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Предлагаются ситуационные задачи как самостоятельный вид работы студентов факультета ветеринарной медицины. Решение ситуационных задач позволит повысить интерес к знаниям, активизировать восприятие учебного материала, развить творческое врачебное мышление с формированием практических навыков.

Самостоятельная работа студентов включает в себя не только учебную познавательную деятельность во внеаудиторное время, но и их работу в ходе лекций, лабораторных и практических занятий. Основу самостоятельной работы составляет упорядоченная динамическая система приемов чтения, прослушивания, наблюдения, осмысления, обобщения, систематизации, конспектирования, запоминания и воспроизведения учебного материала. Самостоятельная работа проявляется при этом в следующих формах: репродуктивная, познавательно-поисковая, творческая. 

В учебном процессе необходимо повышать роль интерактивных методов обучения. Этому способствует решение ситуационных задач, которые используются для контроля эффективности самостоятельной работы, повышения интереса к знаниям, активизации восприятия учебного материала, развития творческого врачебного мышления и формирования практических навыков. 

В настоящих методических указаниях разработаны ситуационные задачи по основным разделам дисциплины «Оперативная хирургия с топографической анатомией», решение которых возможно только при наличии определенных знаний по изучаемым разделам дисциплины, полученных студентами на лекциях, лабораторно-практических занятиях и в результате самостоятельной работы.
ХИРУРГИЧЕСКАЯ ОПЕРАЦИЯ
1.При исследовании коровы врач установил в преддверии влагалища злокачественное новообразование. Как Вы считаете, это относительное или абсолютное показание к операции?
2. У свинки в пупочной области припухлость шаровидной формы, безболезненная, нормальной температуры, содержимое легко вправляется в брюшную полость через расширенное пупочное кольцо. При исследовании был поставлен диагноз: вправимая пупочная грыжа. Эту операцию по показаниям можно отнести к абсолютным или относительным?
3. Корова тощей упитанности. Возраст 10 лет. При осмотре ветфельдшер установил обильное слюнотечение из ротовой полости, переполнение левой голодной ямки. Слева, в средней части яремного желоба, в пищеводе обнаружил инородное тело. Он поставил диагноз закупорка пищевода. После этого ветфельдшер попытался с помощью зонда Хохлова удалить инородное тело, но это ему не удалось. Ваши действия?
4. На ферме была зарегистрирована сибирская язва и наложен карантин. Спустя четыре месяца после этого, заболела корова   возрастом  четыре года. Врач поставил диагноз: пенистая тимпания. Консервативное лечение не привело к выздоровлению. Необходимо проводить руменотомию. Что Вы посоветуете врачу?
5. На свиноводческом комплексе была зарегистрирована чума свиней и наложен карантин. Спустя шесть месяцев, от свинок получили приплод. Заведующий комплексом сказал врачу о необходимости кастрации хрячков. Как должен поступить врач в этой ситуации?
6. В колхозе врач кастрировал 200 свинок. Прошло 10 дней после операции и он выполнил вакцинацию против сибирской язвы. Оцените действие врача.
7. Четырехмесячный теленок (упитанность тощая)  болеет острой катаральной бронхопневмонией. Кроме того, у теленка впра​вимая пупочная грыжа. Врач решил проводить грыжесечение. Правильно ли решение врача?
8. Спустя семь дней после прививки свиней против рожи врач провел грыжесечение у 20 животных. Оцените действие врача.
9. В хозяйстве зарегистрирован туберкулез крупного рогатого скота и наложен карантин. Несмотря на это, врач решил оперировать двух телят с диагнозом вправимая пупочная грыжа. Правильно ли поступил врач?
10. В колхозе зарегистрирован мыт лошадей и наложен карантин. Спустя шесть месяцев у кобылы Зорька в области бедра появилась флюктуирующая припухлость. Врач поставил диагноз флегмона бедра, но оперировать отказался, ссылаясь на карантин. Оцените действие врача.
11. В хозяйстве, специализированном по производству свинины, зарегистрировали  туберкулез  свиней и наложили  карантин. Спустя три месяца  после этого необходимо было кастрировать хрячков. Врач отказался проводить массовую операцию, ссылаясь на карантин. Прав ли врач?
12. Ветврач  колхоза сделал кесарево сечение корове. Спустя четыре дня после операции корова пала. Председатель колхоза обвинил врача. Какую ошибку допустил врач?
13. У поросенка врач диагностировал ущемленную пахово-мошоночную грыжу. Операцию отложил на следующий день. Когда утром он пришел на работу, ему сказали, что поросенок пал. Какую ошибку допустил врач?
14. Врач диагностировал у коровы асфиксию. Он начал искать директора совхоза, чтобы разрешил сделать операцию. Но за это время корова пала. В чем заключалась ошибка врача?
ИНСТРУМЕНТЫ
1. Ветеринарный врач, собираясь на перкутанную кастрацию бычков, взял с собой следующие инструменты: скальпели брюшистые, щипцы Занда, эмаскулятор, щипцы Телятникова большие и эластратор. Какие лишние инструменты взял врач?
2. Готовясь к перкутанной кастрации баранчиков, ветеринарный врач в список необходимых инструментов включил пуговчатый скальпель, хирургический пинцет, щипцы Телятникова малые, эластратор, щипцы Мюзо и Амосова. Какие из этих инструментов будут нужны врачу?
3. У лошади в области крупа абсцесс. Идя на операцию, врач взял с собой резекционный нож, ножницы, ранорасширители, острую ложку, остроконечный и брюшистый скальпели, остроконечные щипцы и желобоватый зонд. Какие лишние инструменты взял с собой врач?
4.  Для проведения операции у поросенка с пахово-мошоночной грыжей врач подготовил следующие инструменты: скальпели брюшистые и остроконечные, ножницы Купера и прямые, иглодержатель Матье, хирургические иглы, лещетки деревянные, винт Обиха, пуговчатый зонд.  Какие лишние инструменты приготовил врач?
5. Готовясь к кастрации жеребцов, врач простерилизовал следующие инструменты: скальпели брюшистые, остроконечные и пуговчатый, щипцы Занда и Телятникова, лещетки деревянные и винт Обиха, пинцеты хирургические, ранорасширители. Какие из этих инструментов необходимы?
6.  У коровы в области бедра свищ. Для исследования его врач взял пуговчатый зонд, острую ложку, ножницы, ранорасширитель. Какие инструменты будут необходимы врачу?
7. Для выполнения трепанации лобной пазухи врач приготовил следующие инструменты: скальпель брюшистый, распатор реберный, костные ножницы, пилу дуговую и трепан. Какие из перечисленных инструментов потребуются врачу?
8. Для ампутации пальца у коровы врач взял следующие инструменты: долото костное, резекционный нож, трепанационный молоток, трепан, пилу дуговую и проволочную, иглодержатель Матье, скальпель брюшистый, желобоватый зонд, распатор прямой. Какие инструменты будут ему необходимы в момент операции?
9.У коровы в лобной области рубленная рана и сильное кровотечение. Для остановки кровотечения врач отобрал следующие инструменты: иглодержатель Гегара и хирургические иглы, кишечный жом, корнцанг, гемостатические пинцеты Кохера и Пеана, щипцы Мюзо и окончатые щипцы. Какие инструменты не нужны врачу?
10. В области предплечья коровы резанная рана. Для наложения швов на рану врач взял следующие инструменты: скальпели брюшистые и пуговчатые, щипцы Мюзо, иглодержатель Гегара, хирургические иглы, корнцанг, кишечные ножницы, гемостатический пинцет Пеана, лигатурную иглу. Какие инструменты  будут нужны врачу?
11. Для рассечения фасциальных чехлов сосудов и нервов врач отобрал лигатурную иглу, пуговчатый и желобоватый зонды, скальпель и ножницы. Какие лишние инструменты для данной операции отобрал врач?
12.  Для перевязки протока слюнной железы подготовили следующие инструменты: лигатурную иглу, зонд желобоватый, гемостатический пинцет, щипцы Мюзо, корнцанг. Какие инструменты будут применены в момент манипуляции?
13. С целью выполнения резекции кишечника врач подготовил следующие инструменты: пинцет анатомический, скальпель брюшистый, ножницы, щипцы Мюзо и остроконечные, кишечные жомы, иглодержатель Гегара и хирургические иглы. Какие инструменты не понадобятся врачу?
14. Ветеринарному врачу необходимо было ампутировать  конечность у собаки. Для выполнения данной операции он составил список инструментов, куда вошли долото костное, пила листовая, ампутационный нож, скальпель, игла лигатурная, окончатые щипцы. Какие из этих инструментов не понадобятся врачу?
15. Перед туберкулинизацией коров ветеринарный фельдшер решил подготовить операционное поле. Для этого он взял с собой ножницы Рихтера, Купера и кишечные. Какие ножницы нужны для этой цели?
16. Для  трепанации верхнечелюстной пазухи у коровы врач взял с собой следующие инструменты: скальпель брюшистый, долото костное, трепанационный молоток, проволочную пилу, гемостатический пинцет Кохера, анатомический пинцет, хирургические иглы и иглодержатель. Какие из этих инструментов нужны будут врачу?
17. Собираясь на кастрацию кабанчиков врач составил список следующих инструментов: скальпели брюшистые, ножницы прямые, Купера и кишечные, щипцы Мюзо и Занда. Какие лишние инструменты включил врач в свой список?
18.Для рассечения хрящевой ткани врач отобрал следующие инструменты: ножи резекционный и ампутационный, ножницы Рихтера, тенотом, проволочную пилу. Какие из этих инструментов будут необходимы врачу?
ПОДГОТОВКА РУК И ОПЕРАЦИОННОГО  ПОЛЯ ПЕРЕД ОПЕРАЦИЕЙ
1. Перед проведением грыжесечения врач простерилизовал инструменты и хирургические перчатки. На операционном столе зафиксировали кабанчика и подготовили операционное поле. Врач с фельдшером одели стерильные хирургические перчатки и начали оперировать. Исправьте ошибки врача.
2.  Врачу необходимо было прооперировать корову с флегмоной и двух кабанчиков с пупочной и пахово-мошоночной грыжей. Он простерилизовал два комплекта инструментов. Вначале он вскрыл флегмону у коровы, а затем провел грыжесечение. Оцените действия врача.
3.  Перед окончанием рабочего дня врач составил план своей работы на следующий день. На утро, он наметил провести ректальное исследование 25 коров, а после обеда — кастрировать хрячков. Правильно ли он составил план работы?
4. Перед кастрацией свинок врач подготовил руки к операции. На руках у него были небольшие гнойные раны. Он смазал их 5%-ным спиртовым раствором йода и приступил к операции. Как должен был поступить врач в этом случае?
5. В 11 часов дня врач вскрыл труп теленка, а в 14 — приступил к кастрации жеребцов. Какую ошибку допустил врач?
6. Известно, что наиболее патогенная микрофлора находится в выводных протоках потоковых и сальных желез. Во время операции она выделяется из протоков и обсеменяет операционную рану. Что необходимо сделать, чтобы микроорганизмы, которые находятся в выводных протоках, не попадали в рану во время операции?
7. В центре операционного поля имеется вскрытый абсцесс. Как в таком случае необходимо готовить операционное поле?
8. Врач, собираясь на кастрацию хрячков, не нашел 5%-ного спиртового раствора йода для подготовки операционного поля. Какие другие препараты можно применить?
9.  Подготавливая операционное поле, врач смазал его 5%-ным спиртовым раствором йода, а затем, спустя две минуты, повторно нанес препарат. Оцените действие врача.
10.При механической подготовке операционного поля врач удаляет волосяной покров путем выбривания или выстригания. Оцените эти два метода.
11. Для подготовки операционного поля врач промыл конъюнктиву 1%-ным раствором калия перманганата. Оцените действия врача.
12.  У поросенка выпала прямая кишка. Для подготовки операционного поля врач промыл слизистую оболочку кишки раствором этакредина лактата концентрацией 1:1000. Кожу вокруг анального отверстия смазал 15%-ным спиртовым раствором йода. Правильно ли поступил врач?
13.  При подготовке рук к операции врач помыл их теплой водой с мылом и щетками. Затем руки вытер полотенцем и протер салфетками, пропитанными 96°-ным спиртом и приступил к операции. Дайте оценку этому методу подготовки рук.
14.  Врач помыл руки 0,5%-ным раствором аммиака, стряхнул с поверхности кожи капли раствора и протер ватными шариками, пропитанными йодированным спиртом 1:1000. Какие ошибки долущены врачом при подготовке рук?
15. Перед руменотомией у коровы врач выстриг шерсть на месте разреза и промыл его 1%-ным раствором калия перманганата. Затем просушил поле ватой и два раза смазал его 5%-ным спиртовым раствором йода. Дайте оценку такому методу подготовки поля.
СТЕРИЛИЗАЦИЯ ИНСТРУМЕНТОВ
1.  Готовясь к кастрации жеребцов врач профламбировал щипцы Занда в течение 2 мин. Правильно ли он поступил?
2.  Для стерилизации инструментов врач сложил их в эмалированный кювет, облил спиртом и зажег его. Будет ли достигнута полная стерилизация инструментов таким способом?
3. Перед кастрацией хрячков врач опустил скальпели в 96°-ный этиловый спирт на 15 мин. Будет ли стерильным такой инструмент?
4. Врач собрался кастрировать кроликов. Инструменты, необходимые при данной операции, он опустил в 1%-ный раствор бриллиантовой зелени на 5 мин. Исправьте ошибку врача.
5. Инструменты, предназначенные для кастрации свинок, врач поместил в 5%-ный спиртовым раствор йода на 25 мин. Правильно ли сделал врач?
6. Зная о бактерицидных свойствах хлорсодержащих веществ, врач приготовил 250 мл 0,5%-ного раствора хлорамина Б и погрузил в него металлические инструменты на 40 мин. Какую ошибку допустил врач?
7. Инструменты после операции необходимо отмыть от крови. Для этой цели ветеринарный санитар применял проточную воду, 0,5%-ный раствор аммиака и 0,25%-ный раствор хлорамина Б„ Какой из этих растворов будет обладать наилучшей моющей эффективностью?
8. Ветеринарный фельдшер, собираясь на кастрацию жеребцов, собрал необходимые инструменты, положил их в стерилизатор, залил проточной водой и кипятил в течение 30 мин. Оцените действие ветфельдшера.
9. Перед операцией ветеринарный фельдшер подобрал нужные новые инструменты. Затем сложил их на сетку стерилизатора, залил прокипяченной водой и стерилизовал в течение 30 мин. Какие ошибки допустил фельдшер?
10. Для проведения надплевральной новокаиновой блокады у теленка необходимо было простерилизовать шприцы и инъекционные иглы. Перед стерилизацией врач разобрал шприцы. Поршень и цилиндр обмотал марлей. Инъекционные иглы наколол на кусочек бинта, сложенный в несколько слоев. Подготовленные таким образом шприцы и инъекционные иглы положил на сетку и опустил в стерилизатор, в который был залит 0,1%-ный раствор натрия гидроокиси, и кипятил в течение 10 мин. Какие ошибки были допущены ветеринарным врачом?
11. Для стерилизации инструментов путем кипячения врач приготовил 1%-ный раствор натрия карбоната на проточной воде и вылил его в стерилизатор. Затем на сетку сложил скальпели, ножницы, иглодержатель, хирургические иглы и погрузил их в стерилизатор. Инструменты  кипятил в течение 10 мин. Исправьте ошибки врача.
12.  Перед стерилизацией инструментов врач вначале их подготовил и разложил на сетке. В стерилизатор залил 3%-ный раствор натрия тетрабората, довел до кипения и опустил в него инструменты. Они были не полностью покрыты раствором. Он накрыл стерилизатор крышкой и кипятил в течение 15 мин. Оцените действия врача.
13.  Перед массовым взятием крови у коров для лабораторного исследования на лейкоз, ветеринарный фельдшер на сетку стерилизатора сложил иглы Боброва, залил их 1%-ным раствором натрия карбоната и кипятил в течение 30 мин. Какие ошибки допустил ветеринарный фельдшер?
14.  После  взятия   крови использованные иглы ветеринарный фельдшер промыл проточной водой и опустил их в кипящий в течение 5 мин. 1%-ный раствор натрия карбоната и кипятил 30 мин. Правильно ли поступил ветеринарный фельдшер?
15. Перед вскрытием флегмоны у коровы врач решил простерилизовать хирургические перчатки. Он положил их в стерилизатор, залил  1%-ным раствором натрия гидрокарбоната и кипятил в течение 20 мин. Исправьте ошибку врача.
16.После операции врач вымыл инструменты, высушил их и сложил в шкаф, в котором хранились препараты йода, хлорсодержащие и другие лекарственные вещества. Оцените действия врача.
17.После операции по поводу гнойного процесса хирургические инструменты ветфельдшер тщательно промыл проточной водой, затем ершом в растворе стирального порошка, ополоснул водой и положил в стерилизатор для кипячения. Инструменты стерилизовали в дистиллированной воде в течение 30 мин. Какие ошибки допустил фельдшер?
СТЕРИЛИЗАЦИЯ ХИРУРГИЧЕСКОГО БЕЛЬЯ И ПЕРЕВЯЗОЧНОГО МАТЕРИАЛА
1. Для проведения операции необходимо простерилизовать хирургическое белье и перевязочный материал. Для этого необходимый материал сложили в бикс в следующей последовательности: халаты, шапочки, косынки, простынь для изоляции операционного поля, ватно-марлевые тампоны и сверху — бинты. Бикс закрыли крышкой и положили в автоклав. Какие были допущены ошибки?
2. В стерилизационной производили стерилизацию хирургического белья и перевязочного материала. Стерилизовали паром под давлением 1,5 атм. в течение 30 мин. По истечении времени пар выпустили, биксы герметически закрыли и отнесли в операционную. Были допущены ошибки или нет?
3. Хирургическое белье и перевязочный материал  стерилизовали паром под давлением 1 атм. в течение 45 мин. После того, как весь пар выпустили, белье высушили, биксы герметически закрыли и отнесли в операционную. Какие ошибки были допущены?
4. В бикс в определенном порядке сложили перевязочный материал и хирургическое белье, предназначенные для стерилизации. Положили бикс в автоклав и автоклавировали в течение 30 мин. при давлении пара  1,5 атм. После окончания стерилизации пар выпустили, белье высушили, биксы вынули и занесли в операционную. Были ли допущены ошибки?
5. Для контроля за надежностью стерилизации в бикс поместили запаянную пробирку с порошком чистой серы. Автоклавирование проводили в течение 20 мин. при давлении пара в 2 атм. По истечении времени стерилизации выпустили пар, высушили белье, достали бикс и увидели, что сера не изменилась. Какие ваши дальнейшие действия?
6. Врачу необходимо простерилизовать перевязочный материал, автоклав не работает. Что Вы посоветуете врачу?
7. Для того, чтобы простерилизовать кетгут врач поместил его в стерилизатор, залил 0,1%-ным раствором ртути дихлорида и кипятил в течение 15 мин. Какую ошибку допустил врач?
8. Врач намотал шелк на стеклянные палочки и погрузил на 15 мин. в 0,5%-ный раствор аммиака, а после этого на 15 мин в 2%-ный водный раствор формальдегида. Правильно ли поступил врач?
9. Простерелизованный шелк, способом Деница, врач поместил в стеклянную банку с 60°-ным спиртом для хранения. Пробка в банке не притертая. Какие ошибки допустил врач?
НАРКОЗ
1. Для выполнения операции с соблюдением всех правил хирургии, хорошей и спокойной ориентировки в тканях, врач решил лошади, массой 450 кг, сделать общее обезболивание. С этой целью он ввел внутрь 1500 мл 45°-ного спирта этилового. Оцените действие врача. Что дает применение общего обезболивания?
2. Перед операцией на мочевом пузыре врач решил кошке сде​лать ингаляционный наркоз. Для этой цели он отобрал эфир, хлоралгидрат, хлороформ и закись азота. Что будет применять врач для данного вида наркоза?
3. Врач перед ампутацией конечности у собаки применил смешанный наркоз: вначале — хлороформ, а затем — тиопентал натрия. Оцените действия врача.
4. Корова угнетена, лежит, не поднимается. Необходимо провести кесарево сечение. Исход операции сомнительный. Врач решил сделать ей хлороформный наркоз. Оцените действие врача.
5. У верховой лошади рещина пястной кости. Врач сделал ей глубокий наркоз, а затем наложил гипсовую повязку. Правильно ли поступил врач?
6. У лошади, принимавшей участие в соревнованиях, диагностировали трещину локтевой кости. Перед оказанием помощи врач задал ей внутрь 2 л раствора хлоралгидрата в дозе 0,2 на 1 кг массы. Перед этим лошадь напоили вволю. Укажите на ошибки, допущенные врачом.
7.  Врач решил сделать ректальный наркоз лошади. С помощью клистирной кружки в прямую кишку он ввел 2 л раствора хлоралгидрата на подслащенной воде в дозе 0,1 на 1 кг массы. Какие ошибки допустил врач?
8. Корове, массой тела 450 кг, врач задал внутрь с помощью резиновой бутылки 650 мл 45°-ного спирта этилового. Во время операции корова продолжала беспокоиться. Какие ошибки допустил врач?
9.  Врач ввел корове внутривенно 45°-ный спирт этиловый в дозе 250 мл на 100 кг массы. Оцените действие врача.
10.   Для наркоза врач ввел овце внутрь 700 мл 45°-ного спирта этилового. Какие ошибки допустил врач?
11. У лошади была флегмона, температура тела повышенная. Перед операцией врач ввел животному внутривенно 10%-ный раствор хлоралгидрата из расчета 0,1 чистого вещества на 1 кг массы тела. Во время операции у животного возник коллапс. По каким признакам коллапс диагностировал врач, и какие его дальнейшие действия?
12.  Во время внутривенного введения корове 10%-ного раствора хлоралгидрата часть его попала под кожу. Что Вы посоветуете врачу?
13. Перед  операцией врач внутривенно инъецировал собаке 5%-ный раствор натрия тиопентала. Во время операции возникла остановка дыхания. Что должен сделать врач?
14.Перед кастрацией жеребца в стоячем положении врач сделал сочетанный наркоз. С этой целью он ввел внутривенно 10%-ный раствор хлоралгидрата из расчета 0,1 чистого препарата на 1 кг массы животного, а затем внутримышечно — литическую смесь. Оцените действие врача.
15. Сильно возбужденному жеребцу перед кастрацией врач решил сделать оглушающий наркоз, однако животное не подпустило его к себе. Как должен поступить в этом случае врач?
16. Врач диагностировал у кобылы пролапс (выпадение петель кишечника под кожу). Операция требует длительных и сложных манипуляций. Врач сделал животному рауш-наркоз. Правильно ли он поступил?
17. При кастрации жеребца  врач в толщу семенника ввел 3%-пый раствор новокаина. Однако животное сильно беспокоилось и тогда он дополнительно ввел внутримышечно 10 мл 2,5%-ного раствора аминазина и 5 мл 1%-ного раствора димедрола. После введения этих препаратов жеребец продолжал вести себя беспокойно. В чем причина, как бы поступили Вы?
18.  В момент внутривенного введения 10%-ного раствора хлоралгидрата у коровы появилась рвота. Врач прекратил введение препарата и ослабил повал. Однако животное пало от асфиксии. Укажите причину рвоты и оцените действие врача.
19. Врач для внутривенного наркоза свиноматке массой тела 250 кг взял 95 мл 15%-ного раствора глюкозы и в нем растворил 15 г хлоралгидрата. После чего ввел раствор животному. Однако наркоза не наступило. В чем причина?
20.  Врач решил с целью успокоения жеребца и расслабления мускулатуры перед операцией сделать глубокий наркоз путем вве​дения животному орально раствора хлоралгидрата из расчета 0,1 на 1 кг массы, предварительно растворив его в 2 л 3%-ного раствора глюкозы. Затем для обезболивания он предлагал сделать инфильтрационную анастезию по месту разреза. Правильно ли рассуждал врач и к какому виду наркоза он относится?
21. Не делая вводный наркоз собаке, врач, чтобы ускорить подготовку к операции, сделал животному эфирный наркоз. Однако у животного отмечалось сильное беспокойство, что затрудняло про​ведение операции. Где врач допустил ошибку?
22. У коровы была высокая температура тела на протяжении трех суток. В это время возникла необходимость проведения операции. Врач для успешного проведения операции сделал алкогольный наркоз. Правильно ли поступил врач?
23. Для сочетанного наркоза кошке врач предполагал сделать  первоначально эфирный наркоз, а затем внутрибрюшинно ввел пентонал натрия. Оцените действия врача.
24. Для кастрации жеребца в стоячем положении для наркоза врач приготовил 10%-ный раствор хлоралгидрата на изотоническом растворе натрия хлорида из расчета 0,1 на 1 кг массы животного. Правильно ли поступил врач?
25.  Стельной корове массой 500 кг перед операцией врач внутривенно ввел 500 мл 10%-ного раствора хлоралгидрата. Оцените действия врача.
26. С целью премедикации свинье внутривенно ввели 5%-ный раствор пентонал-натрия в дозе 15 мг/кг, а затем 15%-ный раствор хлоралгидрата в дозе 0,1 г/кг. Ваше мнение в отношении действий врача?
27. Супоросной свиноматке массой 150 кг внутрикостно ввели 100 мл 10%-ного раствора хлоралгидрата. Однако ощутимого эффекта не достигли. Оцените действия врача?
28. Решив сделать кошке смешанный наркоз, врач взял не​сколько препаратов: хлороформ, эфир, пентонал-натрия. Затем один из них он убрал обратно. Что использовал врач для наркоза?
29. У теленка с бронхопневмонией возникла необходимость срочной операции из-за перелома кости конечности. Для наркоза врач внутривенно ввел ему 150 мл 33°-ного спирта этилового. Оцените действие врача.
МЕСТНОЕ ОБЕЗБОЛИВАНИЕ
1. Для  обезболивания конъюнктивы врач пипеткой нанес  на нее несколько капель 3%-ного раствора новокаина. Оцените действие врача.
2. Чтобы обезболить слизистую оболочку мочевого пузыря у кошки врач сделал пункцию его и ввел в полость 10 мл 0,5%-ного раствора новокаина. Правильно ли поступил врач?
3. Для анестезии синовиальной оболочки скакательного сустава лошади врач сделал пункцию его инъекционной иглой и в полость инъецировал 30 мл 2%-ного раствора новокаина. Какие ошибки допустил врач?
4. У собаки необходимо ампутировать грудную конечность по диафизу пястной кости. С целью анестезии врач выше места разреза сделал циркулярную анестезию 2%-ным раствором новокаина. Укажите на ошибки врача.
5. Врач перед вправлением перелома плюсневой кости у овцы, в место перелома инъецировал 20 мл 1%-ного раствора новокаина. После этого он наложил гипсовую повязку, поднял животное и отвел в станок. На оказание помощи животному ушло 50 мин. Какие ошибки допустил врач?
6. После отела у коровы отмечаются сильные и частые потуги, что привело к выпадению влагалища. Чтобы снять потуги и вправить влагалище врач применил высокую сакральную анестезию. Правильно ли он поступил?
7. Для анестезии боковой брюшной стенки у коровы врач решил сделать проводниковую анестезию. Он подготовил 100 мл 1%-ного раствора новокаина и инфильтрировал ткани по месту разреза. Оцените действия врача.
8. Перед резекцией ребра у лошади врач сделал проводниковую анестезию межреберных нервов. Он ввел возле каждого нерва по 10 мл 5%-ного раствора новокаина. Правильно ли поступил врач?
9. Чтобы вызвать анестезию брюшины у собаки врач внутрибрюшинно инъецировал 20 мл 4%-ного раствора новокаина. Оцените действие врача.
10. Для обезболивания участка кожи в области предплечья у коровы врач на ее поверхность нанес несколько капель 10%-ного раствора новокаина. Исправьте ошибку врача.
11. У коровы необходимо провести лапаротомию. С целью обезболивания  врач сделал линейную инфильтрационную анестезию 4%-ным раствором новокаина. Оцените действия врача.
12. Перед операцией на вымени у коровы врач для обезболивания применил эпидуральную анестезию. С этой целью он ввел 2%-ный раствор новокаина к нервным корешкам у места их выхода из  позвоночного канала. Укажите на ошибки, допущенные врачом.
13.  Выполняя эпидуральную анестезию, врач инъецировал 40 мл 0,5%-кого раствора новокаина. Исправьте ошибку врача.
14.  У коровы после отела выпала матка. Чтобы вправить ее и снять потуги врач применял высокую сакральную анестезию. Для этого он в эпидуральное пространство между дугами первого и второго поясничных позвонков инъецировал 30 мл 2%-ного раствора новокаина. Укажите на ошибки, допущенные врачом.
15. Перед операцией на вымени у кобылы врач применил низкую сакральную анестезию. Для определения необходимого количества новокаина врач измерил длину туловища животного и на каждый сантиметр длины тела взял 1 мл 1%-ного раствора новокаина. Полученное количество он  инъецировал в эпидуральное пространство. Какие ошибки допустил врач?
16. Чтобы  вправить  выпавшую матку у кобылы врач сделал высокую сакральную анестезию. С этой целью в эпидуральное пространство он инъецировал 150 мл 2%-ного раствора новокаина. Спустя 20 мин. кобыла легла. Все попытки врача поднять ее были безуспешны. Пришлось вправлять матку на лежачем животном. Чем это объяснить?
17.  Перед лапаротомией  врач сделал проводниковую  анестезию 1%-ным раствором новокаина. Во время операции корова начала беспокоиться, поэтому врач орально ввел ей 250 мл 40°-ного спирта этилового. Укажите ошибки врача.
18.  У собаки на третьем веке новообразование. Перед операцией врач решил ей сделать поверхностную анестезию хлорэтилом. Оцените действие врача.
ОСТАНОВКА КРОВОТЕЧЕНИЙ
1.  На валярной поверхности путовой кости у коровы резаная рана и сильное кровотечение. Для его остановки в области средней трети пястной кости врач наложил жгут и сильно его стянул. Жгут сняли спустя три часа после наложения. Какие ошибки допустил врач?
2. При ампутации пальца у коровы, с целью профилактики кровотечения  на  предплечья был наложен жгут. Операция длилась 2,5 часа. Жгут сняли только после завершения операции. Исправьте ошибки, допущенные врачом.
3. Перед ампутацией на половой член врач наложил жгут для предупреждения кровотечения. Перед наложением швов врач снял жгут и начал останавливать кровотечение. Какую ошибку допустил врач?
4. Перед лингвотомией на язык врач наложил жгут и снял его после завершения операции. Операция длилась один час. Правильно ли поступил врач?
5. На кровоточащий сосуд врач наложил гемостатический пинцет, а затем лигатуру и завязал ее. Когда снял пинцет, кровотечение возобновилось. Какая ошибка была допущена врачом?
6. При послойном рассечении мягких тканей врач увидел крупный сосуд и разрезал его. После этого началось обильное кровотечение. Что неправильно сделал врач?
7. В области пясти у лошади резаная рана, из которой струей выделяется кровь. Под руками у врача ничего не оказалось чем можно остановить кровотечение. Что в таком случае должен сделать врач?
8. При проведении лапоратомии врач разрезал печень. Началось паренхиматозное кровотечение. Как его остановить?
9. Для остановки  кровотечения врач смочил тампон 1%-ным раствором аммиака и ввел его в рану. Правильно ли поступил врач?
10.  С  целью предупреждения кровотечения  перед  операцией врач внутривенно лошади ввел 100 мл 1%-ного раствора поваренной соли. Исправьте ошибку врача.
11.  Для остановки кровотечения врач пропитал ватно-марлевый тампон раствором гепарина, но кровотечение не прекращалось. Чем это объяснить?
12.  После завершения операции на пальце у лошади врач снял жгут, после чего началось кровотечение. Он наложил жгут повторно на 40 мин. В чем заключается ошибка врача?
13.  Для предупреждения кровотечения в толщу тканей врач наложил на месте ушиба грелку с теплой водой. Правильно ли поступил врач?
14.  Планируется проведение операции в области головы   (ампутация рога у коровы). Эта операция сопровождается обильным кровотечением. Что необходимо сделать для предупреждения кро​вотечения во время операции?
15.  Для профилактики   кровотечения перед операцией врач ввел корове 4%-ный раствор поваренной соли. Оцените действия врача.
СОЕДИНЕНИЕ ТКАНЕЙ
1.  В области крупа у коровы рваная рана, загрязненная каловыми  массами и землей. После ранения прошло 24 часа.  Врач промыл рану антисептическим раствором и наложил глухой шов. Правильно ли поступил врач?
2.  Спустя три дня после ранения развилось гнойное воспаление. Через восемь дней врач наложил глухой шов, хотя не было выра​женного роста грануляционной ткани. Исправьте ошибку врача.
3.  На асептическую рану у коровы врач наложил частичный шов. Оцените действие врача.
4.  В процессе операции фельдшер заправил лигатуру во второе отверстие ушка хирургической иглы, в результате чего оно сломалось. Почему это произошло?
5.  Врач вскрыл  абсцесс, промыл полость и наложил глухой шов. В чем заключается ошибка врача?
6.  В  ране имелись некротические ткани. Врач осушил рану, припудрил ее антисептической присыпкой и наложил глухой шов. Исправьте ошибку врача.
7.  На рану был наложен глухой шов. Спустя четыре дня после операции развилось гнойное воспаление. Как бы Вы поступили?
8.  В области бедра у лошади глубокая резаная рана. Какие швы наложите на такую рану?
9.  При соединении краев раны узловатым швом, края ее разрываются, и она опять зияет. Какие швы можно наложить на та​кую рану?
10.  У лошади в ягодичной области рана. Края ее завернуты внутрь. Какой шов вы наложите на эту рану?
11.  На прием к врачу привели собаку с неглубокой раной в вентральной области брюшной стенки. На эту рану врач наложил скорняжный шов. Правильно ли он поступил? 
12.  На рану врач наложил узловатый шов и завязал концы лигатуры непосредственно на ране. В чем заключается ошибка врача?
13.  В лобной области у коровы рваная рана в виде треугольника. Какой шов наложите?
14.  У хряка на боковой брюшной стенке длинная резаная рана. Какой шов необходимо наложить?
15.  В области бедра у коровы рана. Края ее вывернуты наружу. Какой шов необходимо наложить?
16.  После руменотомии врач снял швы на шестой день. Правильно ли он поступил?
17.  На  восьмой день после экстирпации подкожной локтевой бурсы у лошади врач снял швы. Правильно ли поступил врач?
18.  Прошло восемь дней после кесаревого сечения у коровы и врач снял швы. Животное было тощее. После снятия швов рана разошлась. Исправьте ошибку врача.
19.  У коровы в лобной области резаная рана и кровотечение. Какие швы можно применить для ее остановки?
20.  Скот находился на пастбище. Одной корове во время драки нанесена рогом глубокая и длинная рана в паховой области. При исследовании врач установил, что сохранена целостность только поперечной фасции  и брюшины. Инструментов для наложения швов у врача не оказалось. Но в дальнейшем возможен разрыв этих тканей и выпадение органов брюшной полости. Как поступить врачу в данной ситуации?
21.  В клинику поступила собака с ушибленной раной в области бедра, полученной на улице два часа назад. Что делать врачу?
22.  У собаки врач сделал резекцию части подвздошной кишки и ободочной. Какой тип соединения участков кишечника он применит?
23.  После руменотомии у коровы врач на рубец наложил шов Ламбера, а затем приступил к закрытию раны брюшной стенки. Оцените действие врача.
24.  Врач провел резекцию некротизированного участка тощей кишки у поросенка. Соединение концов кишечника  он проводил по типу «конец в конец». Швы накладывал таким образом, что происходило соединение слизистой оболочки со слизистой. Оцените действие врача?
25.  После вскрытия желудка у свиньи врач на первый этаж применил шов Ламбера, а затем — Плахотина-Садовского. Правильно ли он поступил?
26.  Накладывая швы на рубец, врач наложил вначале прерывистые узловатые швы Ламбера, а затем — Плахотина-Садовского. Оцените действие врача.
27.  После  резекции некротизированного участка двенадцатиперстной кишки у кошки врач соединил концы по типу «конец в конец». Правильно ли поступил врач?
28.  Во время кастрации свинки врач разорвал стенку кишечника. Шов на рану он накладывал таким образом, что стежок от стежка был на расстоянии 5 мм, а уколы иглы от края раны - 6 мм. Соединение происходило серозной оболочки с серозной. Укажите на ошибки врача.
29.  На грыжевое кольцо у поросенка врач наложил кисетный шов. Спустя пять дней после грыжесечения появился рецидив. Чем это можно объяснить?
ПЕРЕЛИВАНИЕ КРОВИ (гемотрансфузия)
1. Для стимуляции организма коровы врач решил сделать переливание крови. Он задумался над вопросом, что необходимо сделать изогемотрансфузию или гетерогемотрансфузию. Как бы поступили Вы в этом случае?
2. Врачу необходимо определить совместимость крови с помощью прямой пробы на предметном стекле. Он задумался над вопросом, что необходимо поместить на предметное стекло от реципиента: сыворотку или кровь. Помогите врачу.
3. В тонкую пробирку врач поместил пять капель сыворотки крови реципиента и добавил две капли 5%-ной взвеси в 0,9% раствора NaCI крови донора. Хорошо смешав содержимое пробирки, врач оставил ее на 2,5 часа при комнатной температуре. На основании каких показателей врач должен судить о совместимости крови?
4. Для определения совместимости крови врач поставил биопробу. Корове-реципиенту он в яремную вену влил 390 мл крови донора. Оцените действие врача.
5. В 1000 мл крови, взятой от донора, для стабилизации врач добавил 50 мл 5%-ного раствора цитрата натрия. Какую ошиб​ку допустил врач?
6. Спустя пять дней после переливания крови, корове необходимо повторить манипуляцию. Как Вы думаете, свободно ли можно переливать кровь реципиенту от предыдущего донора или опять необходимо определить совместимость крови?
7. При прямом способе переливания крови врач донора оставил в стоячем положении, а реципиента повалил и зафиксировал. Как Вы оцениваете действия врача?
8. Врачу необходимо было стабилизировать кровь. Но в аптеке он не нашел цитрата натрия, а были только поваренная соль, магния сульфат, кальция хлорид, новокаин, гепарин, трилон Б, хлоралгидрат. Какие из этих препаратов можно применить для стабилизации крови?
9. Для стабилизации крови врач взвесил 10,0 натрия салицилата и высыпал его в колбу. В эту колбу набрал 1000 мл крови. Но пока он перемешивал кровь, то увидел, что она свернулась. Чем это объяснить?
10. Спустя шесть дней при повторном исследовании совместимости крови реципиента и донора врач установил, что происходит склеивание эритроцитов. Может ли такое быть, чем это объяснить и как должен поступить врач?
11. Врач решил сделать лошади прямое переливание крови и влить 1,5 л. Как при этом способе определить дозу?
ВВЕДЕНИЕ ЛЕКАРСТВЕННЫХ ВЕЩЕСТВ
1. Перед введением лекарственного вещества корове внутримышечно ветфельдшер место инъекции смазал 5%-ным спиртовым раствором йода. Затем инъецировал необходимое лекарственное вещество. Оцените действие ветфельдшера.
2. Ветфельдшер проводил вакцинацию свиней. Вакцину он вводил подкожно в среднюю треть шеи. Правильны ли действия ветфельдшера?
3. Ветеринарный  врач  проводил профилактическую прививку свиней. Вакцину он вводил внутримышечно в ягодичной области. Оцените действие врача.
4. Корове врач подкожно ввел 400 мл лекарственного вещества. Этот раствор он инъецировал в средней трети шеи в одном месте. Какие ошибки допустил врач?
5. Врач подкожно инъецировал лошади 300 мл физиологического раствора. Раствор вводил быстро шприцом Жане в среднюю треть шеи. Какие ошибки допустил врач?
6. Собаке врач инъецировал под кожу 50 мл горячего 0,9% раствора NaCI. Раствор он вводил в коленную складку. Оцените действия врача.
7. Свинье врач внутримышечно ввел раствор антибиотиков. Инъекцию он выполнял в средней трети шеи, инъекционную иглу ввел до муфты. Какие ошибки допустил врач?
8. Перед пункцией яремной вены у лошади, врач пережал ее большим пальцем левой руки, а затем ниже места сжатия начал вводить иглу. Оцените действие врача.
9. Корове врач внутривенно ввел 10%-ный раствор хлоралгидрата. После пункции яремной вены врач присоединил к игле шланг со шприцом и ввел раствор. После этого отсоединил шланг и вынул иглу. Какие ошибки допустил врач?
10. В шприц «Рекорд» на 20 мл врач набрал 5 мл 20%-ного раствора камфорного масла и ввел его подкожно овце в средней трети шеи. Оцените действие врача.
11. Врач решил ввести больной свинье раствор лекарственных веществ. Перед тем как его вводить, он задумался в какую вену вводить. Помогите врачу.
12. Для лечения овец больных диктиокаулезом врачу необходимо ввести подкожно 40%-ный раствор локсурана. Врач задумался в каком месте он будет проводить инъекцию. Что Вы посоветуете врачу?
13. Перед проведением плановой прививки кур на птицефабрике против чумы врач провел инструктаж операторов по ветеринарным  обработкам. Он рассказал как необходимо растворять вакцину, готовить операционное поле, что ее необходимо вводить внутримышечно. В каком месте необходимо вводить вакцину?
14.  Перед проведением плановой прививки свиней против рожи врач проводил инструктаж операторов по ветеринарным обработкам. Он сказал, что вакцину необходимо вводить внутримышечно, а в каком месте ее вводить он задумался. Помогите врачу.
ДЕСМУРГИЯ
1. У коровы в области пясти рубленая рана и сильное кровотечение. Для его остановки врач решил наложить давящую повязку. С целью наложения повязки врач взял с собой марлю и вату. Что не учел врач?
2. У лошади в области предплечья рваная рана, из которой выделяется кровь. Для остановки кровотечения ветеринарный фельдшер наложил согревающий компресс. Правильно ли поступил врач?
3. Перед наложением бинтовой повязки на голень, ветеринарный фельдшер свободный конец зафиксировал путем завязывания. Исправьте ошибку врача.
4. У лошади в области голени обширное поражение. Необходимо наложить повязку первой помощи. В качестве такой повязки врач наложил спиральную. В чем заключается ошибка врача?
5. Собаке на область предплечья врач наложил циркулярную повязку, при этом бинт к телу накладывал брюшком. Исправьте ошибку врача.
6. Лошади на пястную область врач наложил спиральную повязку. Начал накладывать повязку ниже запястного сустава и опускался книзу. Правильно ли врач наложил повязку?
7. Накладывая всасывающую повязку, врач на рану положил гигроскопическую вату и зафиксировал ее бинтом. Исправьте ошибку врача.
8. Для защиты ран на хвосте у лошади от повторного загрязнения врач наложил спиральную повязку с перегибами, начиная с кончика хвоста. Какие ошибки допустил врач?
9. На запястный сустав лошади врач наложил спиральную повязку. Какую повязку необходимо было наложить на этот сустав?
10. Накладывая повязку на путовый сустав корове, врач за​думался над тем, какую необходимо наложить повязку. Помогите врачу.
11. На скакательный сустав быку врач наложил восьмиобразную повязку. Оцените действие врача.
12. Для фиксации   подкладочного материала врач наложил спиральную повязку с перегибами. Правильно ли он поступил?
13. Для удаления сгустков крови из раны, врач сделал ватный шарик и использовал его для этой цели. Оцените действие врача.
14. На роговой отросток лобной кости у коровы после снятия рогового чехла врач наложил спиральную повязку. Он начал ее накладывать от основания поврежденного рогового отростка и там же закончил. Какие ошибки допустил врач?
15. У коровы перелом пястной кости. С лечебной целью врач наложил  шинную повязку. Правильно ли поступил врач?
16. При  переломе  костей  предплечья у кошки  врач наложил гипсовую повязку. Оцените действие врача.
17. У лошади перелом диафиза пястной кости. Врач наложил гипсово-шинную повязку при этом начал ее от каймы рогового башмака и закончил ее ниже карпального сустава. Исправьте ошибки врача.
18. При переломе пястной кости у собаки врач наложил застывающую повязку, совершенно не применяя подкладочного материала. Оцените действие врача.
19. У коровы в области перелома пястной кости сильный отек тканей. С лечебной целью врач наложил глухую гипсовую повязку. Через несколько дней отек уменьшился, повязка стала свободной. Врач снял ее и наложил новую. Через определенное время он проделал такую же манипуляцию. Какую повязку должен был наложить врач?
20. Готовясь  накладывать  гипсовую повязку, врач прогипсовал определенное количество бинтов, пропитал их горячей водой, а затем приступил к наложению повязки. Какую ошибку допустил врач?
21. Ниже гипсовой повязки мягкие ткани конечности у лошади стали отечные, местная температура понижена. Что должен сде​лать врач?
НОВОКАИНОВЫЕ БЛОКАДЫ
1. Перед проведением руменотомии, чтобы обезболить брюшную стенку, врач решил выполнить надплевральную новокаиновую блокаду чревных нервов и симпатических стволов по В. В. Мосину. Правильно ли решил врач или нет?
2. У теленка кератоконъюнктивит. Наряду с применением тетрациклиновой мази врач решил сделать рстробульбарную новокаиновую блокаду. Точку укола он определил на средине верхнего края костной орбиты. Иглу ввел через верхнее веко, непосредственно ниже орбитального края, на глубину 5 см и инъецировал 20 мл 3%-ного раствора новокаина. Оцените действие врача.
3. У коровы диагностировали язву роговицы. С лечебной целью врач назначал ретробульбарную новокаиновую блокаду. Повторные инъекции через каждые 24 часа. Согласны ли Вы с решением врача?
4. При лечении теленка больного  хронической катаральной бронхопневмонией врач применил новокаиновую блокаду вагосимпатического шейного ствола. Иглу он ввел в среднюю треть шеи, непосредственно над яремной веной, направил ее на дорсальную поверхность трахеи и инъецировал 40 мл 0,5%-ного раствора новокаина. Какие ошибки допустил врач?
5. Выполняя новокаиновую блокаду вагосимпатического шейного ствола, врач ввел иглу над яремной веной до упора в дорсолатеральную поверхность  трахеи  и  инъецировал 40 мл 0,5%-ного раствора новокаина. После этого он вытянул иглу и выполнил аналогичную инъекцию с противоположной стороны. Оцените действие врача.
6.  Больному теленку врач назначил новокаиновую блокаду грудных висцеральных нервов и пограничных симпатических стволов. С этой целью он придал животному лежачее положение. Верхнюю грудную конечность отвел максимально вперед. Точку укола иглы определил на пересечение каудо-вентрального края лопатки с передним краем седьмого ребра. Иглу продвинул до упора в ребро. Убедившись в правильности положения иглы, врач присоединил шприц и инъецировал 50 мл 0,5%-ного раствора но​вокаина. Укажите на ошибки врача.
7. С целью профилактики перитонита у коровы врач выполнил надплевральную новокаиновую блокаду. Иглу он ввел позади последнего ребра на ширину ладони от остистых отростков поясничных позвонков на глубину 15 см. Затем он присоединил шприц и инъекцировал 100 мл 0,5%-ного раствора новокаина. Оцените действие врача.
8. Выше путового сустава у лошади гнойная рана. С лечебной целью врач решил выполнить циркулярную новокаиновую блокаду; 0,5%-ный раствор новокаина он инъецировал вокруг пястной кости ниже раны. Оцените действие врача.
9.У коровы в области крупа абсцесс. Врач решил выполнить короткую  новокаиновую блокаду. Для этого он 0,25%-ный раствор новокаина ввел вокруг патологического очага. Как Вы оцениваете действие врача?
10.Выполняя надплевральную новокаиновую блокаду у лошади, врач ввел иглу в последнем межреберье под углом 40° к горизонтальной плоскости. Из канюли брызнула алая, пульсирующая струя крови. Чем это объяснить?
11.Врач решил сделать больной лошади паранефральную но​вокаиновую блокаду. Он ввел иглу впереди поперечного отростка первого  поясничного позвонка на глубину 10 см. Присоединил шприц и начал вводить 0,5%-ный раствор новокаина. Ему пришлось приложить усилие для того, чтобы ввести раствор новокаина. Чем это объяснить?
12.Больной корове врач решил применить поясничную новокаиновую блокаду. Инъекционную иглу он ввел с левой стороны между поперечными  отростками  первого  и  второго  поясничных позвонков на глубину 8 см и начал вводить 0,25%-ный раствор новокаина в дозе 0,5 мл на 1 кг массы. Оцените действие врача.
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