzebri na strané levé a
pravostranné v urovni 14. interkostalniho prostoru (obr. 1), Popesko.

Ve své poloze jsou jatra udrzovana jednak zadni dutou zilou (v. c. ¢.), ktera
primo vrusta do parenchymu jaterniho, jednak prislusnymi vazy, které je spojuji
se sousednimi organy.

Trojuhelnikovy vaz pravy (lig. triangulare dextrum) postupuje s dorsalni ¢asti
ostrého kraje levého laloku na pravou zeberni c¢ast (pars costalis) branice ve vysi
14. a 15. mezizebri. Delsi levy trojuhelnikovy vaz (lig. triangulare sinistrum) pre-
chazi s ostrého okraje levého laloku v §laSity stied branice nalevo od impresio
oesofagica v dorsalni poloviné 9. a 10. mezizebri. Ventralné od v. c. c. postupuje
s jater na branici uzky vaz srpovity (lig. falciforme). Dorsalné od této zily pridrzuje
jatra k branici vaz véncovy (lig. coronarium) se svymi tfemi rameny. S zaludkem
jatra spojuje lig. hepato-gastricum, s dvanactnikem lig. hepato-duodenale, které
dohromady tvori t. zv. malou oponu (omentum minus). Lobus caudatus jest spojen
s pravou ledvinou a hlavou slepého streva pomoci lig. hepato-renale.

V duasledku této polohy a prislusnych vaz je pohyblivost jater zna¢né ome-
zena. Pouze ventralni ¢asti lateralniho levého a pravého laloku mohou byti do urcité
miry dislokovany. ’

Pracovni postup

) K intravitalni punkci pouzili jsme vlastni modifikaci punkéniho trokaru. Nami
pouzivany trokar sklada se z plasté (obr. 2b) o svétlosti 277 mm a délce 20 cm, na
jednom konci zaostifeného a jemné vroubkovaného. Tato ¢ast jehly slouzi k vlast-
nimu proniknuti do jaterni tkané a odriznuti potrebného vzorku. Timto plastém
prochazi mandrin, na konci kuzelovité ostre’ zakonéeny a preénivajici plast o 3 mm
(2¢). Je-li mandrin zasunut v plasti, ¢ini cely trokar dojem jediné jehlice. Druhy
mandrin stejné dlouhy a tupé zakonc¢eny slouzi pouze k vytlaceni odiizlé jaterni
tkané z plasté (2e).

Pri poéate¢nich pokusech pouzivali jsme k ziskani vzorku zvlastniho ,,mandri-
nového roz$tépce* oboustranné ostienc¢ho (2d). Tento mél slouziti k odfiznuti a_uza-
vieni jaterni tkané po presunuti plasté pies tento roz$tépec. Vzhledem k tomu, Ze
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vzorek jater, ktery |ri pouziti rozstépce byl prili§ slaby a $ir$i lumen plasté by
podminovalo i vétsi wrvaceni v duasledku silnéjsi traumatisace tkané, prestali jsme
pozdéji tento rozstép:c pouzivati. K odriznuti vzorku jater slouzi pouze vlastni za-
ostreny plast (2b).

Ke zkouskam a osrientacnim biopsiim byli pouzivani jednak koné urceni k nut-
nému odporazeni, jenak pokusni kone ustavu. Po ovéreném zhodnoceni (na po-

2. Rozlozena punkéni jehla pro biopsii jater. a — ostry stilet, slouzici k perforaci
pokozky, b — vlastni troakar (plast), ¢ -— ostry mandrin, d — mandrinovy rozsté-
pec, e — tupy mandrin

kusnych konich) ruzne techniky provadéni biopsie podle jednotlivych autort ustalili
jsme posléze na$i tectniku intravitalni punkce jater pokud se lokalisace mista vpi-
chu tyka, na strané pravé, v prostoru 14.—13. zebra event. ve 14. mezizebrl'i.

Po celkovém prielbézném klinickém vysetfeni a ohrani¢eni poklepového plic-
niho pole perkusi v prislusném mezizebernim prostoru, ostrfihaime na zvoleném
misté vpichu srst na slose asi 5X5 cm. Misto vpichu protina vétSinou rovinu pro-
lozenou horizontalou * urovni 2—6 c¢m pod distalnim vyénélkem tubercoxae v pri-
slusném mezizebri. Odrihanou ¢ast pokozky a okoli desinfikujeme jodovou tinktu-
rou a cely ukon providime za zachovani vSech podminek chirurgického zakroku.

Lokalniho znecitlvéni pouzivame u koni zvlast citlivych nebo prili§ rabiatnich.
U prevazné vétsiny té:hto koni vystacujeme pouze s pouzitim chloraethyliu.

Biopsii provadim: za pohyblivou ochrannou sténou na vysetrovné oddéleni.

U 16 koni byla provedena pfimo i v terénu v jednotlivych hospodarstvich.*)

Kuzi a mezizeberni svalstvo neprorezavame skalpelem, jak uvadéji nekteri
autori, nybrz pouzivane na protnuti pokozky ostrého stiletu o sile 4 mm a délce
10 em s ostrym jehloviym zakonc¢enim (2a). Timto bodcem, ktery lehce pronika kuzi,
ziskdme dostate¢ny ovor pro prachod vlastniho trokaru, pricemz nastane mini-
malni krvaceni a hojeil mista je velmi rychlé.

*) Za technické syoluprace J. Jirkala a J. Vyhlidky.
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Po nabodnuti kiize a mezizebernich svalu stiletem zavedeme trokar s ostrym
mandrinem do ziskaného kozniho otvoru. Trokar pronika sténou a dutinou hrudni
(transthorakalneé), v nékterych pripadech lateralnim okrajem pravé plice az dosahne
branice s prilehlou plochou jater. V daném pripadé nastava nékdy v pravo mirny
pneumothorax, ktery jest vSak v tomto pripadé i zadouci, nebot v dusledku retrakce
pravé plice uleh¢uje pronikani jehly k jatram.

3. Misto vpichu po biopsii kryté leukoplastem

Naraz na diafragmu a jatra jest dulezitym ukazatelem v prubéhu celého tkonu.
Za dukaz, ze se dotykame punkéni jehlou branice a jater, svédéi jednak synchronni
pohyby jehly s dychacimi pohyby branice a hlavné pak ,svérazny odpor* a pocit
pro tuto fazi biopsie ,naraz na jatra‘“.

Do jaké vzdalenosti musi jehla proniknout, aby dosahla branice a jater, zavisi
predevsim na individudlnich anatomickych pomeérech vysSetfovaného koné. Pramérné
se jehla zasunuje na vzddalenost 12—16 cm.

Po vyjmuti ostrého mandrinu zasuneme intensivnéj$im pohybem vlastni trokar
(2b) po proniknuti branice do jater. Pri tomto zasouvani citime charakteristicky
odpor, ktery klade $lasita ¢ast branice v blizkosti jejiho prechodu do ¢asti svalové
a vlastni tkan jater. Tento pocit je zvlasf vyrazny u jaternich cirhos. Po proniknuti
do jater odrizneme vzorek tkané pootoéenim jehly (rotaci) a prilozenim palce praveé
ruky na otvor konusu jehly, vysouvame ji opatrné ven.

V nékterych pripadech nepodari se vzorek jater vyjmout, nebof pii vysouvani
jehly nevnika do trokaru, trebaze jsme presvédceni, ze jatra byla spravné zasazena.
Je proto vyhodnéjsi vytvorit v jehle potrebné vakuum za pouziti injekéni strikacky,
opatiené k lehéi manipulaci eventualné hadi¢kou s konusem zasunutelnym tésné do
konusu punkéni jehly. Po ukonéeni zakroku provedeme opét desinfekei mista vpichu.

Nyni jsme upravili trokar tak. aby vypadavani vzorku jaterni tkané bylo za-
mezeno tim, ze vnitrni konec¢na cast plasté je opatfena zpétnym hackem. Rovnéz
kone¢na ¢ast mandrinu je upravena tak, aby odpovidala svym zafezem presné vniti-
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nimu uzplsobeni plasté jehly. Nespravnému zasunuti mandrinu do plasté brani
shodné upravena hlavice se zarazkou (obdobna hlavice jako u jehly Bier).

Timto technickym postupem byla bézné provadéna biopsie u koni hospitali-
sovanych na oddéleni. Punkce jater byla provadéna predevSim u koni podezielych
z pathologického afektu jater, ale i u koni, kde primarni afekt nemél pfimy vztah
k jaterni bunce.

Biopsie byla provadéna u koni bez rozdilu stari, pohlavi i razu. V d&etnych
pokusnych pripadech byla punkce provedena v témze vpichu, po zméné polohy jehly
uvniti téla i trikrat.

U vsech koni byla pravidelné pied a po provedené biopsii sledovana teplotova
kfivka. U 7 koni byla porovnavana charakteristika ¢ervené a bilé slozky krevniho
obrazu: kvantitativné ¢ervené a bilé krvinky, haemoglobin, barevny index, procen-
tudlni objem cervenych Kkrvinek (haematokritova hodnota), sedimentace ¢ervenych
krvinek sledovana po 15, 30', 457 60, 24 hod. a diferenciace bilého obrazu. Jednot-
livé reakce byly provadény bézné znamymi metodami v haematologii podle N e-
touska a Wirtha. Krev byla odebirana z vena jugularis pred a nasledujiciho
dne po provedené punkci.

Ze séra krevniho byl zjisfovan primy a neprimy bilirubin kvalitativné podle
Kuchare a celkovy bilirubin fotokolorimetricky podle Jendrassika a Grofa
na Pulfrichové fotometru pri filtru S61.

Labilita sérovych bilkovin byla sledovana elektroforesou na papife Whattman
¢. 1. Elektroforeogramy byly kvantitativné vyhodnocovany eluéni metodou, rovnéz
fotokolorimetricky.

Veskeré laboratorni prace byly provadény po ziskani vySetrovaciho materialu
prfimo v laboratofi oddéleni.

Bioptické vzorky jaterni tkané byly ihned po odbéru fixovany v 10% for-
malinu. Tato fixace se provadéla tehdy. jestlize byly vzorky zasilany do histologické
laboratoie a doba od poc¢atku fixace do zpracovani byla deldi nez 24 hodin. Pokud
mohly byti vzorky zhodnoceny dfive nez po 24 hod. (v mens$im poétu pripadu), byly
fixovany v Carnoy-ové fixaéni tekutiné, Vzorky jsou zalévany do parafinu (abso-
lutni alkohol, aceton, xylol, parafin) zkriacenym postupem tak, Ze pracovni postup
je ukonéen (pfi pouziti Carnoy-ovy fixace) za 5 hodin od zatatku fixace.

Aby bylo mozno sledovat vliv punkce primo na tkan jaterni, pripadné plicni,
bylo u 2 koni provedeno histologické vySetreni prislusnych vzorku ihned po prove-
dené punkci, u 1 koné po 24 hodinach a u tfech koni po deseti dnech od provedené
biopsie. Vzorky byly ziskany pri sekci po odporazeni jednotlivych koni. Veskera
histologicka vySetieni byla provedena v laboratoii pro pathologickou histologii SVVU
Praha Dr. Blazkem, kterému patfi nas dik za ochotnou spolupréci.

Dosazené vysledky

Biopsii jater provedli jsme dosud u 139 koni, Tabulka shrnuje jednotlivé pri-
pady ve stari do jednoho roku, od jednoho do péti, od péti do deseti, od deseti do
patnacti a koné star$i, patnacti let; dale pak positivni a negativni vysledky v zis-
kani jaternich vzork a rozdéleni podle pohlavi.

Z celkového poc¢tu 139 koni bylo 85 klisen, 49 valachti a 5 hfebci. Nezazname-
nali jsme podstatnych rozdili pokud se tyka provadéni biopsie podle stari. Posi-
tivniho vysledku v ziskani jaternich vzorku bylo dosazeno u 126 koni, tj. v 90,7 %.
U 13 koni (9,3 %) se nepodarilo jatra postihnouti. U téchto koni nebylo dosazeno
positivniho vysledku ani pri opakovanych biopsiich. Rovnéz u koni, kde jsme ziskali
vzorek jater, bylo nutno v nékterych pripadech punkci opakovat, aby bylo dosazeno
tohoto vysledku.

Celkem byla u téchto 139 koni provedena intravitalni punkce 235)<, pii¢emz
ve 4 pripadech byla zasazena i streva. Za dukaz, ze do$lo k perforaci stény strevni,
bylo povazovano ziskani strevniho obsahu v podobé nazelenalé tekutiny s typickym
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|
. Poé. vys. koni: ‘ Klisny: Valasi: Hrebci:

Star T g B )

od-do | |
| Celkem + — Celkem | Celkem Celkem -+ —

01 6 6 — 2 2 - 1 1 — 3 3 -

1-5 27 25 2 16 15 1 9 8 1 2 2 —

5—10 48 42 6 29 25 4 19 17 2 - — —
10—15 44 40 4 31 27 4 13 13 - — —

15 14 13 1 1 7 - ) 6 1 — —
Soutet | 139 126 13 | 85 76 9 49 45 4 | 5 5
% 90,7 9,3 | ‘

zapachem. V zadném z téchto 4 pripada nebyly pozorovany nepriznivé ucinky, kro-
meé teplotové reakce. U koné ¢p. 145 57-B, u néhoz byla primo zasaZena stifeva, ne-
byly, kromé nepatrného kolikového neklidu v podobé pohrabavani predni pravou
koncetinou, pozorovany jiné vedlejsi priznaky ani snizena chuf k prijimani krmiva.
Vyraznou teplotovou reakci u tohoto koné zachycuje teplotni krivka, sledovana po
dvou hodinich po provedené punkci az k poklesu této kfivky k normalu hranici. Ve
vSech pripadech kdy byla biopsie provedena lege artis, nevykazovala teplotni kiivka
zadnych zvlastnich uchylek, jak je zndzornéno na pripojeném grafu. Ani opakovani
biopsie nevyvolalo takovou reakci.” ktera by vychylila teplotu od normalu, jak pro-
kazuje graf u koné ¢p. 366/57, u nchoz byla biopsie provedena trikrat, a to 18. V.,

24. V. a 27. V. 1957.
¢

o Teplotn/ kiivka u koné
o© s perforacs stény stieen’

2

38{ 8 TN
——_ .
o8 R0 12 14 16 18 20 22 24 02 o4 ok o8 10 12 14 16 18 20 06 12 20 08 12 Aod.
10. 11 X4, x. sy MRy Oal
Ep. H5/57-8. kil Nd.V. 151
Oc s , . . Cd
Teplotni krirka v fnxbo’/m M dnu
39 / biopsie hrkrat opakorona /
8
” ’o‘\/\//\o_\/g—\/
o
7187102021 22232425262728293031 . Dat.

Cp. 366/57 kid, Hd. V. 13r.
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Pri provadéni punkce nevykazuji koné napadné bolestivosti, pokud nejde primo
o koné zvlasf citlivé, U 16 koni byla provedena punkce vickrat nez jednou, nejvice
vSak pétkrat téhoz dne (¢p. 36/57-B 131/57-B). Opakovani punkce bylo provedeno
bud ihned v témze misté téhoz mezizeberniho prostoru, nebo v témze mezizebri, ale
v odlisSném misté vpichu. event. i v jiném meziZzebti nebo po ruzném casovém od-
stupu. Casovy interval mezi jednotlivymi biopsiemi, kromé zakroki uvedenych vyse.
se pohyboval od jednoho dne az do 9 mésict (¢p. 136/57-B).

°c Teplotni” krirka pri iatravitaim’
. punker - normaini’ pribéh

38
. WH

08 1012 M 16 18 20 22 24 o6 12 20 o8 12 hod.
101X 22X, BX. dat
Ep. 196/57-8. kilR, Ton. Wl k1. 117

Z celkového pocétu 235 punkei bylo provedeno 5 v 8. meziZebri se strany levé,
230 se strany pravé, a to 8 ve 12.. 56 ve 14, a vSechny ostatni ve 13. meziZebernim
protoru. V téch pripadech, kdy byly punkce v témze misté vpichu bez vyjimani
jehly opakovany, po zméné polohy i trikrat, odpovidaly témto vpichium i jednotlive
¢asti vzorkt jater z ruznych mist. kontrolovanych po sekei (¢p. 45 57-B, 47'57-B).
Plosny rozsah pri téchto pokusnych biopsiich dosahuje praméru 2—25 cm.

Pri punkei dochazi k nepatrnému krvaceni z mista vpichu, pripadneé i z vlast-
niho plasté trokaru. Casto se vdak s krvicenim vibec nesetkavime. V jednom pii-
padé bylo zaznamenano vyrazné Krvaceni po zavedeni trokaru primo plastém jehly,
za soufasného kaslani. Slo o teplokrevnou klisnu, 13 r. ¢p. 67256 s klinickou dg:
chronicky alveolarni emfysem plic.

V téch pripadech, kdy nebylo mozZno ziskati vzorek jaterni tkané. 3lo jednals
o koné stizené akutni dilataci zaludku (ép. 664 a 762/57), jednak o klisny, které jiz
vicekrate odchovaly hribata (ép. 22, 23, 24, 49/57-B). Ve v8ech pripadech 3lo o klisny
chladnokrevné ve stari 10, 11, 7 a 15 roku.

U ¢étyrech koni s priznaky kolikového onemocnéni -— meteorismem stfev, ne-
podaftilo se ndm ani v jediném pripadé a pii opakované punkei ziskati vzorek jater
(ép. 10, 14, 26, 28/57-B).

Tri koné byli bez zjistitelnych priznaka vnitiniho onemocnéni a nebylo mozno
u nich provést uréité zarazeni, kterym by byvlo mozno zdtvodniti negativni vysledek
punkce. .

Haematologické sledovani

Pii sledovani vlivu biopsie na kvalitativni i kvantitativni zmény ve slozeni
periferni krve, nebyly zjiStény takové zmény, které by bylo mozno odtvodniti pu-
sobenim této punkce.

PonévadZ ovéfeni haematologickych vysledkt bylo provadéno pfrimo na zvi-
ratech nemocnych, nejsou pochopitelné tyto dosazené vysledky v hranicich normalt
zdravych jedincti, ale byly porovnavany pouze v eventudlnich odchylkich od vy-
sledkti pred provedenim biopsie.

Z nepatrnych rozdili, které pri porovnani téchto haematologickych vysledk
vystupuji, je mirné kolisani segmentovanych neutrofilll ve sméru minus po prove-
dené biopsii, jak jest patrno u koni ¢ép. 541, 479, 522, 546/57. V poslednim piipadée
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i za soucasného zvySeni eosinofilti. Ostatni srovnavaci vysledky pokud se tyka poétu
¢ervenych a bilych krvinek, haemoglobinu, barevného indexu, haematokritové hod-
noty, sedimentace ¢ervenych krvinek i kolisani bilirubinu (kromé ¢p. 366/57) ne-
vykazuji zadnych podstatnych odchylek. Rovnéz ani elektroforetické sledovani sé-
rovych bilkovinnych frakei nezaznamenalo vyraznych tchylek od hodnot zjisténych
pred provedenim punkce (kromé koné ¢ép. 546/57, kde doslo k poklesu albuminu na
ukor v globulinu).

Haematologicky nalez

Sedimentace : Leukogram:
Prot. |C.K.|B.K. | Hgb B. Ind,[Haema o S
gislo | v mil. | v ts. 9% ) ' tokrit.
0 | ’ ’ ’ /)
‘ 1157 30" 45" 60" 24h T. S. Ly Mo. Eo. Baso.
366/57 7,96‘ 5,81 75 0,48 | 45,2 8 28 53 76 118 | 252 41 2 3
9,20 | 5,4| 82 0,45 50,0 6 26 51 72115 261 32 4 1
376/57 3,80‘ 6,2 36 0,47 27,0, 125 141 145 147 153 | 9 23 47 14 7
4,20 | 6,4| 45 | 0,54] 24,0 139 148 150 152 156 | 527 55 8 5 -
47257 5,56| 5,0 90 | 0,81 32,9 80 121 127 130 138 |24 52 22 1 1
6,38 | 6,0 75 ' 0,‘59,‘ 33,6 98 120 127 131 140 | 269 22 3 2 2
479/57 6,121 11,6| 75° l 0,61 34,0, 65 127 135 138 143 60 35 1 4
6,48 14,0 63 | 0,49 26,0 103 139 143 146 154 | 453 38 1 4
522/57 | 6,14 15,8 56 | 0,45 33,0/ 118 130 137 139 151 71 26 2 ¥V —
6,24 11,4 58 0,46 34,0 110 125 131 133 150 359 20 4 5
541/57 6,82 4,4 74 0,54 39,0 99 105 118 125 134 72 24 - 3 1
6,18 4,4 68 0,55 35,0 92 120 126 128 136 254 38 1 4 1
54657 5,64 5,6 47 0,42 36,0 83 118 124 127 138 51.37 6 6
7,30 52' 63 0,43 47,0 85 114 121 123 132 37 38 20
Pozn.: Horejsi radek zachycuje hodnoty ziskané pred punkei. dolni radek po
provedené biopsii.
Elektroforesa a bilirubin
| suii I Elektyoforésa Bilirubin
Prot. [ | - o evmieie e o W L B
gislo ‘ ; Globuliny | Kuchar | -
| pohlavi ‘ Album. ‘ » 4 . | pi.  mepk. | Celk. mg %
[ | [
366/57 13 | 32,3 | 11,7 17,7 32,3 2,73
; Q 328 | 221 164 287 : 3,69
376/57 j 10 30,4 | 20,6 19,2 29,8 ! ! 3,15
\ Q 28,6 | 224 20,6 28,4 - ‘ 2,86
472/57 17 3,6 | 17,5 24,6 26,3 - 1,75
? | 32.2 18,1 24,6 25,1 - 1,75
47957 | 9 | 34,9 18,2 19,2 27,7 - - | 0,80
g ‘ 29,1 ‘ 18,0 22,4 30,5 0,96
522/57 8 27,9 23,3 16,3 32,5 - 1,23
Q 31,7 19,3 15,4 33,6 . 0,91
541/57 10 30,8 18,1 19,2 31,9 1,92
? 35,8 16,4 16,4 31,4 - 1,76
546/57 15 36,4 20,3 29,7 13,5 T 1,49
3 26,0 22,7 28,6 22,7 - 1,44
- Pozn.: Horej§i radek zachycuje hodnoty ziskané pred punkci, dolni radek po

provedené biopsii.
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Histologicke sledovani

Ziskany vzorek jaterni tkané jest ruzné veliky podle toho, kterym mistem jehla
v jatrech pronikla, podle svétlosti pouzité jehly, pripadné i jeji délky a moznosti
jejiho vniknuti do hloubky parenchymu jaterniho. Nami ziskané vzorky odpovidaji
sile uvedeného lumina pouzité jehly a jsou dlouhé 0,4—5 cm. VeétSina vzorkl jest
viak ziskavana ve veétsich ¢i mensich fragmentech o délce 1—3 em (obr. ¢. 4 - kii-
dova piiloha str. 359).

Vysledky histologického sledovani vlivu biopsie
na parenchym plic a jater

Nalezy zjisténé ihned po biopsii:

Cp. 51/57-B kun, B, V, 18 r. — bulharsky jateé¢ny kun.

Plice: Nepatrny haematom, v okoli dochazi ke kompresi alveol. Ve vétsich bronsich
serosni tekutina.

Jatra: Misto vpichu vyplnéno serosni tekutinou s mnozstvim polynukleart, v okoli

laese lze najit ojedinélé nekrotisujici bunky jaterni a loziskovou steatosu. Cévy
v okoli laese jsou Stérbinovité stazené, jejich sténa je prosakla a je zde vyrazna
leukodiapedesa jak centroacinosni, tak i periferni.

Cp. 521/57 kun, R, V, 9 r. — kl. dg: chr. zanét Slach. pochev ohybac¢u pr. zd.

Plice: Nebyla pri punkci postizena.

Jatra: V misté vpichu pod Glissonovym pouzdrem jsou hojné erytrocyty (krevni
vylev). V okoli vpichu je struktura jaterni tkané rozrusena. Jsou zde zaoblené
jaterni bunky s protahlym a hyperchromnim jadrem a bunky s kapkami tuku.
Je zde silna polynukleirni bunééna infiltrace: v blizkém okoli je sledovatelna
leukodiapedesa.

Nalez zjistény po 24 hodinach po biopsii:

Cp. 519/57 kun, R. V. 14 r. —- kL. dg: zchvaceni kopyt.

Plice: V misté vpichu struktura plicni tkané rozru$ena; nastava vylev krve. V okoli
je alveolarni struktura zfetelnd, alveoly jsou vyplnény serosni tekutinou a
erytrocyty. V okoli tohoto haematomu je obraz emfysemu plicniho. C

Jatra: V mistech vpichu mozZno pozorovat ztratu substance; zde jsou erytrocyty
z¢asti rozruSené a serosni prosaknuti. V sousedstvi lese je nekrosa nékterych
jaternich bunék, v okoli vyrazna leukodiapedese (pronikani polynuklear( z cév
do okoli). Pozoruje se irritace bunék mesenchymu.

Nalezy zjisténé po 10 dnech po biopsii:

Cp. 541/57 kun, R. kl. 10 r. — k1. dg: Zdarska choroba.

Plice: V misté vpichu jsou plice vzdusné, dobre zachovalé struktury, interalveolarni
septa jsou bohatéji infiltrovana mononukleiarnimi elementy.

Jatra: V misté provedeni biopsie haemolysovana krev, haematom ohrani¢en ridce
ulozenymi fibroblasty s hojnou mezibunéénou hmotou, jen slabé se pribarvujici;
kolagenni vlakna zde nejsou plné¢ vyvinuta. Misty v okoli nachazime ridkou
lymfocytarni infiltraci. Pri okrajich laese bujeni Zzlucovoda a pseudotubuly
jaternich bunék. V ostatnich usecich fibrosa, s provedenim biopsie nesouvisi.

Cp. 437/57 kun, pr. Hd. kl. 17 r. — Zdarska choroba.

Plice: Nebylo mozno pri sekei zjistit, zda byla plice postizena ¢éi nikoliv.

Jatra: V excisi jater je struktura témér pravidelna, misty vSak prece lze postiehnouti
znepravidelnéni prubéhu jaternich tramecu a loziskové rozSifeni intertrabe-
kularnich kapilar. Misty ojedinélé. pocetné malé skupinky bunék lymfoidniho

typu.
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Cp. 366/57 kun, Hd. k1. 13 r. — Zdarska choroba.

Plice: Nebyla pri punkei postizena.

Jatra: V misté lese vyron serosni tekutiny ,misty erytrocviy se zachovalou morfo-
logickou strukturou. V serosnim vypotku ridee fibroplasty, které jsou cetnéjsi
na pokraji lese. Vyraznéjsi bunecna infiltrace haematogenni zde chybi. Do
mista lese se tla¢i jaterni bunky z ckoli.

Diskuse

Intravitalni punkci jgter lze hodnotiti jako velmi dulezitou diagnostickou me-
todu nejen pro diagnostiku jaternich onemocnéni, ale i jako vhodnou metodu pro
moznost objektivniho posouzeni a cveérovani dalSich vySetrovacich metod (laborator-
nich) v diagnostice hepatalnich lezi.

I kdyz nebude moZno tuto metodu pouziti ve vsech pripadech, presto zustava
az dosud jako jedinad prima diagnosticka metoda takovych patologickych procest,
které maji diffusni charakter postizenych jater.

Nemohou byti pochopitelné postihnuty loziskové afekce. pokud by oviem ne-
byly primo punkeci zasazeny. Posledni prace Leevyho a Greenberga doka-
zuji vSak vhodnost této metody za soucasncho pouziti radioizotopu i pro diagnostiku
lokalizovanych hepatalnich lezi v humanni mediciné.

Davody pro¢ neni mozno v nékterych pripadech ziskat: vzorek jater jiz prii
prvni punkeci, eventualné vibec ne, nutno hledati v ruznych pric¢inich, piedeviim
pak v anatomické rozdilnosti ulozeni jater u koni. Oppermann a Wittvogel
zduvodnuji tyto neuspeéchy u chladnokrevnych koni a u klisen zménou polohy jater
v duasledku kranialnéjsiho posunuti klenutéjsi branice. U znaéného poétu koni muze
prichazeti v avahu i1 atrofie pravého laloku jaterniho tlakem zaludkového rozsi-
reni pravé horni slohy velkého kolonu. Podle naSich zkuSenosli nedostupnost jater
v dusledku dislokace brisnich organu byva predevsim pfi plynovych kolikach (me-
teorismech a akutni dilataci zaludku).

Trebaze pohyblivost jater v dusledku prislusnych vazu je znaéné omezena,
prece jen ventralni a lateralni ¢ast levcého i pravého laloku jaterniho (ktery jest
pri biopsii zasahovan), uréitou dislokaci umoznuje a tim i zvySuje negativni vysledky
punkce. Neptiznivé muze positivni vysledek ovlivnit i vétsi pneumothorax, ktery
zpusobuje urcité oplosténi branice a tim i odddleni jater. Domnivame se vsak, ze
intensita tohoto pneumothoraxu dosahuje tak zna¢ného stupné pouze v téch pripa-
dech, kdy na otevireni dutiny hrudni se pouziva skalpelu. Pfi pouziti nami popsa-
ného stiletu (obr. 2a) nedochéazi nikdy k tak vyraznému pneumothoraxu, ktery by se¢
mohl nepriznive projevit, nebof retrakce mezizebernich svalt ihned misto vpichu
uzavira. :

Vytvori-li se mirny pneumothorax, je naopak vitan, protoze umoznuje lehéi
pronikani jehly k branici, eventualné proniknuti jehly pouze v nejlateralnéj$im
okraji pravé plice.

Z dalsich nepriznivych davodt lze uvést i kratkou jehlu, jak to pripomina
i Potel a Schmidt, dale pak i nevhodné zakonc¢eni jehly a vlastni techniku prova-
déni a osobni zku$enosti vySetiujiciho (Lukl a spol.).

Neostry trokar s nevhodnym zakon¢enim umoznuje vétsi traumatisaci tkané
i nebezpecné krvaceni ze svalnaté casti branice, coZz nutno povazovat za nebezpeénou
komplikaeci.

V nékolika piipadech se nam nepodarilo ziskat vzorek jaterni tkané, trebaze jsme
byli presvédéeni o spravnosti punkce, potvrzené piimo i sekci téchto zvirat. Tyto
nedostatky vysvétlujeme predeviim tim, Ze trokar neodrizne pri rotaci plné vzorek
tkané a tento pri vyjimani jehly zustava uvnitf.

Typicky naraz na jatra, zvlasf dobife vyrazny pii hypertrofickych cirhoséch,
nebyva nékdy dobie patrny, coz umozni i proniknuti trokaru pres cely okraj pra-
vého laloku. V téchto piripadech mohou byt nej¢astéji poranéna také streva, hlavné
prava dorsalni sloha velkého kolonu. Mirné¢ naplnény zaludek po krmeni tlaci jatra
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tésnéji k branici a tim i uleh¢uje punkei. Tuto metodu zvlasté doporucuje Foren-
backer a Marzan, kteri dokonce v pripadé la¢nosti zvifete naplnuji zaludek vzdu-
chem. Rozsireni zaludku nesmi vsax dosahovat vétsich rozmért, nebot se pak setka-
vame se zcela opacnym zjevem (¢p. 28/57-B).

Nezaznamenali jsme podstatnych rozdilu pokud se tyka stafli ani pohlavi,
vyjma tzv. ,tézkych a hlubokych klisen", u nichz délka pouzitého trokaru neni vzdy
dostacujici.

Z celkoveho poc¢tu 139 koni, u nichz byla biopsie provedena, neméli jsme dosud
zadny pripad, ktery by byl konéil letalné, ani ktery by byl provazen nebezpec¢nym:
komplikacemi. Se silnéjsim krvacenim primo z plasté jehly setkali jsme se v jednom
pripadé, u klisny s chronickym alveolarnim emphysemem plic (¢p. 672/56). Moznost
vétsiho krvaceni v téchto pripadech je opodstatnéna snizenou elasticitou plicni tkane
a za predpokladu vytvareni c¢etnych kolateral v krevnim obéhu, které mohou byt
jehlou zasazeny, zvlasté v tom pripade, ze u koni stizenych emfysemem plic, pro-
nika jehla hloubéji do pravé plice, nez je u plic bez chorobného afektu. Zde punkéni
jehla postihuje plice, pokud je vubec protina, tedy asi do vzdalenosti 3 ecm od late-
ralniho okraje.

Teplotové kirivky nevykazuji prakticky zadnych uchylek, pouze u pripada s po-
ranénim stény strevni je patrna teplotova reakce, ktera se vsak brzy vraci k teplote
zjisténé pred provedenim biopsie (¢p. 145,57-B).

Haematologické vySetreni u 7 koni neprokazalo, ze by biopsie ovlivnila ne-
priznive slozeni periferni krve, pokud jde o stranku morfologickou, kromé mirného
poklesu neutrofila (4 pripady), i labkilitu serovych bilkovin.

Rovneéz hladina celkového bilirubinu nejevi zadnych znamek traumatického pu-
sobeni punkéni jehly na parenchym jaterni. U koné ¢p. 366/57 doslo sice v kontrol-
nim vys$etfeni bilirubinaemie po punkci ke zvySeni hladiny o 0,96 mg%. Tento vze-
stup vzhledem Kk ostatnim vysledkum lze vsak vysvétlit celkovym zhorsenim
chorobného stavu u tohoto jedince (kl. dg: Fibrosis hepatis). V ostatnich pripadech
nezaznamenala hladina bilirubinu prakticky zmen u ¢&p. 376,57, 522/57, 541/57 do-
konce i nepatrné klesla.

U zadného z koni, u nichz byla biopsie provedena, nebyly pozorovany vedlejsi
nepriznivé uc¢inky ve zméné chovani, zdravotnim stavu ani v prijimani potravy, jak
pozoroval Oppermann.

V 8 pripadech byli koné jiz za 1 hodinu po punkci opét pouziti k praci. Ve
dvou priipadech i k jizdé pod sedlem. Ani u téchto koni nebyly zjistény uchylky od
normalniho chovani a zdravotniho stavu.

Povazujeme vsak za nutné, aby koné byli po biopsii ponechani v klidu az do
nasledujiciho dne, aby mohlo dojit k bezpeé¢nému zaceleni mista vpichu i porané-
nych tkani, kterymi punkéni jehla pronikala. Jednodenni klid vyzadujeme hlavné
tehdy, kdyz byla punkce provadéna piimo v terénu v jednotlivych hospodarstvich,
kde vysetifovany kun nemuze byt pod odbornym dohledem.

Nezaznamenali jsme podstatnych zmén ani u téch pokusnych- koni, kde jsme
provadeéli punkci vicekrate za sebou. Pro béznou potrebu sledovani dynamiky pato-
logického procesu v diagnostice jaternich onemocnéni, povazZujeme za uspokojivé
odbéry v intervalu 2—3 dnu (podle prubéhu onemocnéni). Na misté vpichu zjistu-
jeme zcela mirné zdureni bez pronikani do okoli. )

Misto vpichu volili jsme podle dosavadnich zkuSenosti zahrani¢nich autort
a predevéim podle anatomického ulozeni jater. Ctrnacty a hlavné tfindcty inter-
kostalni prostor jsme volili proto, ze tento prostor pokladame za pristupny pro vétsi
usek jater, které na pravé strané lezi v urovni 14, intrakostalniho prostoru smérem
kranialnim. Pri provadéni punkce v 15. mezizebri nezasahujeme jiz jatra prakticky
vibec, mimo dorsalni ¢asti, coz je v8ak spojeno s letdlnim krvacenim. Pri volbé
12. prostoru musime postihnouti znac¢nou c¢ast pravé plice.

Ziskany vzorek jaterni tkané jest dostatecné veliky pro histologické vySetreni
a posouzeni pathologického procesu. Pri pouziti Carnoy-ova fixa¢niho roztoku je
mozno zjistit histologicky nalez jesté téhoZ dne, coz pro klinickou diagnostiku ma
jisté znaény vyznam.
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Histologické zmény vznikajici v parenchymu jaternim a plicnim v duasledku
provedeni biopsie, lze vyjadriti nasledovné:

V jatrech vytina punkéni jehla valeCek jaterni tkané v délce az 5 c¢m a sile
2 mm. Misto lese se zaléva krvi. v bezprostrednim okoli zasahu pak jaterni bunky
odumiraji (avsak v pomérné uzké zoné), patrné v dusledku mechanického poskozeni
a traumatického Soku.

Ve velmi kratké dobé po punkci (1 hod.) dochazi k bourlivé emigraci poly-
nukleara z cév blizkého okoli do mista lese (¢p. 521,537). Tato emigrace nebyla
ztetelna po 10 minutach po punkci, ale teprve pozdéji (¢p. 51,57-B). Reparace v misté
punkce nastava pak po odstranéni cdumrelych jaternich bunék (které propadly ztu-
kovaténi) se strany jaterniho parenchymu, takze po 18 dnech lze u normalnich
jater sledovat pouze nepatrna residua v podobé znepravidelnéni prabéhu jaternich
tramect a pod. U koni, kteri byli stizeni difusni fibrosou jater (typu zdarské choroby,
¢p. 366/57, 541/57), bylo mozno po 10—11 dnech po provedeni punkce sledovat de-
markaci haematomu svézimi fibroblasty, které jesté nedokonale tvorily kolagenni
vlakna. Fibroplasty bylo lze sledovat i uvniti lese, kam se tlacily i jaterni bunky
z okoli. Reparace nastavala tedy v téchto pripadech (u cirrhotiku) aktivaci pojiva
i parenchymu, pri¢emz bylo bujeni mesenchymové slozky akcentovano. Misto vpichu
je makroskopicky zretelné po provedené punkci jako $térbinovita jizvicka.

V plicich pri vpichu nastava krvaceni do plicnich alveol, které vsak je rozsahem
nepatrné a zastavuje se velmi brzo, jsouc podporovano elasticitou plicni tkané.
Haematom se za normalnich okolnosti vstfebava a plice se stavaji v misté vpichu
opét vzdusnymi. K vét§imu krvaceni, které by ohrozovalo zdravi ¢i zivot pacienta,
pri tomto zpusobu provadéni punkce nedochazi. Mohlo by snad k nému dojiti pri
chronickém alveolarnim emfysemu, kdy je elasticita plic snizend a kdy se vytvareji
cetné kolateraly v krevnim obeéhu. U jaternich cirrhos jsou nékdy velmi rozsirené
az varrikosné zmenéné marginalni ccvy diafragmatickych laloku plie, avsak ani
u cirrhotiki nebylo vétsi krvaceni pozorovano.

Celkové je mozno zmeény, vzniklé jaterni punkel, oznaciti za nepatrné a snadno
se reparujici, jestlize byla punkce provadéna sterilnimi nastroji. Pripadna residua
po biopsii nemohou miti vliv na nspesné opakovani punkce.

Pokud se tyka specialné diagnostiky Zdarské choroby koni dominvame se, ze
bude mozno pomoci této intravitalnr punkce zjistiti objektivni diagnosu jiz intre
vitam, pokud nejsou dosud patrné klinické priznaky a Ze pomoci této metody bude
mozno hledati ve spolupraci s pathologickou histologii i schudnejsi cesty ze zjisténi
tzv. initidlniho stadia Zd. ch. i ovéreni jeji pathogenese (Konrad).

Souhrn

Predlozena prace zabyva se moznosti vyuziti intravitalni punkce (biopsie) jater
v diagnostice hepatalnich lezi u koni.

Autor popisuje vlastni modifikaci punkéni jehly pro biopsii jater, pracovni
postup pii punkei a vliv tohoto zakroku na zdravotni stav zvirete.

Biopsie byla dosud provedena 235 < u 139 koni a positivniho vysledku v ziskani
jaterniho vzorku bylo dosazeno u 126 koni, tj. v 90,7 %.

Diskutuje se otazka negativnich vysledkQi a jeji pri¢iny ve vztahu ke stari,
pohlavi, anatomickym a patho-fysiologickym pomeérim u vysSetrovaného jedince a
technice provadéni.

Intravitalni punkce jater provadéna za zachovani vsech podminek chirurgic-
kého zakroku neni ukonem nebezpecnym pro zdravotni stav zvirete, jak prokazala
haematologicka a histologicka sledovani vysSetiovanych koni pred a po provedené
punkei.

Celkové lze zmény, vzniklé biopsii v jatrech a plicich, oznaciti za nepatrné a
snadno se reparujici. Ani opakovani punkce neohrozuje zdravotni stav zvifete.

Biopsie jaterni se doporucuje jako vhodna metoda pro histologické sledovani
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pathologickych projevil jaterni tkané a dynamiky chorobného procesu, pokud jde
o stavy diffusniho charakteru. .
Vyuziti této metody jest zvlast dualezité pro vzajemné ovérovani laboratornich
vy$etiovacich metod v diagnostice jaternich chorob.
Zvlastni vyznam ma biopsie jater pro ¢asnou diagnostiku tzv. Zdarské choroby
‘koni i dal§i vyzkum jeji pathogenese.

Povazuji za svou milou povinnost podékovati pri této prilezitosti s. prof. Dr.
K. Sobrovi, pfednostovi I. interni kliniky VF v Brné, za cenné rady pii zpraco-
vavani tohoto tématu.
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MHTPpaBUTANILHAA NYHKIUA (GUONCUA) NeYeHHM y JIoWAJen ¢ TOYMKH 3PeHUs
KJIMHUYECKON MUATHOCTUKM

Hacrosauwas pabora nocesieHa BO3MOXKHOCTH NTPUMEHEHUA MHTPABUTAJbHOM IMYHK-
1 (Guorcuu) AT AMATHOCTMIUIMPOBAHMS TeraTadbHbIX HAPYILIEHMI y Jsolajeit.

ABTOp OMUCBIBAET CODCTBEHHVIO MOJAMMUKALMIO yUIJbl, TPUMEHAEMON IJIA MYyHK-
AU 1py 6UorcHUu meyveHu, pabodymnii MeToj 1t BIUAHWE TIVHKIIMM Ha COCTOSHME 30POBbA
KMBOTHOTO.

Buonena no cux nop 6wiia nposeneHa 235 pa3 v 139 jourazeit M moJioXKUTENbHBIE
pe3yabpTaTbl B [MOJAVYEHUM obpasia meycHyu ObLIIM JOCTHUTHYTBHI y 126 nowanei, T. e.
B 90,7 % caydaeg.

ABTOp paccMaTpuBaerT BOMPOC OTPUIATENbHBIX TIOCJHEACTBMIA M MX IIPUYUH B
CBA3M C BO3PACTOM, TTOJIOM, AHATOMUYECKUMU WMJIM I1ATO-(PU3UOJOIMYECKUMU YCIOBUAMHK
JKMUBOTHOTO, 4 TAK7K€ B CBA3M C TEXHHUKOI IPOBEIEHUA MYHKLMH.

VHTpaBuTalbHAA MNYHKIIMA [1EYCHM. [IPOU3BEJEHHAA NPU COOJIOIEHUM BCEX YCJO-
BHI XMPYPIrU4eCKOro BMENIaTeNbCTBa, HE MPEACTABIAET OMACHOCTU AJIsl COCTOAHMA 370-
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POBbA KMBOTHOrO, KakK I0Ka3alil reMaToJoruyecKue 11 rMeToJIOrMUecKiue HadIIOAeHN 1
HaJi MCCIECAOBAHHBIMM JOILNAABMM TEePe;l TIPOBCACHUEeM TVHKIIMN M TIOCNE Hee.

VI3MeHeHHMA, BO3HMKAIOULIC B pe3vibTaTe OMOMCHNM B ICYEHM 11 B JIETKHX, MOXKHO
B 05LLI€M ONpeneJIUTE KaK HC3HAHHTCALHBIC M EerkKo BOCCTAHABIMBAIOIIMECH. I[axce o-
BTOpeHHe INIYHKUMH He ABJAETCHA OIMACHLIM 1.1 COCTOFHUS 3J0POBLSI ?XMBOTHOTO.

Buoncua nedyeHy peKOMeHyeTcHd B KauCCTBE NOAXOISIEero MeToja MnpH THCTOJOo-
rHYEeCKOM MCCJIEA0BAHHMM TATOJOTHHCCKMX ABTEHUIT B TKaHdil II€YCHM y NpM McclaeaoBa-
HHM AMHAMHKM OGOJIE3HEHHOTO Mpoiecca, NOCKOJbKY oH nveerT andpy3HbIil XapakTep.
IIpyMeHeHne 3TOr0 MeToAa OCODCHHO BAXHO /JIA CPABHUTEALHOI MpoBepKu JjaGopaTop-
HBIX METOAOB MCCJEAOBAHUWA IIPM Juartose adoseBanmii Tiedenin.

Buoncus mneyeHu mMeer TAKMKC 0coloe 3HAYEHUC 1151 CBOCBPCMCHHOTO JIMAarHo3a
Tak Ha3. JKAAPCKOM BOJe3HM Jomaneii 1 s JadbHeHNIero N3vUeHiia ee raTtoreHesa.

Intravital Punction (Biopsy) of Horse Liver for Clinical Diagnosis

The present work deals with the possibility of performing intravital punction
(biopsy) of liver to diagnose horse hepatic diseases.

The author describes his own modification of the needle used to perform
biopsy of liver, the method of carrying out the punction and the influence the in-
tervention has upon the animal’s health.

Until now biopsy has been performed in 235 cases with 139 horses and positive
results in obtaining a sample of liver have been achieved with 126 horses, i. e. in
90.7 p. c. of all cases.

The author then discusses the problem of negative after-e{fects and their causes
in connection with age. sex, anatomic and patho-physiologic conditions of the in-
vestigated animal and with the technique of performance.

Intravital punctio"l of liver carried out under all conditions required for sur-
gical intervention, presents no danger for the aimal’s state of health, as has been
confirmed by haematological and histological investigation of horses before and
after the punction had been done.

Changes provoked by biopsy in liver and lungs can be, in general, qualified
as slight and easily repairing. Even repeated punction bears no danger for the health
of the animal.

Biopsy of the liver is recommended as a suitable method of histological inve-
stigation of pathological states of the liver tissue. It is also recommended to investi-
gate the dynamics of the evil process if characterized by diffusion.

The application of the method is especially important for cross-controlling la-
boratory methods of investigation when diagnosing liver diseascs.

The method also enables early diagnosis in cases of so called Zdar horse disease
and can be very useful for studying its pathogenesis.

Podepsano k tisku dne 21. kvétna 1958
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CSAZV

S REES

Socialistickd véda pomédh4d socialistické praxi

Protokol z porady o micurinské agrobiologii

Ve Véstniku Ceskoslovenské akademie zemédélskych véd — éislo
7—8 vyjde protokol ze zavazné porady o micurinské agrobiologii, ve
kterém budou publikovana Cetna zavazna védecka sdéleni, tykajici se
zejména individualniho vyvoje organismi, kfizeni rostlin a zivocichu
a nékterych stézejnich otazek travopolni soustavy zemédélstvi.

Odborna zemédélska vefejnost jisté se zdjmem pfijme studii pfed-
sedy CSAZV akademika A. Klecky: ,Né&které zdkladni otdzky micu-
rinské agrobiologie“, dale vytah z referdtu profesora V. N. Stoletova,
naméstka ministra vysokych §kol SSSR: ,O rychlosti biologickych
pfemén” a déle védeckd sdéleni o ,Produkéni schopnosti nasich ple-
men v priznivych podminkach prostiedi®, ,Vysledky Setfeni typu &er-
venostrakatého skotu“, ., Vysledky meziplemenného ktizeni v CSR,
,Pokusy o vegetativni hybridisaci salmonel, brucel a B. anthracis”,
,K soucasnému stavu otdzky nepohlavni hybridisace Zivo¢ichii“ a dalsi
vytahy z pfednesenych referatt a diskusnich pFispévki.

Uvedeny protokol vam poslouzi k ziskani pfehledu o sméru zemé-
délského vyzkumu a stane se jisté cennym pomocnikem pro vasi dalsi
odbornou praci. Zadame viechny naSe &tenafe, aby na néj laskavé
upozornili své spolupracovniky. Cena protokolu je K¢&s 16,—.

Objednavky zasilejte na adresu
Ceskoslovenskid akademie zemé&d&lskych véd

propagaé¢ni oddéleni vydavatelstvi

Slezska 7, Praha XII J

Sbornik CSAZV - Veterindrni medicina vyddva Ceskoslovenskd akademie zemé&délskych
véd. Uverejnuje studie, rozbory a veédeckd pojedndni o vyreSenych tukolech vyzkumu
v oboru veterindrni mediciny. — Vychézi mésiéné. — Celoro¢ni predplatné 120 Kés. —
Redakce Praha 12, Slezské4 7, telefon 577-51, 575-41. — RozSifuje PoStovni novinovéa sluzba.
Objednévky prijimé kaZdy poStovni Gfad i doruCovatel. — Vytiskl MIR, novinafské z&-

vody, n. p., zdvod 2, provozovna 22, Legerova 22} Praha 2. A-12353
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NEKTERE VYZNAMNEJSI PRACE
V PRISTIM CISLE SBORNIKU

VETERINARNI MEDICINA

J. Cernd — L. Cerny: O vyskytu rgh a zdiezit v jatrech prasat. — J.
Marcin: Studie o kolovanie a dékazu viru infekénej obrny veprov v sval-
stvu, krvi a perifernom mnervstvu. — B. Dyml: Pokus o serologicky pri-
kaz memoci Newcastelské pFi klinické infekéni obrné prasat. — K. Hru$-
ka: Novy zpiisob ochranného oclkovdni a profylaxe proti bakteridlnim
infekcim: Fermentace a hydrolysa bakterii éervenky vepid. — J. Mel-
¢icky: Alergie a jeji lieCebné ovlivnenie pri tuberkuloze u hovddzieho
dobytka Specifickym ferment-antigénem - FTA. — K. Boda: Studium nie-
ktorych N-metabolitov v krvi roZného statku: I. Modovina.

CO JE UVEREJNENO
V OSTATNICH SBORNICICH C. 6

Rostlinnd vyroba & 6—7 (Pudoznalecké éislo) — Ing. Jaroslav Hasl-
bach: Stanoveni bodu vadnuti rostlin na nékterych ptidnich typech. —
Lubomir Pavel: Rentgenografickd identifikace ptidnich jflovych mineralt
pfi uZiti és. mikrostrukturalniho rentgenu MIKROMETA. — Dr. Stani-
slav Najmr: Soustava tfidéni organické pidni hmoty.

Zivo&isna vyroba — InZ%. M. Skoé¢ik: Metoda vypoéttt ¢istého diichodu,
intenzity, ukazatele produktivity a koeficient rentability v chovu slepic
ve vybézich, klecich a na hluboké podestylce. — Dr. J. Spinka: Sledovani
vlivu odstupfiovanych davek vitaminu D. na kohouty a slepice v dobé
rustu, zvlasté s ohledem na tvorbu kostry, svalstva a pohlavni vyvoj. —

InZ. K. Marcinka — L. Landau: Pouzitie vitaminu E ako stabilizatoru
vitaminu A pri vyzive hrabavej hydiny. — InZ. R. Kalina: K¥iZeni kach-
ny pekinské s kachnou piZmovou. — InZ. V. Peter: Vl1iv doby zapocdetia

krmenia na vstrebavanie Zltkového va¢ku a na vahové prirustky kuréiat.

Zemédélska ekonomika — InZz. Ferdinand Stoc¢es: Postaveni Ceskoslo-
venska v trovni spotifeby a vyroby zemédélskych vyrobku ve srovnani
s kapitalistickymi zemémi. — InZ. Jaroslav Pié¢: Studie o rozSifené re-
produkei v JZD. — Inz. J. Kozdk — K. Cermék: Ziskani dat o hospodaf-
ském zvifectvu vybérovym zpusobem. — V. Gavrilov: Zku$enosti z vé-
deckého zkoumani souéasného rozmisténi a specializace zemédélské
vyroby v oblasti.

Lesnictvi — Miroslav Vyskot: Srovnani pozitivniho a negativniho vy-
béru v technice péstovani lesti. — Inz. Jaromir Mélek: Prirozené rozsifeni
smrktt na Ceskomoravské vysoé¢ing — In% Vladimir Zakopal: Stav kii-
voklatskych holin a vyznam brezin pro jejich mikroklima. — InZ. Ctibor
Zaruba: K otazce vyhodnoceni produkénich ztrat, vznikajicich odlesné-
nim prisekd pro elektrovody.

Historie a musejnictvi & 2 — Dr. Frantifek Lom: Travopolni hospoda-
feni v XIX. stoleti v Cechdch. — J. Stieskova: Bibliografie éeskosloven-
skych déjin zemédélstvi a lesnictvi za rok 1957.




