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W prowadzonych przez nas badaniach patogenezy ostrej martwicy
trzustki powstata konieczno$¢ uzyskania duzej ilosci jatowego soku trzust-
kowego od tego samego psa. Opisane w pisSmiennictwie metody wytwa-
rzania przetoki trzustkowej (1, 2) okazaly sie dla tych celow mato sku-
teczne. Najlepsza i najczesciej uzywana metoda Pawlowa zawodzi nie-
jednokrotnie. Wobec powyzszego opracowalismy wiasny sposob wytwa-
rzania zewnetrznej przetoki trzustkowej, ktéra pozwala na otrzymywa-
nie 200—600 ml soku dziennie przez kilka tygodni, bez nadmiernego
wyniszczenia psa. Jest to modyfikacja sposobu Pawlowa. Opracowujac
sposob wytwarzania przetoki braliSmy pod uwage, ze otrzymywany sok
trzustkowy magt stykac sie ze Sluzdéwka dwunastnicy i ulega¢ aktywacji
pod wptywem enterokinazy (2). ZapobiegaliSmy temu cewnikujgc przewod
trzustkowy, dzieki czemu sok sptywatl do naczynia bez zetkniecia z blong
$luzowa dwunastnicy.

WYKONANIE ZABIEGU

W uspieniu eunarkonem, otwierano jame brzuszng cieciem od wyrostka mieczy-
kowatego do pepka. Wytaniano dwunastnice -wraz z trzustka. Odnajdywano miejsce
ujScia przewodu trzustkowego wiekszego (d. Santorinus) do dwunastnicy. Znajdo-
wato sie ono zazwyczaj w okolicy drugiej ,,arkady naczyniowej” liczac od miejsca,
w ktérym wyrostek hakowy trzustki przechodzi w glowe i faczy sie z dwunstnica
(ryc. 1). Nastepnie na odcinku 05 cm w obydwu kierunkach odpreparowywano
trzustke od dwunastnicy w odlegtosci 1 ¢cm od miejsca ujscia przewodu. Uzyski-
wano w ten sposéb miedzy dwunastnica a trzustkg dwa ,,okienka” tj. przestrzenie,
w ktorych odpreparowano trzustke od Sciany dwunastnicy (ryc. 1), miedzy ktérymi
znajdowat sie 2 cm odcinek dwunastnicy z ujsciem przewodu trzustkowego. W tym
obszarze w samym $rodku pozostawato jedno nie przeciete naczynie, ktore zapew-
niato dobre unaczynienie okolicy ujscia przewodu trzustkowego do dwunastnicy.
Opisany odcinek odcinano od reszty dwunastnicy i wyprowadzano na zewnatrz
przez otwér w powtokach brzusznych, nieco w prawo od linii ciecia operacyjnego
i ponizej tuku zebrowego. Dwunastnice, ktorej cigglos¢ przywrdcono zespoleniem
koniec do Kkorica, umocowywano dwoma szwami do powlok. Rane operacyjng zaszy-
wano warstwowo. Wyprowadzano na zewnatrz odcinek dwunastnicy przecinano na
brzegu przeciwkrezkowym i po rozprostowaniu przyszywano do tkanki podskdrnej
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(ryc. 2). Nastepnie podawano psom atropine przez okres 5 dni, co hamowato catkowi-
cie wydzielanie soku i pozwalato na szybsze zrosniecie sie wytonionego odcinka z po-
wiokami.

Sok zbierano cewnikujgc przewod trzustkowy przez brodawke widoczng w wy-
fonionym odcinku dwunastnicy, dokonywano tego za pomocg cienkiego drenu polie-
tylenowego. Drugi koniec drenu umieszczano w jatowej butelce zawierajacej roz-
twor mertiolatu.

Wycinajagc duzy odcinek dwunastnicy wraz z ujéciem przewodu nie
uszkadzano mechanizmu zwieracza i zazwyczaj czynno$¢ jego po operacji
byta utrzymana. W ten sposéb pies nie tracit na zewnatrz soku w okresach
miedzy pobieraniem. Sok trzustkowy potrzebny psu do trawienia prze-
dostawat sie do dwunastnicy przez przewod trzustkowy mniejszy (d. Wir-
sungianus). Psy, ktorym jednocze$nie podwigzywaliSmy mniejszy przewod
trzustkowy czuty sie Zle, miaty biegunke, stolce tluszczowe i padaty
w ciggu kilkunastu dni. Nieodzownym warunkiem ditugotrwatego utrzy-
mania dobrze funkcjonujacej przetoki bylo obfite odzywianie psa, wysoko-
biatkowym pokarmem, uzupetnianie niedoboréw ptynu i elektrolitow oraz
zapobieganie zakazeniom.

Wytwarzajac przetoke w podany powyzej sposéb unika sie ciezkich
zaburzen elektrolitowych, ktére sg nastepstwem statego wyciekania soku.
Pozwala to na utrzymanie czynnej przetoki u psa z bardzo dobrym stanem
0ogollnym przez kilka miesiecy.

A. Muxanbckun, B. OnblueBcku, B. POBUHCKK

Crocob BbINMONHEHNA OJTENBHOIO HAPYXHOIO TNMAHKPEATUYECKOIO
CBULWA Y COBAKU

CopeprkaHue

ABTOpbI ONWCLIBAOT METOAMKY BbIMOHEHNSI MAaHKPeaTWYecKoro ceuwa Yy cobaku. IToT
cnocob sBnseTcA Moaudukaumeli NaBnoBckoro Metoga. O6pasys CBULLY BbilLieyKasaHHbIM Cro-
CO6OM M36eraemM TSHKENbIX 3MEKTPOIMTUYECKUX PACCTPOICTB, KOTOPbLIE ABSKOTCS NOCNEACTBMEM
NOCTOSIHHOTO BbIAENEHWSI COKa. JTO MO3BONSET yaepXKaTb PYHKLMOHMPOBaHME CBMLLA Y COBaKM,
C OYeHb XOPOLUMM OBLUMM COCTOSIHWEM, B TeYeHME HECKONbKUX MeCALEB.
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METHOD OF THE PERFORMANCE OF CHRONIC EXTERNAL PANCREATIC
FISTULA IN DOGS

Summary

Method of performance of the pancreatic fistula in dogs was described. The
described manner is a modification of Pavlov's method. Performance of the fistula
by this allows to avoid severe electrolytes disturbances, which are the sequela of
continuous pancreatic juice loss. Owing to this adventage it is possible to maintain
the active fistula in a dog during several months, at which dog’s condition remains
good.
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