
Termografia jest techniką, która ma 
zastosowanie w wizualizacji promie-

niowania podczerwonego emitowanego 
z powierzchni badanych obiektów. Radia-
cja elektromagnetyczna jest rejestrowana 
przez kamerę termowizyjną i przekształ-
cana na wartość temperatury. Wynikiem 
pomiaru jest termogram (ryc. 1), na którym 
poszczególnym kolorom odpowiadają tem-
peratury powierzchni badanego ciała (1).

Do uzyskania prawidłowego obrazu ter-
mograficznego odległość kamery termowi-
zyjnej od konia powinna wynosić około 1 m 
– pomiary dystalnych odcinków kończyn 
i około 7 m – pomiary całej sylwetki (2). 
Przy każdym badaniu należy wykonywać 
pomiar temperatury rektalnej konia, jako 
jednego ze wskaźników stanu zdrowia. Koń 
powinien stać w pomieszczeniu o ustabili-
zowanej temperaturze otoczenia, z dala od 
przegród konstrukcyjnych i urządzeń grzew-
czych, a także okien przepuszczających pro-
mieniowanie słoneczne (3). Uwzględniając 
warunki środowiskowe, należy wykonywać 
pomiary temperatury, wilgotności i ochła-
dzania. Optymalnym okresem dla pomia-
rów termograficznych konia jest czas przed 
wysiłkiem lub na drugi dzień po nim (4).

Zainteresowanie temperaturą po-
wierzchni ciała koni wynikło z potrzeby 
poznania zmian zachodzących w organi-
zmie wskutek oddziaływania warunków 
mikroklimatycznych, wpływu obciążeń 
wysiłkowych oraz występowania chorób.

Temperatura powierzchni ciała 
zdrowego konia

Badania temperatury powierzchni ciała 
koni są prowadzone w Uniwersytecie Przy-
rodniczym we Wrocławiu od lat 80. ubie-
głego wieku. Pierwsze wyniki badań okre-
śliły znaczenie wpływu intensywności ter-
moregulacyjnej poszczególnych partii ciała. 
W pomiarach punktowych temperatury po-
wierzchniowej ciała najcieplejsze miejsca 
(27,5–32,3°C) znaleziono w okolicy oczu, 
nozdrzy, chrap, ramienia, przedramienia, 
łokcia, a  także szyi, łopatki, słabizny, lę-
dźwi, uda i podudzia. Natomiast najniż-
sze temperatury (24,0–26,2°C) wykazano 
w okolicy pęciny, stawu pęcinowego, kości 
śródręcza, stawie nadgarstkowym kończyn 

piersiowych oraz kości śródstopia i w sta-
wie stępu kończyn miednicznych (5, 6).

W ujęciu liniowym pomiarów tempe-
ratury wykazano, że najcieplejsze obszary 
na powierzchni ciała konia występowały od 
barku do zadu, na szyi, od barku do kłę-
bu, od mostka do kłębu, od barku do łok-
cia i od zadu do słabizny. Natomiast naj-
niższe temperatury zmierzono w dystal-
nych odcinkach kończyn od kopyta do 
stawu nadgarstkowego i do stawu stępu. 
Przy porównaniu średnich temperatur po-
szczególnych odcinków potwierdzono hi-
potezę o symetrii rozkładu temperatur po 
obu stronach ciała konia. Wykazano po-
wtarzalność wartości temperatur na tej sa-
mej powierzchni u różnych koni (4, 7, 8).

Po wielokrotnych powtórzeniach ba-
dań na koniach różnych typów użytkowych 
wnioskowano o podziale powierzchni cia-
ła koni na miejsca termostabilne i termo-
labilne. Celowość takiego działania pole-
gała na określeniu fizjologicznego zakresu 
zmian temperatury pod wpływem czynni-
ków zewnętrznych.

Powierzchniowy rozkład temperatury 
ciała konia charakteryzuje się dużą zmien-
nością osobniczą i  zależy od indywidu-
alnego ukrwienia tkanek (9,10). Z  tego 
względu ustalanie normatywnych wartości 

temperatur powierzchni ciała nie jest moż-
liwe. Przydatne natomiast są kontrolne ba-
dania porównawcze tego samego konia, po-
zwalające na zauważenie zmian wynikają-
cych z użytkowania lub schorzeń.
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Ryc. 1. Termogram sylwetki lewego boku ciała konia
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W badaniach własnych wykazano, że 
termogramy dokumentujące zmiany tem-
peratur powierzchni ciała koni mogą być 
przydatne w ocenie pracy poszczegól-
nych partii ciała w użytkowaniu wyścigo-
wym (11). W tym celu opracowano mo-
del rozkładu temperatur konia przed i po 
treningu oraz podczas restytucji. Tempe-
raturę mierzono w stałych punktach na 
ciele: szyi, mostku, kończynach piersio-
wej i miednicznej na symetrycznych ob-
szarach ciała. Wykazano, że temperatura 
powierzchniowa ciała jest zależna od ro-
dzaju wysiłku fizycznego (ryc. 2, 3), a tak-
że od temperatury otoczenia. Tempera-
tura kończyn piersiowych była istotnie 
statystycznie mniej podatna na wahania 
temperatury otoczenia niż temperatura 
kończyn miednicznych. Po wykluczeniu 
wpływu temperatury otoczenia tempe-
ratura na powierzchni ciała koni istotnie 
wzrastała po treningu. W większym stop-
niu dotyczyło to kończyn piersiowych niż 
miednicznych.

Zastosowanie termografii  
w medycynie weterynaryjnej

Diagnostyka  
dystalnych odcinków kończyn

W badaniach porównawczych uwzględ-
niana jest symetryczność analogicznych 
partii ciała konia. Stanowi to podstawę 
do diagnozowania stanów patologicznych, 
zaburzających symetrię rozkładu tempe-
ratury (12). W medycynie weterynaryjnej 
podkreślana jest przydatność termografii 
w diagnozowaniu chorób ortopedycznych 
dystalnych odcinków kończyn koni spor-
towych. Kontrola temperatury tych oko-
lic jest istotna ze względu na przeciążenia 
treningowe, które są najczęstszą przyczy-
ną kulawizn i eliminacji koni z czynnego 
użytkowania treningowego (13). Diagno-
zowano schorzenia związane z  ropnym 
zapaleniem kopyta, ochwatem, zespołem 
trzeszczki oraz zapaleniem ścięgna (ryc. 4), 
stawu nadgarstkowego i stępu (9, 14, 15).

W  innych pracach zwrócono szcze-
gólną uwagę na przydatność termogra-
fii w wykrywaniu stanów podklinicznych 
zapalenia (ryc. 5). Już w latach 70. Strom-
berg (16, 17) diagnozował stany zapalne 
ścięgna mięśnia zginacza głębokiego pal-
ców na 14 dni przed ujawnieniem się stanu 
klinicznego. Takie same wyniki badań ter-
mograficznych uzyskał Turner (12). Anali-
za promieniowania podczerwonego oka-
zała się też przydatna w diagnozowaniu 
wczesnych stanów zapalnych stawu stępu 
kończyny miednicznej (18).

Na podstawie badań przeprowadzanych, 
na 45 koniach w intensywnym użytkowaniu 
sportowym, 9 zostało zakwalifikowanych 
do wyeliminowania z treningu z powodu 
kontuzji stawów nadgarstkowego, pęcino-
wego oraz naderwania ścięgien. W każdym 

przypadku termografia uwidoczniła oznaki 
podkliniczne kontuzji na 2 tygodnie przed 
wystąpieniem oznak klinicznych zapalenia 
(19). Stałe monitorowanie dystalnych od-
cinków kończyn piersiowych i miednicz-
nych za pomocą termografii jest zatem 
przydatne w przewidywaniu zapalenia oraz 
ocenie stanu zdrowia kończyn.

Podobne wyniki uzyskiwano w bada-
niach własnych prowadzonych na koniach 
wyścigowych. Diagnoza termograficzna 
okazała się przydatna w  lokalizowaniu 
podklinicznych stanów zapalenia okost-
nej III kości śródręcza na około 4 tygodnie 
przed wystąpieniem klinicznych oznak 
schorzenia (ryc. 6; 20). Podczas cyklicznych 
pomiarów termograficznych zdiagnozowa-
no również zmiany w dystalnych odcinkach 
kończyn, wskazujące na przeciążenia tre-
ningowe lub przebyte kontuzje, które mo-
gły być predysponowanymi miejscami do 
wystąpienia chorób ortopedycznych (21). 
Cykliczne pomiary temperatury okaza-
ły się przydatne w podejmowaniu decy-
zji o podjęciu konieczności leczenia zapo-
biegawczego lub zmianie treningu konia.

W ostatnich badaniach własnych pod-
jęto próbę zwiększenia skuteczności me-
tody termowizyjnej w rozpoznawaniu sta-
nów podklinicznych zapalenia. W oparciu 
o wyniki badań termograficznych, rentge-
nowskich, ultrasonograficznych i palpacyj-
nych określono wielkość progową zmian 
temperatury o wartości 1,25°C dla wyzna-
czenia jednostronnego podklinicznego sta-
nu zapalenia dystalnych odcinków kończyn 
piersiowych u koni wyścigowych. Ograni-
czeniem w stosowaniu wyznaczonej war-
tości progowej jest diagnoza obustronne-
go zapalenia. W tym przypadku stosuje się 
analizę średnich wartości temperatur tego 
samego odcinka kończyny w czasie, osobno 
dla prawej i lewej kończyny (20). Względ-
ny pomiar różnicy temperatur można od-
nieść do obszaru klinicznie zdrowego tej 
samej kończyny, co będzie uwzględnione 
w kolejnych badaniach własnych.

Diagnostyka kręgosłupa

Wykrywanie chorób kręgosłupa koni na-
leży do jednych z trudniejszych w diagno-
styce weterynaryjnej. Purohit i wsp. (22) 
i oraz Schweinitz (23) podjęli badania nad 
przydatnością wykorzystania termografii 
w identyfikowaniu i lokalizowaniu chorób 
kręgosłupa. Zastosowanie tej diagnozy 
zostało opisane przez Turnera i wsp.(12) 
oraz Turnera (24), którzy opisali m.in. kli-
niczne przypadki lędźwiowo-krzyżowego 
napięcia mięśniowego. Natomiast w pra-
cy Schweintiz (23) zdiagnozowano cho-
robę nerwowo-mięśniową odcinka pier-
siowo-lędźwiowego kręgosłupa. W innych 
pracach podkreślono efektywność termo-
grafii w wykrywaniu stanów zapalnych 

Ryc. 2. Termogram kończyn piersiowych w spoczynku

Ryc. 3. Termogram kończyn piersiowych po wysiłku
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wzdłuż wyrostków kolczystych kręgosłu-
pa. Badanie termograficzne zdiagnozo-
wało zwiększone ukrwienie powierzch-
niowej tkanki w obszarze odcinka pier-
siowego kręgosłupa oraz okolic stawów 
krzyżowo-biodrowych (25). Istotne oka-
zało się zastosowanie badania w zakresie 
podczerwieni, gdy diagnostyki ultrasono-
graficzna i radiologiczna kręgosłupa oka-
zała się ograniczone (26). Potwierdzają to 
badania zmian lokalizacji trzeciego krę-
gu odcinka lędźwiowego. Metoda radio-
logiczna, z powodu dużej masy mięśnio-
wej, nie była skuteczna w zlokalizowaniu 
kontuzji, natomiast badanie termograficz-
ne wskazało dokładnie miejsce schorze-
nia (9). W pracy Fonseca i wsp. (27) wy-
kazano przydatność termografii w loka-
lizowaniu takich chorób, jak: zapalenia 
wyrostków kolczystych, nadgrzebieniowe 
i międzykolcowe zapalenie więzadła oraz 
międzykręgowe zapalenie stawów odcin-
ka piersiowo-lędźwiowego.

W pracy Tunleya i Hensona (28) opra-
cowano termograficzną mapę rozkładu 

temperatur odcinka piersiowego kręgo-
słupa. Analiza termograficzna polegała na 
podziale grzbietu na horyzontalne  linie, 
wzdłuż których mierzono temperatury na 
wysokości kręgów Th9 oraz Th12. Wyka-
zano, że u koni użytkowanych oraz nie-
użytkowanych sportowo temperatura linii 
kręgosłupa odcinka piersiowego była wyż-
sza o 3°C od temperatury stron bocznych. 
Podobne wyniki badań otrzymano w  in-
nej pracy, w której wykazano, że zdrowy 
grzbiet był o 2°C cieplejszy od bocznych 
stron ciała (23).

W badaniach własnych udowodnio-
no statystycznie istotne różnice w zakre-
sie temperatury powierzchni dogrzbie-
towej pomiędzy najzimniejszym kłębem 
a odcinkami piersiowym przednim i tyl-
nym, lędźwiowym oraz krzyżowym krę-
gosłupa (ryc. 7). Najwyższe temperatury 
odnotowano na odcinku piersiowym tyl-
nym i krzyżowym. Zwiększone ukrwienie 
powierzchniowej temperatury na odcinku 
piersiowym mogło być związane z najwięk-
szą w tej okolicy mobilnością kręgosłupa: 

prostowaniem i  zginaniem dogrzbieto-
wo-dobrzusznym (29). Natomiast wysoka 
temperatura powierzchni odcinka krzyżo-
wego kręgosłupa jest związana z zaangażo-
waniem kończyn miednicznych w moto-
rykę ciała konia. Wyniki badań mogą być 
wykorzystane w wykrywaniu niekorzyst-
nej stymulacji jeźdźca i siodła na okolice 
odcinka piersiowego kręgosłupa, a także 
w diagnozowaniu tych chorób, które skut-
kują podwyższeniem temperatury ciała na 
powierzchni dogrzbietowej.

W Zakładzie Hodowli Koni i Jeździec-
twa Uniwersytetu Przyrodniczego we Wro-
cławiu prowadzone są obecnie badania 
nad określeniem procedur diagnozy sta-
nów podklinicznych oraz opracowaniem 
charakterystyki fizjologicznych zmian ada-
ptacyjnych aparatu ruchu koni wyścigo-
wych. W oparciu o dokumentację termo-
graficzną, poprzez modyfikację treningu, 
profilaktyczne zabiegi fizykoterapeutycz-
ne lub okresowe wyłączenie koni z wyści-
gów będzie można skuteczniej zapobiegać 
urazom i schorzeniom koni.

Ryc. 4. Zapalenie ścięgna mięśnia zginacza powierzchownego palców lewej 
kończyny piersiowej

Ryc. 6. Zapalenie okostnej prawej i lewej kości trzeciej śródręcza, od strony grzbietowej

Ryc. 5. Podkliniczny stan zapalenia ścięgna mięśnia zginacza powierzchownego 
palców prawej kończyny piersiowej

Ryc. 7. Powierzchniowy rozkład temperatury ciała na 
odcinkach: 1 – szyjnym, 2 – kłębie, 3 – piersiowym 
przednim, 4 – piersiowym tylnym, 5 – lędźwiowym, 
6 – krzyżowym
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Podsumowanie

Termografia jest metodą diagnostyczną, 
która zapewnia nieinwazyjny, szybki i bez-
pieczny pomiar temperatury powierzchni 
ciała konia (30). Możliwości zastosowania 
termografii wzrastają wraz ze stopniowym 
udoskonalaniem jakości obrazu, co bar-
dziej uwiarygodnia i ułatwia interpretację 
zdjęć. Dostępne obecnie najnowsze gene-
racje sprzętu termograficznego są wrażli-
we na różnice temperatur do 0,1°C (31). 
Sprawia to, że kamera jest 10-krotnie bar-
dziej czuła niż ręka człowieka w wykrywa-
niu różnic temperatury (12). Dodatkowym 
atutem tej diagnostyki jest możliwość wy-
konania badań w środowisku przyjaznym 
dla zwierzęcia, co pozwala uniknąć stre-
sującej sytuacji dla konia (32).

W oparciu o dane z piśmiennictwa i wy-
niki badań własnych można zalecać zasto-
sowania aparatury termowizyjnej w szero-
ko rozumianej diagnostyce i monitorowa-
niu stanu zdrowia koni:
–  wskazanie podklinicznych stanów za-

palnych,
–  potwierdzenie klinicznych stanów za-

palnych,
–  diagnozowanie urazów,
–  monitorowanie skuteczności leczenia,
–  wpływ długotrwałego treningu na or-

ganizm konia,
–  oddziaływanie warunków mikroklima-

tycznych,
–  określenie adaptacji konia do wysiłku 

na podstawie porównania stanów spo-
czynkowych przed wyścigiem i na dru-
gi dzień po wyścigu,

–  określenie stopnia obciążenia organizmu 
na podstawie badań przed i po wyścigu,

–  wskazanie czasu restytucji temperatury 
powierzchni ciała po 30 minutach od-
poczynku,

–  przeznaczenie odpowiedniej ilości cza-
su na regenerację organizmu konia,

–  monitorowanie intensywności codzien-
nych ćwiczeń dla osiągnięcia długotrwa-
łego efektu treningowego.
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Wiele rozmaitych zaburzeń czynno-
ści motorycznej pęcherzyka żół-

ciowego, a  także częściowo związanej 
z nią czynności absorpcyjno-sekrecyjnej, 

wiąże się z dynamiką uwalniania i różno-
kierunkowego działania cholecystokini-
ny (CCK). Uwalnianie CCK może nastę-
pować z komórek endokrynnych (typu I) 

błony śluzowej jelita bądź też z odpowied-
nich neuronów. Oddziaływanie CCK na pę-
cherzyk żółciowy możliwe tylko poprzez 
receptory CCK, głównie CCK-A (CCK1), 
może także następować dwiema drogami. 
Pierwszą z nich jest działanie bezpośred-
nie poprzez receptory CCK zlokalizowa-
ne na błonie mięśniowej (na miocytach) 
ściany pęcherzyka żółciowego lub też na 
innych, nienerwowych komórkach ścia-
ny narządu. Drugą drogę stanowią wpły-
wy zachodzące za pośrednictwem recep-
torów CCK rozmieszczonych na neuro-
nach unerwiających pęcherzyk żółciowy 
z zewnątrz oraz na neuronach śródścien-
nych. Zatem istnieją różne możliwe dro-
gi oddziaływania CCK na pęcherzyk żół-
ciowy, a więc w stanach patologicznych 

Patologia pęcherzyka żółciowego 
u człowieka i zwierząt. Część III. Rola 
cholecystokininy w mechanizmach 
obwodowych – zaburzenia czynnościowe
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