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W toku badania wplywu ostrego zatrucia olowiem oraz ;wplywu pro-
mieni-X na narzad krazenia krolika wylonila sie konieczno$é ustalenia
dokladnych norm elektrokardiograficznych. W literaturze sz opisane
ogblnie normogramy dla ssakéw (Marek, Mocsy) i szczegblowo u psow
(Bober, Nagérski, Montemagno i wsp.), szczuréw (Sysa, Herman) i kotow
(Wendt). Elektrokardiogram u krolikow omawia dostepne nam piSmien-
nictwo mato wyczerpujaco. Holand i Burn' przytaczajg obraz migotania
przedsionkéw wyosobnionego serca krolika. Hervonen omawia w takim
samym dos§wiadczeniu wptyw tenipecrattzry i elektrolitow na obraz krzywej
elektrokardiograficznej. Badania Chabinki i wsp. analizowaty fragmen-
tarycznie dane z elektrokardiograméw krolikow. Mrozinski i Wozniawska
przeprowadzali badania elektrokardiograficzne kroélikow celem stwierdze-
nia wplywu hipotermii do§wiadczalnej na organizm. Zuckerman podaje
takze kat nachylenia wektoréw okresu depolaryzaciji i repolaryzacji komér
- w elektrokardiogramie kroélika, Lepeschkin w swojej monografii przytacza
dos¢ dokladnie niektére normy elektrokardiograficzne u krolika, lecz nie
wystarczajgce do wykrywania wszystkich zmian patologicznych w mie$niu
sercowym. Slapak i Hermanek podkreslajg konieczno$é badania elektro-
kardiograficznego krolikéw, ktére maja byé poddane doswiadczeniom
kardiologicznym. Stwierdzili oni bowiem u klinicznie zdrowych krélikéw
patologiczne krzywe elektrokardiograficzne, ktorych przyczyna bylo samo-
istne $rédmigzszowe zapalenie mie§nia sercowego potwierdzone badaniem
histopatologicznym.

Autorzy ci opisujg przedluzenie czasu trwania zespotu QRS; obnizenie
odcinka ST, splaszczenie i odwrocenie zalamka T, nie podaja oni jednak
jak i inni wymienieni autorzy norm elektrokardiograficznych. Z -tych
wzgledéw przeprowadziliSmy wlasng serie badan elektrokardlograflcznych
zdrowych krélikow przed rozpoczeciem dsoswmdczen



- METODYKA

PrzeprowadziliSmy 89 badan elektrokardiograficznych u 47 krdlikéw rasy mie-
szanej, obu plci, pochodzacych z zakupu, wagi od 2,5 do 3,5 kg. Elektrody wkluwa-
liSmy pod skére w narkozie ewipanowej, w ulozeniu na prawym boku, przy uzie-
mieniu naskérnym z prawego podudzia. Podawalismy do zyly brzeznej ucha prze-
cietnie 30 mg ewipanu na 1 kg wagi ciala. W doswiadczeniu postugiwaliémy sie
aparatem elekirokardiograficznym pigciokanalowym typu ,,Clinic” notujacym réw-
noczegnie trzy odprowadzenia, w ktédrym przy 1 mV na wej$ciu wzmacnialiSmy na-
piecie wyjsciowe w zakresie odpowiadajacym od 5 do 20 mm na krzywej elektro-
kardiograficznej. Wartosci napiecia zalamkow  przeliczaliSmy na 1 mV = 10 mm.

U kazdego krélika wykonywaliémy odprowadzenia dwubiegunowe konczynowe
1,11, 111, oraz odprowadzenia jednobiegunowe z klatki piersiowej przy uzyciu elek-
trody Wilsona hazwanie przez nas Vs, Vg, Vg. Elektrody dla odprowadzen ‘I, 11, III
wkluwali§my po zewnetrznej stronie obu ramion oraz lewego uda. Miejsca wklucia
elektrod dla odprowadzen jednobiegunowych nazwanych Vy, Vg, Vg nie odpowiadaja
Scifle tym samym -u czlowieka, gdyz lezg nizej w stosunku do serca. OkreSlilismy
je: tak celem- latwiejszego wyobrazenia sobie ich polozenia na klatece piersiowej.
Punkty - te ustalilis’r_ny nastepujgco: Vo — 1 palec na lewo od mostka na wysokosci
1 palca powyzej szczytu kata zebrowego. Vg — cztery palce powyzej brzegu lewego
tuku. zebrowego w linii przebiegajacej przez gérno-zewnetrzny kat lopatki lewej.
Vg — 1 palec na lewo od linii kregoslupowe] i tuz ponizej gérno- -Srodkowego kata
‘Iopatkl leweJ :

WYNIKI

Wykonali$my badania elektrokardiograficzne 47 krolikéw. U 41 kroli-
kéw stwierdziliSmy podobne Krzywe elektrokardiograficzne i na nich opar-
liSmy normy. Odrzuciliémy elektrokardiogramy 6 krolikow, gdyz réznity
sie.wyraznie od pozostalych. Prawidlowy elektrokardiogram krolika ma
nastepujace cechy (ryc. 1 i ryc. 3).

W krzywej elektrokardiograficznej analogicznie jak u ludzi wyrézniamy
zatamki P, Q, R, S, T. .

Rytm podstawowy we wszystkich przypadkach byt zatokowy, miarowy,
0. czestotliwogei od 200 do 330 skurczéw na minute, z czego potowa w gra-
nicach ‘'od 275 do 300 uderzen na minute.

- Zatamek _P: czas trwania od 0,02 do 0,04 sek., napiecie od sladu zatamka
do 0,15 mV, klerunek wychylen I i Il we wszystkich przypadkach dodatni,
III, V3,:V¢ w wiekszos$ci elektrokardiograméw (3/4) dodatni, Vg glowme
ujemny.

0s:elektryczna zalamkoéw przedsionkowych (AR) waha sie od +10° do
-1-80% Odchylenia powyzej i ponizej wykraczaja poza granice mnormy,
o ile nie jest to nastepstwem pionowego lub poziomego ulozenia serca,
co. idzie - w parze z réwnoczesnym wysokim lub niskim katem AQRS;
AT przy prawidlowym gradiencie komorowym (ryc. 2).

Odstep PQ: czas trwania od 0,05 do 0,08 sek. (najczesciej 0,06 sek.).
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Odstep QT: wykazuje czas trwania od 0,12 do 0,16 sek. Jest on odwrot-
nie proporcjonalny do szybkosci akcji serca. Zalezno$¢ te wyraza wzor
Bazetta oraz Hegglicha i Holzmanna (Kwoczyriski, Zuckermann).

Na podstawie naszych obliczen stala K roéwna sie 0,304, jest wiec nizsza
niz u czlowieka, a granica odchylen wynosi & 0,01. A zatem w elektro-
kardiogramie krélika odstep QT=K}/R-R=*0,01. Zespoly QRS: czas trwa-
nia od 0,02 sek. do 0,03 sek. Napiecie I i II od 0,256 mV do 1,1 mV,
IIT od 0,25 mV do 0,8 mV (na ogoét niskie). Minimalna suma wychylen:
I+II+111=1,0 mV. Ksztalt: w I i II najczesciej typ ,,qRs”, a takze typy
»aR”, ,,Rs” w III najczesciej typ ,rs”. W odprowadzeniach przedserco-
wych amplituda napie¢ waha sie od 0,2 mV do 1,5 mV. W 3/4 przypad-
kéw Vs i Vg zblizone sg do odprowadzen, ktére u czlowieka obejmujemy
okresleniem odprowadzen o charakterze lewokomorowym, za§ Vg ma
charakter prawokomorowy. W pozostalej /1 elektrokardiograméow Vg, Vg
i Vg sa niecharakterystyczne dla lewej lub prawej komory, maja charak-
ter przejsciowy.

Odcinek ST: W zwiazku z szybka akcja serca moze byé niewyrazny,
kroétki, igczy sie zwykle z ramieniem blizszym T, czesto skos$ny, misecz-
kowato wklesty. Na ogét w linii izoelektrycznej, od ktérej odchyla sie ku
goérze o nie wiecej niz 0,1 mV i ku dolowi nie wiecej niz 0,05 mV. Po-
dobnie zachowuje sie punkt J.

Zalamek T: czas trwania 0,06 sek. do 0,09 sek. (nache;smeJ 0,08 sek.).

Napiecie: I, II od 0,05 mV do 0,4 mV III, V2, Vi, Vg $lad do 0,6 mV.

Kierunek: I, I i Va sa zawsze dodatnie, III dodatni lub ujemny, Vg
w wigkszosci dodatni, lecz moze byé ujemny lub réwny 0, Vg zawsze
ujemny.

Ksztalt: na ogét symetryczne, czasami ramie blizsze mniej strome na
skutek zlewania sie z ST. W pojedynczych odprowadzeniach pojawilo sie
na szezycie ,,plateau” do 0,03 sek.

Kat wychylenia chwilowej osi elektrycznej: w wigkszosci przypadkéow
(ponad ¥/4) ustawienie posrednie w granicach od +10° do +60°, maksy-
malne wychylenie w lewo do —15°, w prawo do +100° (ryc. 2).

Gradient komorowy: ma warbos'é 5—20 mikrovoltosekund (mVs), kat
waha sie w granicach'od —15° do +85°, z zastrzezeniem, ze dla wartosci
ponad +65° i ponizej —5° wartosci kata gradientu mozna uznaé za fizjo-
logiczne o ile w granicach normy jest wartosé i kat odchylenia gradientu,
a zatem jest to wynikiem tylko ulozenia osi serca. AQRST odchyla sig
AQRS w */3 przypadkéw w lewo maksymalnie do kata 60°, w Vs przy- -
padkéw w prawo maksymalnie do kata 40°.

Oznaczanie wartosci kata gradientu komorowego oraz jego odchylenia
w elektrokardiogramie krolika jest trudne ze wzgledu na krotki ezas trwa-
nia zespotu QRS. Dlatego, aby nie obliczaé w kazdym przypadku gradientu-



komorowego opracowaliémy procz AQRS tez zakres wychylenia chwilo-
wej osi elektrycznej dla zalax/nkéw okresu repolaryzacji komor, tzn. AT,
ktory waha sig¢ najczesSciej w granicach od 0° do +60° i maksymalnie
w lewo do —10°, w prawo do +80° (ryc. 2).

Ryc. 1a.
Ryc. 1. Elektrokardiogram zdrowego krélika nr 21. A — odprowadzenia konczynowe
dwubiegunowe I, 11, III. B — odprowadzenia przedsercowe jednobiegunowe Vg, Vg. Vg.
Fig. 1. Elektrocardiogram of healthy rabbit, No. 21. A — the bipolar limb eads I, II,
and III. B — the unipolar chest leads Vi, Vg, and Vs.

. Ryc. I'b.

Aby stwierdzi¢ w jakim stopniu uktad wegetatywny wptywa na ksztal-
towanie sie krzywej elektrokardiograficznej, przeprowadziliSmy préby:
ergotaminows, atropinows i adrenalinows. Pod wplywem atropiny (0,5 mg)
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nie stwierdzili$my odchylen od normy. Po ergotaminie (ergotaminum
tartaricum 0,5 mg) wystapilo wyrasne zwolnienie akeji serca % prbpor—
cjonalnym wydtuzeniem odstepu QT oraz zaostrzenie i podwyzszenie za-
lamkéw T.

Po adrenalinie (0,1 mg) wystgpilo u jednego z krélikow w momencie
podawania zwolnienia akcji serca, a nastepnie zupela niemiarowosé wy-
wolana salwami skurczow dodatkowych wezlowych oraz lewo- i prawo-
komorowych. Po 3 minutach pojawiat sie czesto skurcz okoto 400 uderzen

/

Ryc. 2. Zakres wychylenia katéw chwi-

lowych osi elektrycznych przedsionkow

/ (AP), i komér (AQRS) oraz repolary-
zacji komoér (AT).

Fig. 2. The angles of the vectors of

2 heart muscle depolarization and repo-
larization periods.

m L I

na minute pochodzenia wezlowego. Jednak elektrokardiogram: tego kro-
lika przed podaniem adrenaliny wykonany, wykazywat odchylenia od
normy. :

Na 47 badanych krolikéw u 41 stwierdziliémy obrazy elektrokardio-
graficzne mieszezace sie w granicach podanych przez nas norm. Szese
kréolikéw (co stanowilo niecale 13%) wykazywalo wyrazne odchylenia
od normy, ktére oceniliSmy jako cechy $wiadezace o uszkodzeniu miesnia
sercowego. Wykonane badanie histopatologiczne wykazalo zmiany o cha-
rakterze zapalenia z przewaga zmian uszkadzajgcych, co bedzie przed-
miotem pézniejszego doniesienia. '

WNIOSKI

Na podstawie przedstawionego materiatu ‘mozna stwierdzi¢, ze krzywe
elektrokardiograficzne krélikéw echujg sie duzg staloscia i przez to na-
daja sie bardzo dobrze do prowadzenia do$wiadczen nad ukladem kra-
zenia. W poréwnaniu z elektrokardiogramami pséw sg tatwiejsze do tiu-
maczenia ze wzgledu na duza staloéé obrazu krzywej w okresie repola-
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ryzacji komor. Podobnie, majg wicksza wartos¢ w poréwnaniu z elektro-
kardiogramami szezuréw u ktérych zatamki s3 naszym zdaniem zbyt mato
zréznicowane. Jedyng ujemns strong badan paczyniowo-sercowych u kro-
likow jest stwierdzana w naszym materiale duza ilo$¢ wykrywania elek-
trokardiograficznie (w 13%) krolikow wykazujacych zmiany w miesniu
sercowym. Byé¢ moze jest to uzaleznione od diety, przebytych choraob,
czy warunkow bytowych zwierzat. Przed kazdym zatem do$wiadczeniem
dotyczacym ukladu naczyniowo-sercowego u krolikéw, nalezy wykony-
waé badania elektrokardiograficzne celem wyeliminowania zwierzat ze
zmianami w mig$niu sercowym. -

T. Ilemeacwy, C. Kocmudep

JIBKTPOKAPITMOTPAMMA KPOJUKA
Codeporcanue

ABTOpH Ha 47 3MOPOBBIX KPOIHKAX HpOBeNH BIOKTpOKapAHOTpadrIecKkHe HCCIENO0-
BaHAS.

[poBeny 5ProTaMEHEOBYN, AXDEHAINHOBYI H aATpOMHHOBYI0 MpOo0H H NPHBOJAT OHH-
CAHUE MeTOJHKH DKCIeDAEMEHTOB.

B pafore mprBeReRLL HIEKTPOKAPAHOTpaduIeCKre HOPMBL A0 KPONHKOB, onpenens-
J0TCA’ MpefeNbHHE BeNHIHHH IPONOIEHTENLHEOCTH OTAeNLAMX ~HATEPBANOB M 3yOLOB,
a TaKke HX NMOTeHIHAIH. '

QOnpejlene Ll yIIB BeKTOPOB IIepHONOB HelONAPHSANKYE H peloNidpH3ATnAH cepred-
ol mpmiuu (AP, AQRS, A3) a raxxe BeIMIHBA, YTOL H OTKJOHEHHE XKeNyA0IKOBOTO
rpapuenta (G). B marepane aBTOpPOB ¥ OKONO 189%, sMOPOBBIX KDOJMKOB ralbncaamnTcd
BaeETpOKapAmOrpaduIecKre HBMERCHHA B cepied0d MBIIINeE,

ABTOpH peKOMEHJYIT NPeJBAPHTENLHO, MePel KaRIbIM ONLITOM HA CePMeTHO-COCY-
AHCTOR CHCTeMe y KPOINHKOB, IPOBECTH saeKTpoxapiHorpagEIecKoe HCCNENOBARNE CLe-
Ib0 3TEMAHAPOBAHMA HABOTHBIX C 3a60TeBAHMAMY CepHeTHON MBIINEBL

T. Petelenz, S. Koémider

ELECTROCARDIOGRAM OF RABBITS
Summary

The authors recorded electrocardiograms for 47 healthy rabbits. They made the
ergotamine, adrenaline, and atropine tests and describe the experimental methods.’
They give the normal electrocardiographic values, the time values and potentials
of particular intervals and waves, the angles of the vectors of heart muscle depolari-
zation and repolarization periods (AP, AQRS, and AT), and the value, angle, and de-
flection of the ventricular gradient (G). In roughly 13 percent of the seemingly
healthy material, electrocardiograms revealed changes in the heart muscle. There-
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fore, in experimental work on the cardiovascular system of rabbits, the authors
recommend electrocardiograms to be taken routinely in order to eliminate animals
with heart disorders.
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