3. Standardowe parametry
fizjologiczne

® Temperatura (mierzona w odbycie)

Bydto: 38,0-39,0°C
Ciele do 6 miesiecy: 38,0—39,5°C
Ciele powyzej 6 miesiecy: 38,5-39,5°C

Temperatura fizjologiczna zalezy od pory dnia, odzywiania, warun-
kow srodowiskowych oraz rasy. Wzrost temperatury jest czesto pierw-
szym, dajacym sie uchwyci¢ objawem rozpoczynajacej sie choroby (np.
odoskrzelowe zapalenie ptuc), dlatego u cielat oraz mlodego bydta w kry-
tycznych okresach (np. po wprowadzeniu do obory nowej grupy) po-
winno si¢ prowadzi¢ rutynowe pomiary. U dorostych zwierzat goraczke,
spowodowang zwykle bakteriemig, sepsa, toksemig albo wiremig, mozna
podzieli¢ na trzy przedzialy:

- lekka: 39,0-40,0°C;

- $rednia: 40,0-41,0°C;

- wysoka: ponad 41,0°C.

® Puls
Bydto: 60-80 uderzeri/min
Ciele do 6 miesiecy: 70-90 uderzeri/min
Ciele powyzej 6 miesiecy: 90-110 uderzeri/min

Puls bada¢ mozna palpacyjnie na gltowie, koriczynach oraz ogonie:

- a. facialis (przy kranialnym brzegu m. masseter i nie w incisura
vasorum) u bydla najlepsza do wyczucia;

- a. femoralis (potozona w kanale udowym) u cielat i matych prze-
ZUwaczy;

- a. coccygea mediana (w obszarze korzenia ogona).

Czestotliwos¢ pulsu zmienia sie pod wplywem czynnikéw zaréwno
fizjologicznych, jak i patologicznych (zob. czes¢ I, tab. 3.1). Ocena pul-
su (czestotliwos¢, sita, rytm, jakos¢ pulsu, jak réwniez stan wypelnienia
i napiecia tetnic) nie ma u bydla duzego znaczenia; najwazniejsze dla oce-
ny ukfadu krazenia sa osluchiwanie serca, zabarwienie bton $§luzowych
i rysunek naczyn twardéwkowych.



440 IV. Bydito

® (Oddychanie
Bydto: 25-35 oddechow/min
Cielg: 3045 oddechdw/min

Przezuwacze reprezentujg tzw. brzuszny typ oddechowy. Oddech jest
zawsze uzalezniony od sytuacji i podlega wptywowi takich czynnikéw,
jak strach, stres, wiek, cigza, jak réwniez temperatura panujaca w obo-
rze i na zewnatrz. Czestotliwos¢ oddechdw najlepiej oceni¢, ogladajac
zwierze od tylu pod katem i liczac unoszenie oraz opadanie bocznych
$cian brzucha. Oprocz czestotliwosci oddechu ocenia sig takze jego rytm
(regularnos¢), jakos¢ (ewentualnie poglebiony) i ewentualne szmery
oddechowe. Zaréwno u bydta, jak i malych przezuwaczy wystepuje fiz-
jologicznie oddechowy szmer naczyniowy (przediuzone swiszczenie),
nieco bardziej nasilony u cielat i malych przezuwaczy. Do szmeréw od-
dechowych zaliczamy:

- trzeszczenie (crackles): szmer dajacy sie stysze¢, kiedy powietrze

podczas wdechu naplywa do zamknietych uprzednio oskrzeli;

- S$wiszczenie (wheezes): dzwieczny odglos styszalny w zwezeniach
drég oddechowych;

- oddech tchawiczy: odpowiada szmerowi krtaniowo-tchawicowe-
mu (styszalnemu nad tchawica); w przypadku wystapienia zagesz-
czenia tkanki plucnej w wentralnym obszarze pola plucnego, naj-
czesciej z czystym, horyzontalnie przebiegajacym odgraniczeniem
w kierunku dorsalnym.

Tabela 3.1. Interpretacja zmierzonej czestotliwosci oddechu

Czestotliwos¢ Fizjologiczna Patologiczna
oddechu
Podwyzszona ® Podniecenieiruch ® Bile
(tachypnoé) ® Nasilona przemiana materii, ® Zaburzenia funkji ptuc (pneumo-
ciaza, zaawansowana laktacja niae, obrzek), stenozy

® Wysoka temperatura otoczenia | ® Obwodowe zaburzenia uktadu
krazenia, anemia, niewydolnos¢

serca
Obnizona ® Postepujacy wiek ® Schorzenia mézqu
(bradypnoé) ® Przyrost wielkosci ciata ® Podanie alkaloidéw

® Agonia
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Tabela 3.2. Ocena zaburzer oddechowych

Dusznos¢/ zabu- Wdechowe Wydechowe
rzenie oddychania
(dyspnoé)
Niewielkie ® Przedtuzony wdech ® Przedtuzony wydech
Sredniego stopnia ® Zapadanie przestrzeni ® \Wspétpraca ttoczni
miedzyzebrowych brzusznej
® (ddech przez nozdrza
Inaczne ® Ruchy wdechowe ® Pompujace oddychanie
® Wyprostowana gtowa i szyja brzuszne
® Zapadanie odbytu do miednicy
podczas wdechu

Duszno$¢ wdechowa (o charakterze klatkowym) pojawia si¢ na po-
czatku zapalenia pluc i w przypadku zwezen w drogach oddechowych
poza klatka piersiowa. Duszno$¢ wydechowa (o charakterze brzusznym
wskutek zwigkszonego zaangazowania muskulatury brzucha) wskazu-
je na zmniejszona retrakcje elastyczna pluc (rozedma pluc). Dusznosé
mieszana powstaje czgsto w przypadku odoskrzelowego zapalenia pluc.
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Rycina 3.1. Granice ptuc u bydfa.

® Granice ptuc (ryc. 3.1)

W przeciwienstwie do koni, Swinl i zwierzat miesozernych opukiwanie ptuc u bydta
nie nastepuje w trzech ptaszczyznach. Granice pola ptucnego klatki piersiowej
przedstawiaja sie nastepujaco:

— dogrzbietowo (dorsalnie): brzeg m. longissimus dorsi;

— dogtowowo (kranialnie): migsnie ramienia;

— doogonowo (kaudalnie): przedostatnia (11.) przestrzen miedzyzebrowa;

stamtad pfaskim fukiem do wyrostka tokciowego.
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U bydta wystepuja pola ptucne preskapularne i klatkowe. Preskapu-
larne pole ptucne ma z punktu widzenia badania klinicznego znaczenie
podrzedne; lezy kranialnie wzgledem mieéni ramienia i ciagnie si¢ od sta-
wu ramieniowego do okolo polowy wysokosci fopatki. W zaleznosci od
stanu odzywienia albo umie$nienia zwierzecia ma ono 2-5 palcéw szero-
ko$ci. Takze klatkowe pole plucne z uwagi na malg liczbe zeber u bydta
(13 zeber podobnie jak u psa i kota; kon ma 18 Zeber) oraz zwigzane
z tym strome ustawienie przepony jest relatywnie mate. Podczas opuki-
wania ptuc (polaczonego zawsze z opukiwaniem watroby — wiaze sie ze
znacznym wytlumieniem!) nalezy zawsze ustali¢ rozleglo$¢ opukiwanego
pola plucnego, jak réwniez obszaréw wyttumien. Opukiwanie odbywa sie
zawsze w strone prawa (poniewaz z lewej znajduje sie zwacz), z kierunku
dorsalnego do wentralnego, wzdluz przestrzeni migdzyzebrowych, meto-
da palec—palec (zwlaszcza u cielat i malych przezuwaczy) albo za pomoca
mloteczka i plesymetru. Opukiwanie palec—palec ma te zalete, Ze jest za-
wsze dostepne, a dodatkowo mozna réwniez wyczu¢ réznice w wywola-
nych wibracjach. Ocena opukiwanego pola plucnego:

- powiekszone: wskazuje na rozedme pluc (polaczong najczesciej

z dusznoscig wydechowa);

- pomniejszone: w przypadku podwyzszonego ci$nienia w jamie
brzusznej z tzw. postawieniem przepony (np. przeladowanie zwa-
cza, tympania, zaawansowana cigza).

Ton fizjologiczny jest jasny i glosny; réznice wystepuja w przypadku

silnego wypelnienia Zwacza oraz w ciazy.

Rozréznia si¢ nastepujace rodzaje tonow:

- jasny i glosny: normalna ilo§¢ powietrza w tkankach; opukiwanie
pluc;

- nadmiernie glo$ny: obecna nadmierna ilo$¢ powietrza;

- pudelkowaty: bardziej niz nadmiernie glo$ny (pukanie w puste
pudetko);

- relatywnie stlumiony: ,,skrécony”; mniej powietrza;

- caltkowicie sttumiony: brak powietrza; tkanka miesniowa.

® Badanie jamy brzusznej
Adspekgja: fizjologiczne wybrzuszenie
Palpacja: napiecie $cian brzucha (niepodwyzszone)
zawarto$¢ przedniego zotadka (zwarta konsystencja)
Opukiwanie:  sprawdzenie warstwowosci (z kierunku dorsalnego do
wentralnego: dZzwiek nadmiernie gtosny — jasny i gtosny — sttumiony)
Ostuchiwanie: ~ zwacz (lewy dét gtodowy; 23 silne, wybiegajace kontrakgje
W ciggu 2 minut); u cielat badanie przez ostuchiwanie z kotysaniem
iz opukiwaniem
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® Puncta maxima odgtoséw sercowych:

(PMZ — przestrzen migdzyzebrowa)

Zastawka ptucna: 3.PMZ, po lewej

Zastawka aortalna: 4. PMZ, po lewej (gteboko pod spodem)
Zastawka mitralna: 5. PMZ, po lewej

Zastawka tréjdzielna: 4.PMZ, po prawe

Przy ostuchiwaniu serca warto zapamieta¢ sobie akronim CIROO,

zeby pamietac o zwrdceniu uwagi na nastepujace parametry:

Czestotliwos¢ (liczba uderzen na minute);

Intensywno$¢ (sifa tonow serca);

Rytm (regularnos$c¢);

Odstepy miedzy uderzeniami;

Odgtlosy dodatkowe (np. odglosy wewnatrz- albo zewnatrzsercowe,
przewodzone odglosy obce).

Bicie serca jest wyczuwalne po lewej stronie klatki piersiowej, pole

opukiwania u bydia ma wielko$¢ powierzchni dfoni, a u cielat i matych
przezuwaczy — szerokos$¢ 2-3 palcow.

Literatura i odnosniki do stron internetowych
Zob. zalacznik cz¢§¢ IV: rozdz. 10.



