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Η ΚΑΙΣΑΡΙΚΗ ΤΟΜΗ ΕΙΣ ΤΑ ΜΗΡΥΚΑΣΤΙΚΑ 

*Υπο 

Γ Ε Ω Ρ Γ Ι Ο Υ Σ Τ Ρ Ο Υ Λ Ι Ο Υ 

Κτηνιάτρου 

Κατά την τριετή έξάσκησιν της Κτηνιατρικής εν τη περιοχή Λαρίσης 

μας εδόθη ή ευκαιρία να άντιμετωπίσωμεν πολλάκις σοβαρας δυστοκίας 

αγελάδων και να καταφΰγωμεν επανειλημμένως δια την θεραπείαν αυτών 

εις την Καισαρικήν τομήν εν συνεργασία μετά των συναδέλφων Π. Δεμερτζή 

και Στυλ. Καράτζιου. f 

Tò θέμα της εφαρμογής της Καισαρικής τομής, ως μέσου θεραπείας 

των δυστοκιών, τυγχάνει βεβαίως γνωστόν εν τη τεχνική του εις τους συνα­

δέλφους και δια τοΰτο δεν επιθυμοϋμεν να επαναλάβωμεν γνωστά εκ της 

Χειρουργικής ζητήματα, καθ·' δτι και οι συνάδελφοι κ. κ. Ταρλατζής και 

Πανέτσας ήσχολήθησαν επ ' αύτοΰ εν έκτάσει προ εξαετίας από των στηλών 

του Δελτίου. 

Θα άναφέρωμεν συντόμως εν αρχή τάς επιχειρηθείσας ύ φ ' ημών τεσ­

σάρας περιπτώσεις επί αγελάδων και μίαν επί αΐγός, και εν συνεχεία θέλο-

μεν εκθέσει τας παρατηρήσεις μας καΐ τα πορίσματα, εις τα όποια κατελή-

ξαμεν, δσον άφορα τήν έφαρμοζομένην τεχνικήν εν τη πράξει και τας δυσ­

χέρειας, αΐτινες συναντώνται εν αυτή. 

Π ε ρ ί π τ ω σ ί ς π ρ ώ τ η . Ε π ρ ό κ ε ι τ ο περί πρωτοτόκου άγελάδος, εγχώ­

ριας φυλής, μικρού σχετικώς αναστήματος, ηλικίας 2 '/a ετών, του κτηνο­

τρόφου Ι. Κ. εκ του χωρίου Ζοοοδόχος ΙΙηγή Φαρσάλων κατά μήνα \Δπρί-

λιον 1957. 

Έκλήθημεν Κ) ώρας μετά τήν ρήξιν τών εμβρυϊκών σάκκων και τήν 

εκχυσιν τών υγρών. Ευρομεν το ζώον καταπεπονημένον, με ασθενείς άραιας 

ώδίνας και εξησθενημένην καρδιακήν λειτουργίαν : καρδιακοί παλμοί 110, 

σφυγμός ασθενέστατος και μόλις αισθητός. Γεννητική οδός ολίγον ξηρά, 

άλλα εις καλήν κατάστασιν, παρά τήν προηγουμένην επέμβασιν εμπειρικών 

τοΰ χωρίου. Διαστολή τραχήλου καλή, πλην δμως ή λεκάνη υπερβολικά 

στενή και το έ'μβρυον δυσαναλύγως μεγαλόσωμεν, εν ζωή εισέτι, εφέρετο με 

κανονικήν προβολήν, σχήμα και 9-έσιν, άλλα εΐσήρχετο εις τήν λεκάνην, ένεκα 

της στενότητός της, μόνον δια τών δυο εμπρόσθιων ποδών εξικνουμένων 

μέχρι τοΰ αντιβραχίου των. 
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Λόγω τοΰ μεγαλυτέρου κίνδυνου, τον οποίον θα συνεπήγετο δια την 

τίκτουσαν ή εμβρυοτομή, ένεκα της υπερβολικής στενότητος της λεκάνης και 

τοϋ μεγάλοι' μεγέθους του εμβρύου, άπεφααίσαμεν εγκαίρως την εκτέλεσιν 

Καισαρικής τομής, ώς της πλέον ενδεδειγμένης λύσεως και δια της οποίας 

διεσώζετο και ο μόσχος. 

Δια την νάρκωσιν, ώς εκ της προηγουμένης κακής γενικής καταστά­

σεως τοϋ κυκλοφοριακού συστήματος, εχρησιμοποιήσαμεν μόνον την Νοβο-

καΐ'νην δια ραχιαναισθησίαν (20 κ. εκ. διαλύματος 1 °/0) και τοπικήν τοιαΰτην. 

Έπετΰχαμεν ϊκανοποιητικήν άναισθησίαν και το ζώον κ α θ ' δλην την 

διάρκειαν της εγχειρήσεως, ήτις διήρκεσε περί την μίαν και ήμίσειαν ωραν, 

δεν έδειξε σημεία άντιδράσεοος, λόγω κακής ναρκ(όσεως. 

Προέβημεν επανειλημμένως εις τόνωσιν τοϋ κυκλοφοριακού συστήματος 

κατά την διάρκειαν της εγχειρήσεως λόγιο της εξ αρχής κακής καταστάσεως 

τής καρδίας. 

Δια τήν λαπαρατομήν επροτιμήσαμεν το δεξιόν κενεώνα, άρχίσαντες την 

τομήν εκ τής μυίόδους χορδής και εκ σημείου αυτής απέχοντος περί τα 10 

εκ. από τής εξω λαγονίου γο^νίας και ολίγον τι έμπροσθεν αυτής, με κατεΰ-

θυνσιν προς τα κάτω και εμπρός μέχρι τής προεπιγονατιδικής πτυχής, εις 

συνολικόν μήκος τομής περί τα 30 έ'ως 35 εκ. 

Κατά τήν διάνοιξιν τής περιτοναϊκής κοιλότητος συνηντήσαμεν ποσό-

τητά τίνα (περί το εν λίτρον) δρρώδους ελαφρώς αιματηρού διιδρωματικοϋ 

ύγροϋ, ένεκα κακής κυκλοφορίας τοΰ αίματος εις τα κοιλιακά όργανα και 

παρατεταμένης κατακλίσεοος. 

Δυσχέρειάν τίνα συνηντήσαμεν κατά τήν έ'λξιν τοΰ κυοφοροϋντος κέρα­

τος έκτος τής κοιλιακής κοιλότητος, ώς εκ τής προβολής κατά τήν χώραν 

τομής ελίκων τοϋ λεπτοϋ εντέρου. Ή ν α γ κ ά σ θ η μ ε ν δε ώς εκ τούτου να χρη-

σιμοποιήσωμεν άπεστειρωμένην όθόνην, εβρεγμένην δια χλιαροΰ διαλύματος 

φυσιολογικού όρροΰ, προς περιτυλιξιν και συγκράτησιν εντερικών τινών ελί­

κων εις τήν μίαν πλευραν τοϋ εγχειρητικοϋ πεδίου, μέχρις ανελκύσεως τής 

μήτρας εκ τοϋ βάθους και δημιουργίας κενοΰ κάτωθεν αυτής. 

Έλάβομεν όλα τα ενδεικνυόμενα κατά τάς χειρουργικάς επεμβάσεις μέ­

τρα προς αποφυγήν μολΰνσεων και ήδυνήθημεν ούτω να τηρήσωμεν κατά 

το δυνατόν εις το περιβάλλον τοΰ σταΰλου, δπου επενέβημεν, τους στοιχειώ­

δεις δρους τής άσηψίας και αντισηψίας, με τήν βοήθειαν τών οποίων καί τήν 

χρησιμοποίησιν τών αντιβιοτικών, τόσον κατά τήν επέμβασιν δσον και μετεγ-

χειρητικώς, δύναται να αναμένη τις εΰνοίκήν έ'κβασιν μιας εγκαίρως εκτε­

λεσθείσης Καισαρικής τομής. Ε ν τ ό ς τής μήτρας και τής περιτοναϊκής κοι-

λότητος άπεθέσαμεν ανά εν ύπόθετον χρυσομυκίνης. 

Έ γ έ ν ε τ ο ραφή τής μήτρας κατά τήν μέθοδον L e m b e r t δια ζωικής 

κλωστής ( C a t g u t ) και δια μετάξης χωριστή ραφή τών μυϊκών στιβάδων ώς 
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και τοΰ δέρματος. Έ π ι τών μυϊκών στιβάδων έθέσαμεν κόνιν πενικιλλίνης, 

στρεπτομυκίνης και σουλφοναμιδών. 

Το ζώον ενεφάνισε πυρετικήν άντίδρασιν κατά τάς πρώτας ημέρας της 

έγχειρήσεως καί προς αποφυγήν επιπλοκών εκ μολύνσεων έγένετο προλη­

πτική δια πενικιλλίνης καί στρεπτομυκίνης θεραπεία, ώς καί σχετική καρδιο-

τόνωσις. Ή ορεξίς του επανήλθε πλήρως μετά τετραήμερον και xò τραΰμα 

έπουλώθη κατά πρώτον σκοπόν, πλην τοΰ δέρματος της κάτω γωνίας, δπερ 

αφέθη άνευ ραφής προς παροχέτευσιν τών υγρών και δπου παρέμεινε πυορ-

ροοΰν συρίγγιον επί 15]θήμερον. "Ό πλακοΰς, τοΰ οποίου τμήμα μόνον 

άφηρέθη εκ τοΰ τραύματος κατά τήν έξαγωγήν τοΰ μόσχου, προς διευκόλυν-

σιν τής συρραφής τής μήτρας, άφηρέθη μετά τριήμερον δια τών χειρών. 

Ό μόσχος εξήχθη υγιής και επέζησεν. 

Π ε ρ ί π τ ω σ ι ς δ ε υ τ έ ρ α . Ά γελάς πρωτότοκος, φ υ λ ή ; ορφνοφαίου Ε λ ­

βετικής, ηλικίας 27 μηνών, τοΰ Κτηνοτρόφου Λ. Σ. κατοίκου Ό μ ο ς φ ο χ ω -

ρίου Λαρίσης. 

Γεννητική οδός καλώς διευρυσμένη, ή δε λεκάνη στενή εν αλέσει με 

το μέγεθος τοΰ εμβρύου. 'Απεφασίσθη εγκαίρως ή έκτέλεσις καισαρικής 

τομής προς διάσωσιν και τοΰ ζώντος εισέτι μόσχου. Ή κ ο λ ο υ θ ή θ η ή ιδία 

τεχνική καί λοιπαί λεπτομέρειαι ώς καί εις τήν πρώτην περίπτωσιν. 

Ό μόσχος διεσώθη, το δε ύστερον άφηρέθη δια τών χειρών μετά 

τριήμερον. Ή υγεία τής χειρουργηθείσης καί ή γαλακτοπαραγωγή άπεκα-

τεστάθησαν πλήρως μετά Ιδθήμερον. Παρέμεινεν όμως πυορροοΰν συρίγ­

γιον εις τήν κάτω γωνίαν τής τομής, δια τήν πλήρη ϊασιν τοΰ οποίου, 

έχρειάσθη χειρουργική επέμβασις καί πλήρης άπόξεσις τών ινωδών υπερπλα­

σιών αϊτινες είχον άφθόνως σχηματισθή ώς καί άφαίρεσις τών μολυνθέντων 

εκ μετάξης ραμάτων. 

Π ε ρ ί π τ ω σ ι ς τ ρ ί τ η . Ά γ ε λ α ς ηλικίας 12 ετών, φυλής μιγάδος ορφνο­

φαίου, τοΰ Κτηνοτρόφου Ε. Μ. κατοίκου Λαρίσης. 

Επρόκειτο περί πλήρους ΰστεροκήλης καί ύποδορείου κυήσεως εκ τοΰ 

τετάρτου μηνός τής εγκυμοσύνης. 

Ή άγελάς κατά το άναμνηστικον ενεφάνισεν κήλην, συνεπεία κτυπή­

ματος δια τών κεράτων ετέρου ζώου εις τήν φευγαλέαν μοΐραν τοΰ δεξιοί) 

κενεώνος καί πλησίον τής προεπιγονατιδικής χώρας, κατά τον τρίτον μήνα 

τής εγκυμοσύνης. 

Προϊούσης τής κυοφορίας, δια τοΰ εύρυνθέντος προοδευτικώς στομίου 

τής κήλης εξήλθεν το κυοφοροΰν κέρας καί εν συνεχεία ολόκληρος ή μήτρα. 

Σύν τη αυξήσει δε τοΰ βάρους τοΰ περιεχομένου της ελαβεν θέσιν ύποδόρειον 

εις το κατώτερον επικλινές μέρος τής κοιλίας, κρεμάμενη εκ τοΰ κηλικοϋ 

στομίου. Το δέρμα τής κοιλίας άπεκολλήθη εκ τών τοιχωμάτων της κατά 

τήν μεγαλυτέραν έ'κτασιν αυτής λόγω τοΰ επιφορτισθέντος βάρους και το 
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ζώον κατά τον τελευταΐον μήνα της εγκυμοσύνης, οπότε εκλήθημεν προς 

έξέτασίν του, μετά δυσκολίας ϊστατο δρθτον, ένεκα τοϋ τεραστίου ανωμάλου 

δγκου τον όποιον ελάμβανεν ή κοιλία, τό χαμηλότερον σημεΐον της οποίας 

απείχε περί τα 10 εκ. εκ τοϋ εδάφους. 

"Ή θρεπτική κατάστασις τοϋ ζώου ήτο καλή και δεν ενεφάνιζε σοβαράς 

λειτουργικάς διαταραχάς εις το πεπτικόν σύστημα και εις τήν άνάπτυξιν τοϋ 

εμβρύου λόγω της ανωμάλου ταύτης κυήσεως. 

ΣυνεστήίΗ) εις τον κτηνοτρόφον δίαιτα τοϋ ζώου δια συμπεπυκνωμένων 

τροφών και αναμονή προς χειρουργικήν επέμβασιν κατά τήν εναρξιν ώδίνων 

τοκετού προς διάσωσιν και τοϋ μόσχου δστις έ'ζη. Οίίτω και επράξαμεν κατά 

τήν έμφάνισιν τών ώδίνων αΐτινες ήσαν άσθενέσταται. 
e H ραχιαναισθησία, ώς εκ της ιδιαζούσης ταύτης ανωμάλου καταστά­

σεως κυοφορίας, ί?πήρξεν αρκετή δια τήν επέμβασιν. Διενηργήθη τομή τοϋ 

δέρματος αντίστοιχος προς το σημεΐον της κήλης μήκους 3 5 — 4 0 εκ. ίνα δι ' 

αυτής εΐναι δυνατή και ή συρραφή τοϋ κηλικοϋ στομίου. 
c O ορογόνος της μήτρας ήρχετο εις ά'μεσον επαφήν μετά τοϋ υποδορίου 

συνδετικοϋ ΐστοϋ και ήτο ολίγον τι συμπεφορημένος, ά'νευ δμως συμφΰσεων 

ή φλεγμονωδών εξεργασιών. 

Ή μήτρα έφερε ρήγμα μήκους 15 εκ. εις το ΰψος τοϋ κηλικοϋ στο­

μίου. Έ κ τοϋ ρήγματος δε τούτου, το οποίον έφαίνετο ουχί προσφάτως δη-

μιουργηθ-έν, εξήρχετο έγκόλπωμα τοϋ άμνιακοϋ σάκκου τοϋ εμβρύου πλή­

ρους υγροϋ. 

Οι εμβρυϊκοί σάκκοι ευρέθησαν άδιάρηκτοι κατά τήν επέμβασιν και ή 

ποσότης τών υγρών ήτο ηύξημένη. Ό εξαχθείς δμως μόσχος ήτο υγιής και 

κανονικώς ανεπτυγμένος. 

Ή συρραφή τοϋ κηλικοϋ στομίου, διαμέτρου 15—20 εκ., επεχειρήθη 

κατ ' αρχάς δια κλωστής έκ μετάξης. Πλην δμως κατά τήν συνένωσιν και 

συγκράτησιν δι ' αυτής τών χειλέων έπήρχετο ή ρήξις των. Ή ν α γ κ ά σ θ η μ ε ν 

δε ως εκ τούτου τελικώς να χρησιμοποιήσωμεν λινά ράμματα ίκανοϋ πάχους. 

'Εντός της χαινοΰσης εκ της αποκολλήσεως τοϋ δέρματος υποδορίου 

κοιλότητος έγένετο έ'γχυσις διαλύματος αντιβιοτικών και κόνεως σουλφονα-

μιδών, έξωτερικώς δε εφαρμογή ευρείας πιεστικής ζώνης ε φ ' δλου τοϋ μή­

κους τοϋ άπεκολλημένου δέρματος ώς και δημιουργία άντιστομίου εις το 

χαμηλότερον σημεΐον αύτοϋ δια τήν έκκροήν τών συλλεγομένων υγρών καΐ 

εκτέλεσιν άργότερον αντισηπτικών πλύσεων εις τήν κοιλότητα, ήτις ήθελεν 

νιπολειφθή εκ της μή συγκολλήσεως τοϋ δέρματος κατά πρώτον σκοπόν. 

Ή αγωγή αΰτη ήρκεσε δια τήν αποφυγήν ευρύτερων επιπλοκών εκ μο­

λύνσεων. Έ κ τοϋ υστέρου άφηρέθη μικρόν μόνον τμήμα προς διευκόλυνσιν 

ραφής της μήτρας. Ε ν τ ό ς της μήτρας και της περιτοναϊκής κοιλότητος ετέ-
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θ-ησαν ανά εν ύπό^ετον χρυσομυκίνης καί λοιπή επί των τοιχιυμάτων προ-

ληπτική αγωγή ώς εις την πρώτην περίπτωσιν. 

'Από της επομένης της έγχειρήσεως παρετηρήιΗ) έντονος πτ'ρετική άντί-

δρασις και ανορεξία τοΰ ζώου επίμονος, ενδεικτικά σημεία μολύνσεως c i l 

δια πενικιλλίνης δε και στρεπτομυκίνης θ-εραπεία εγένετο επί ΙΟήμερον καί 

κατά το στάδιον της πλήρους ανορεξίας έχορηγήθησαν ορεκτικά καί υδαρείς 

τροφαί δια της φιάλης. Ή άπομάκρυνσις του ύστεροι' εγένετο δια των χει­

ρών μετά τριήμερον. Ή υγεία της άγελάδος καί ή γαλακτοπαραγοογή άπε-

κατεστάθ'ησαν πλήρως μετά 20ήμερον, συνεπεία καθυστερήσεως επουλιόσεως 

μέρους εκ της αρχικώς ύπολειφθ-είσης δερματικής κοιλότητος, ήαις μολυν-

θ·εΐσα άπήτησεν άντισηπτικάς πλύσεις. 

Περίτΐτωσίς τ ε τ ά ρ τ η . ΙΙρωτοτ(5κος φυλής ορφνοφαίου, ηλικίας 2!* 

μηνών, τοΰ κτηνοτρόφου Β. Μ. εκ του χωρίου Πλατυκάμπου Λαρίσης. 

Μόσχος υπερβολικοί) μεγέθους εν ζωή, λεκάνη δε εν αντιθέσει λίαν 

στενή. Προ της επιλογής μεθόδου επεμβάσεως, έζητήθη ή συγκατάθ-εσις τοΰ 

ιδιοκτήτου προς εκτέλεσιν Καισ(ίρικής τομής, ίνα δι"1 αι'τής διασοθ-ή κ<ίί 

ό μόσχος. 

Έπενέβημεν πάραυτα εφαρμύζοντες πάντοτε την αυτήν τακτικήν ώς 

προς τήν νάρκα)σιν, χώραν τομής καί λοιπάς λεπτομέρειας έκτελέσεο.)ς. 

Τύ αποτέλεσμα ήτο πλέον ή εύνοϊκον καί ή άγελας δεν ενεφάνιοεν 

άξιόλογον πΐ'ρετικήν άντίδρασιν καί άνορεξίαν, παρά τάς δυσμενείς συνθ-ή-

κας περιβάλλοντος, υπό τάς οποίας εξετελέσθ-η ή έγχείρησις. 

Αυτή εγένετο εν απογευματινή ώρα νεφελιόδους ημέρας εις σταΰλο\ 

στερουμενον ηλεκτρικού φωτός καί επαρκούς φυσικού φωτισμού. 

Συνεπεία δε καί σχετικής τίνος νευρικότητος, ήτις επικρατεί συνήθ-οος 

εις τον επεμβαίνοντα καί δή υπό τοιαύτας συνθ·ήκας, εις μίαν στιγμήν τής 

επεμβάσεως, και}3 ην έτάμαμεν τον έγκάρσιον κοιλιακον μΰν καί διηνοίξα-

μεν μικράν οπήν εις το περιτόναιον προς περαιτέρω διάνοιξίν του, εθ-ίξαμεν 

δια τής αιχμής τοΰ μαχαιριδίου το τοίχωμα τμήματος ελικος λεπτοϋ εντέρου 

ήτις εφέρετο επικολλημένη τοΰ τοιχώματος του δεξιού λοβοϋ τής μεγάλης 

κοιλίας. Έ κ τής τομής του εντέρου εξήλθε μικρά ποσότης εντερικού περιε­

χομένου, ήτις καί έμόλυνε τήν πέριξ χώραν. Κλείσαντες δια λαβίδος Ρ Ε Α Ν 

το στόμιον τομής, συνεράψαμεν τοϋτο δια ζωικής κλωστής μετά επιμελημέ-

νην άπόμαξιν τής μολυνο'είσης χώρας καί έπίπασιν δια κόνεως πενικιλλίνης 

καί στρεπτομυκίνης. 

Ή ευμενέστατη παρά το ατύχημα τούτο εκβασις τής υγείας τής χει-

ρουργηθείσης άγελάδος δέον ασφαλώς να θεωρηθ'ή ώς έργον τής ευεργετι­

κής δράσεως τών αντιβιοτικών καί τής ΐσχυράς κράσεως τοΰ ζώου. 

"Εχοντες αποκομίσει έκ τής δευτέρας περιπτο'>σεως πικράν πεΐραν, όσον 

άφορα τήν μετεγχειρητικήν έξέλιξιν τοΰ τραύματος, λόγιο τής έμφανίσεοκ 
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δυσιάτων συριγγίων, συνεπεία μολύνσεως των χρησιμοποιηθέντων δια την 

ραφήν των μυϊκών στιβάδων ραμμάτων μετάξης, έχρησιμοποιήσαμεν προς 

τοϋτο κατά την περίπτωσιν ταΰτην κλωστας C a t g u t δίπλας No 4 — 5 δια 

την ραφήν εκάστης μυϊκής στιβάδος. Έφηρμόσαμεν δε επικουρικώς έπι τής 

χώρας του τραύματος ισχυράν ζώνη ν εξ υφάσματος Κάμποτ και δίαιταν τοΰ 

ζοόου, δΓ αποφυγής χορηγήσεως χονδροειδών τροφών και αφθόνου ύδατος 

ε φ ' άπαξ προς διατήρησιν χαμηλής κοιλιακής τάσεως και αποφυγήν ρήξεως 

τής συγκολλήσεως τών μυών και δημιουργίαν κήλης κατά την άπορρόφησιν 

τών ζω'ίκών ραμμάτων. 

Α τ υ χ ώ ς όμως λόγω της καλής ες αρχής ορέξεως και τής αρίστης γενι­

κώς από απόψεως υγείας μετεγχειρητικής καταστάσεα>ς τοΰ ζώου, ό ιδιοκτή­

της αύτοϋ δεν έτήρησε την συσταθεΐσαν επί Ιδθήμερον δίαιταν και τήν 8ην 

ήμέραν από τής εγχειρήσεως, ενεφανίσθη] άποτόμως προβολή και διόγκωσις 

τοΰ κάτω ήμίσεος τής χώρας τοΰ τραχώματος, ενδεικτικον αποκολλήσεως τών 

μυϊκών στιβάδων και ενάρξεως δημιουργίας κήλης. 

Το άπρόοπτον τοϋτο άντιμετωπίσαμεν επιτυχώς δια συντηρητικής θερα­

πείας. Έφηρμόσαμεν συνεχή πίεσιν επί τοΰ δημιουργηθέντος εξογκιόματος 

δια τοποθετήσειυς προσκεφαλαίου εξ υφάσματος κάτωθεν τής έφαρμοσθεί-

σης ζώνης και αναβολή αφαιρέσεως τών εκ μεταξης ραφών τοΰ δέρματος 

ως και αυστηρά δίαιτα. C II κήλη τελικώς άπεφειίχθη δια δημιουργίας μετα­

πλαστικής ινώδους συνδετικής ουλής, ήτις συνήνωσε τα χείλη τοΰ τραύμα­

τος. Μικρά τις μόλυνσις με έλαφράν πυόρροιαν εμφανισθεϊσα εις τήν κάτω 

γωνίαν τοΰ τραύματος λόγω της τηρηθείσης θεραπευτικής αγωγής συμπιέ-

σε<ος, έθεραπεΰθη ευκόλως. Το ύστερον άπεμακρΰνθη α φ ' έαυτοΰ μετά 

24 ώρας. 

Ι Ι ε ρ ί π ί ω σ ι ς èrti αίγός . Μας εδόθη προσφάτως ή ευκαιρία να έκτε-

λέσωμεν και επί δυστοκοΰσης αίγος μίαν Καίσαρικήν το[ΐήν. "Επρόκειτο 

περί βελτιωμένης αποδόσεως οικόσιτου α'ίγός τοΰ κτηνοτρόφου Λ. Μ. εξ 

Άμπελακίων Λαρίσης. 

Έκλήθημεν 36 ώρας μετά τήν εκχυσιν τών εμβρυϊκών υγρών και διε-

πιστ(όσαμεν δυστοκίαν λόγο) στροφής μήτρας. 

Έπενέβημεν χειρουργικώς δια τομής 15 εκ. επί τοΰ δεξιοΰ κενεώνος, 

κατόπιν τοπικής μόνον δια νοβοκαϊνης αναισθησίας. Έ κ τοΰ δεξιοΰ κέρατος 

τής μήτρας εξήχθη νεκρόν εν νεογνύν μέ ουχί εμφανή σημεία άποσυνθέσεοας. 

Ή εξαγωγή συγχρόνως και τοΰ ύστερου δεν ήτο ευχερής κ α θ ' ότι τοϋτο, 

παραδόξως, δεν έκάλυπτεν το νεογνύν εις τήν θέσιν τοΰ κυοφοροΰντος κέρα­

τος, δπου τοΰτο εύρίσκετο (προφανώς λόγω άποτόμιον κινήσειον τοΰ εμβρύου 

προ τοΰ θανάτου του και τής έπελθοι''σης στρο^ρής ως και τών παρατεταμέ­

νων ώδίνων), αλλ' έφέρετο προς τα εμπρός περιπεπλεγμένον εις το σημεΐον 

στροφής τής μήτρας και προς τήν γεννητικήν όδόν. Ε κ ρ ί θ η ώς έκ τούτου 
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σκόπιμον όπως μη γίνη προσπάθεια έλξεως και αφαιρέσεως αύτοϋ, άποφεΰ-

γοντες ούτω αφ 5 ενός κίνδυνον καταπληξίας λόγω αποτόμου ολικής κενώ­

σεως της μήτρας και επίπονων δια τήν τίκτουσαν χειρισμών, αφ' έτερου μό-

λυνσιν τής περιτοναϊκής κοιλότητος δια τών σηπτικών αύτοΰ υγρών. 

Εντός τής μήτρας ετέθη ύπόθετον τεραμυκίνης καΐ άκολοΰΟ-ως απλή 

αυτής ραφή Lembert. Προληπτική δε αντισηψία τής περιτοναϊκής κοιλότη­

τος και τών μυϊκών στιβάδων δια πενικιλλίνης, στρεπτομυκίνης και σουλφο-

ναμιδών. Κατά τήν επέμβασιν και μετεγχειρητικώς έγένετο καρδιοτόνωσις 

δι' αδρεναλίνης και καφεΐνης ως και εγχυσις 20 μονάδων πιτουϊτρίνης ημε­

ρησίως δια τήν άπομάκρυνσιν του ύστερου. Λοιπή δε συνήθης μετεγχειρη­

τική θεραπεία δι' αντιβιοτικών. Ή χειρουργηθεϊσα ενεφάνισεν κατά τάς 

πρώτας τεσσάρας ημέρας μικράν πυρετικήν κίνησιν καί άνορεξίαν. Το 

τραϋμα επούλωση κατά πρώτον σκοπον καί ή ορεξις άπεκατεστάθη προοδευ­

τικώς με τήν έ'ναρξιν άποπτώσεως τοΰ ύστερου κατά τεμάχια. 

Σ Υ Μ Π Ε Ρ Α Σ Μ Α Τ Α 

Έ ν τών ανωτέρω περιπτά)σεων διεπιστώσαμεν τα έξης : 1) "Οσον άφορα 

τήν νάρκωσιν τής άγελάδος ή ά'νω ραχιαναισθησία δια νοβοκαΐνης συμπλη-

ρουμένη πάντοτε και δια τοπικής, έ'δωσεν εις δλας τάς περιπτώσεις πλήρη 

άναισθησίαν τής χώρας τομής μέχρι τοΰ τέλους τής επεμβάσεως, πλην μι-

κράς ευαισθησίας τοΰ δέρματος άνευ σημασίας. 

Είναι μέθοδος αναισθησίας απλή, ανέξοδος και ακίνδυνος. Δεν χρήζει 

επισταμένης παρακολουθήσεως του ζώου κατά τήν έγχείρΐ"|σιν, άπαφεΰγον-

ται δι' αυτής αί δυσμενείς επιδράσεις επί του κυκλοφορικού καί λοιπών 

συστημάτων, τάς οποίας παρουσιάζει ενίοτε ή γενική νάρκωσις καί μειοϋται 

ό κίνδυνος τής τραυματικής καταπληξίας. 

Δια τοΰ τρόπου τούτου αναισθησίας δύναται να έπεμβαίνη τις καί εις 

περιπτώσεις ουχί πλήρως ικανοποιητικής καταστάσεως του κυκλοφορικού 

συστήματος, κατόπιν σχετικής τονώσεώς του βέβαια, άλλα οπωσδήποτε με 

ολιγωτέρους κίνδυνους συγκοπής καί τραυματικής καταπληξίας. 

Δια τα μικρά μυρηκαστικά καί τους χοίρους ή τοπική δια Νοβοκαΐνης 

αναισθησία εΐναι αρκετή. 

2) Ή δια τήν λαπαρατομήν προτίμησίς μας τοΰ δεξιοΰ κενεώνος, αντί 

τής φευγαλέας μοίρας τοΰ αριστερού ή τών παραλλήλων προς την λευκήν 

γραμμήν εξωτερικώς ή εσωτερικώς τής μαστικής φλεβός τομών, τάς οποίας 

προτιμούν έτεροι, φρονοΰμεν δτι παρουσιάζει περισσότερα πλεονεκτήματα 

3ναντι τών λοιπών χωρών. Μοναδικον αυτής μειονέκτημα είναι δτι ό Χει­

ρουργός έχει να παλαίση προς στιγμήν δια τήν έλξιν τής μήτρας με τάς 

έλικας τοΰ λεπτοΰ εντέρου, δπερ άντιπαρέρχεται ευκόλως δια προσεκτικών 
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χειρισμών και χρησιμοποιήσεως άπεστειρωμένης οθόνης προς συγκράτησιν 

τών εντέρων. Μεγαλύτερος δμως κίνδυνος καταπληξίας ή έτερων επιπλοκών 

ως συμπεραίνομεν εκ τών περιπτώσεων μας, δεν φαίνεται να ύπάρχη εκ τοΰ 

χειρισμού τών εντέρων. Άρκεΐ να δράση τίς ταχέως και να έφαρμόση 

ά'κραν άσηψίαν προς αποφυγήν οξείας περιτονίτιδος. 

Ό δεξιός κενεών προσφέρεται καλΰτερον δια την έ'λξιν και εξαγωγήν 

εκ του κοιλιακού κύτους τοΰ κυοφοροϋντος κέρατος, ένεκα της φυσικής προς 

ΐήν δεξιάν πλευραν τοποθετήσεως αΰτοΰ και εν αντιθέσει προς την άριστε-

ράν πλευραν δια της οποίας αί δυσχέρειαι είναι μεγαλΰτεραι, λόγω παρεμ­

βολής τοΰ δγκου της μεγάλης κοιλίας και της μεγαλυτέρας αποστάσεως ως 

εκ τούτου της μήτρας εκ τοΰ κοιλιακοΰ τοιχώματος, με κίνδυνον ρήξεως 

τόσον αυτής κατά τήν ελξιν δσον και της μεγάλης κοιλίας, δταν συμβή να 

είναι αυτή ύπερμέτρως διογκωμένη δια τροφών ή τυμπανική. 

Βεβαίως επέμβασις δια λαπαρατομής κατά τήν φευγαλέαν μοίραν τοΰ 

αριστερού κενεώνος κατόπιν προηγουμένης διαίτης τσΰ ζώου θα ήτο μία 

καλή λΰσις, αλλ' αυτή είναι ώς εΰνόητον ανεφάρμοστος εν τη πράξει, καθ·5 

δτι ή εμφάνισις δυστοκιών τυγχάνει άγνωστος εκ τών προτέρων. 

Ή συρραφή όμως τών κοιλιακών τοιχωμάτων είναι πλέον ασφαλής εις 

τον κενεώνα, λόγω τοΰ μυώδους αυτών και της μικροτέρας πιέσεως ην δέ­

χονται ταΰτα εκ τών σπλάχνων, ένεκα τοΰ κατακόρυφου της τομής, εν άντι­

θ-έσει προς τάς παραλλήλους της μαστικής φλεβός τομάς. Δια τους ανωτέρω 

λόγους μειοΰται εις το ελάχιστον ο κίνδυνος δημιουργίας κήλης. Έ ν περι­

πτώσει δε εμφανίσεως τοιαύτης, αντιμετωπίζεται εΰκολώτερον ακόμη και δια 

συντηρητικής θεραπείας, ώς εις τήν ήμετέραν περίπτωσιν. 

3) "Οσον άφορα τήν μεταχείρησιν τοΰ πλακοΰντος εχομεν τήν γνώμην 

δτι τυγχάνει προτιμωτέρα ή μή άπομάκρυνσίς του κατά τήν εγχείρησιν εκ 

τοΰ τραύματος δια τους κάτωθι λόγους : 

α) 'Αποφεύγονται οπωσδήποτε βίαιοι χειρισμοί και έλξεις ώς και από­

τομος εντελώς κένωσις της μήτρας, έχουσα δυσμενή άντίκτυπον δια τήν 

ζωήν τής μητρός, και β) επιχειροΰντες εξαγωγήν τοΰ υστέρου εκ τοΰ τραύ­

ματος, αΰξάνομεν τάς πιθανότητας μολύνσεως τόσον τοΰ μητρικού επιθηλίου 

δσον και τής περιτοναϊκής κοιλότητος και τών μυϊκών στιβάδων εκ τών 

υγρών αΰτοΰ. 

Ή ύφ' ημών εις το ζήτημα τοΰτο τηρηθεΐσα αγωγή, εγκαταλείψεως 

τοΰ πλακοϋντος εντός τής μήτρας προς φυσικήν αΰτοΰ άπόπτωσιν ή άφαίρε-

σιν μετά τριήμερον εις δλας τάς περιπτώσεις μας, δεν επηρέασε δυσμενώς 

τήν μετεγχειρητικήν έξέλιξιν τών χειρουργηθεισών αγελάδων και τής αίγός. 

Ή ταυτόχρονος μετά τοΰ μόσχου εξαγωγή τοΰ πλακοΰντος εκ τής το­

μής, δύναται ϊσως να ένεργήται ακινδύνως εις τάς περιπτώσεις κατά χ ας 

οποίας ό πλακοΰς φέρεται εντελώς άποκεκολλημένος εντός τής μητρικής κοι-



126 Δελτίον της 'Ελληνικής Κτηνιατρικής 'Εταιρείας 

λότητος μετά την εξαγωγήν τοΰ μόσχου, πράγμα το όποιον δεν εΐναι σύνη­

θες και δεν παρετηρήθη εις τάς περιπτώσεις μας επι των αγελάδων. 'Ακόμη 

δε και δταν δεν ΰπάρχη υποψία ότι είναι μολυσμένα τα εμβρυϊκά υγρά 

και ο πλακοϋς, γεγονός το όποιον δεν δυνάμεθα να άποκλείσωμεν κατά την 

στιγμήν της έπεμβάσεοας. 

Τυγχάνει όθεν σκοπιμώτερον να μιμοΰμεθα την φΰσιν εις το ζήτημα 

τοϋτο καί να γίνεται εξαγωγή τμήματος μόνον τοΰ πλακοΰντος, τό οποίον 

προβάλλει εκ της τομής της μήτρας μετά τήν εξαγωγήν τοΰ εμβρύου προς 

διευκόλυνσιν ραφής αυτής, καί ή καταπολέμησις τυχόν μολύνσεως δι' εναπο­

θέσεως υπόθετου χρί'σομυκίνης ή τερραμυκίνης και σουλφοναμιδών. 

Ή άφαίρεσις του πλακοΰντος μετά τριήμερον εν περιπτοόσει μή φυσι­

κής άποπτώσεώς τοί' εΐναι εύκολος και δεν περικλείει κίνδυνους ρήξεως ρα­

φών της μήτρας, καθ' ότι αυτή έχει παλλινδρομήσει κατά τό μεγαλΰτερον 

μέρος. Δίδεται δε ούτω καί ή ευκαιρία επαναποθέσεως εντός της μήτρας 

αντιβιοτικών και παρακολουθήσεως της καταστάσεως αυτής προς αποφυ­

γήν οξείας ή χρονιάς μητρίτιδος. 

4) Ένηργήσαμεν ψηλάφησιν της μήτρας δια τοΰ άπηυθυσμένου μετά 

πάροδον μηνός από της εγχειρήσεως εις δυο εκ των τεσσάροαν αγελάδων 

προς διαπίστωσιν καταστάσεως αυτής δια άναπαραγωγήν. 

Ευρομεν τήν μήτραν φυσιολογικήν πλην μικράς σκληρύνσεως εις τό ση-

μείον τομής τοΰ κέρατος. cO αφροδίσιος οργασμός επανελήφθη κανονικώς 

εις όλας τάς περιπτώσεις και συνεστήσαμεν εις τους ιδιοκτήτας των ζώων 

τούτων όπως διατηρήσουν ταΰτα προς άναπαραγωγήν, πιστεΰοντες ότι, με 

τήν πάροδον έτους καί σχετικήν άνάπτυξιν ως εκ τής νεα^άς ηλικίας, ήθε-

λεν εξαλειφθή ο κίνδυνος έπαναλή\[)εως δυστοκιών εκ στενότητος λεκάνης. 

Παρά τάς έπανειλημμένας όμως κατηγορηματικός διαβεβαιώσεις καί 

τάς προσπάθειας, τάς οποίας κατεβάλομεν προς τοΰτο, δεν κατορθώσαμεν 

τελικώς να πείσωμεν ούδένα εκ των κτηνοτρόφων καί προσεκόμισαν τάς 

αγελάδας ταύτας περί τό τέλος τής περιόδου τής γακακτοπαραγωγής των εις 

τό σφαγεΐον. Έχάσαμεν ώς εκ τούτου τήν εΰκαιρίαν να ελέγξωμεν τήν άκρί-

βειαν των προκαταρκτικών μας αυτών διαπιστώσεων και πεποιθήσεων, αΐτι-

νες υπάρχουν περί αύτοΰ. 

Έ κ της διαπιστώσεως ότι αι σοβαρά! δυστοκίαι αϊ χρήζουσαι Κ. Τ. 

συμβαίνουν εν τη πράξει κατά μέγιστον ποσοστόν εις μικρόσωμους πρωτο­

τόκους αγελάδας καί εκ τοΰ γεγονότος ότι τα ζώα ταΰτα όδηγοΰνται προς 

σφαγήν κατά τό τέλος τής περιόδου γαλακτοπαραγωγής των, ένεκα τοΰ φό­

βου επαναλήψεως δυστοκίας, εξάγεται τό συμπέρασμα ότι ή δια Κ. Τ. θε­

ραπεία των δυστοκιών αποτελεί πολλάκις δια τον άγελαδοτρόφον μίαν καλυ-

τέραν ο'ικονομικήν λΰσιν και ώς τοιαύτη πρέπει να αποφασίζεται ή εκτέλεσίς 

της από τον Κτηνίατρον κατόπιν περισκέψεως, εκεί όπου έ'τερος τρόπος 
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επεμβάσεως (Έμβρυοτομή) δεν τυγχάνει ευχερέστερος και με την άπαραίτη-

τον προϋπόθεσιν επιβιώσεο;>ς και του μόσχου, ίνα και το οικονομικον απο­

τέλεσμα είναι καλΰτερον από της άμεσου σφαγής ή της εφαρμογής εμβρυο-

τομής. 

5) Τέλος αι μολύνσεις, τάς οποίας αντιμετωπίζει ό χειρουργός και οι 

εκ τούτων κίνδυνοι κακής μετεγχειρητικής επεμβάσεως των χειρουργουμε-

νων, είναι αναπόφευκτοι, εάν λάβη κάνεις υπ' όψιν τάς συνθ·ήκας διεξαγω­

γής των επεμβάσεων εις τους σταΰλους, με ελλειπή χειρουργικά μέσα και 

ανεπαρκές βοηθ-ητικον προσοοπικόν. cQç εκ τοιντου ή μετεγχειρητική αγωγή 

εις δλας τάς περιπτώσεις μας εστηρίχθ-η εις τήν χρησιμοποίησιν των αντι­

βιοτικών, άνευ τών οποίων δεν δύναται vu ελπίζη τις εις απόλυτον έπιτυ-

χίαν παρά την έ'γκαιρον έπέμβασιν και τήν καλήν κατάστασιν τής τικτοΰσης. 

R É S U M É 

L'OPÉRATION CÉSARIENNE CHEZ LES RUMINANTS 

P a r 

G. STROULIOS 

L'auteur fait une description détaillée de l'opération d'après son 
expérience sur quatre vaches et une chèvre, en mentionnant ensuite 
ses conclusions sur Tanésthésie, le lieu d'élection pour l'incision, 
l'enlèvement ou non du plecenta et la lutte contre les infections posto­
pératoires. 
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