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ВВЕДЕНИЕ

Целью дисциплины «Общая и частная хирургия, офтальмология» являет­
ся освоение студентами диагностики, лечения и профилактики хирургической и 
офтальмологической патологий, а также приобретение навыков по методике 
клинического исследования животных и оперативного вмешательства.

Клиническая хирургия и офтальмология - профилирующие дисциплины 
при подготовке врача ветеринарной медицины, так как закладывают клиниче­
ское мышление, т.е. навыки правильно анализировать анамнестические данные, 
обобщать клинические факты, результаты клинического и лабораторного ис­
следований, на этой основе ставить объективный диагноз, разрабатывать эф­
фективное лечение и профилактику болезней животных.

Студент по окончании изучения дисциплины должен знать:
- общие принципы и способы диагностики хирургических заболеваний;
- биологические и клинические закономерности регенеративно­

восстановительных процессов и выздоравливания;
- возможный исход заболевания (прогноз);
- принципы лечения больных животных с хирургической патологией;
- общие методы профилактики хирургических заболеваний, организацию 

технологических принципов хирургической работы в условиях ферм и про­
мышленных комплексов;

уметь:
- выяснять условия и причины, вызывающие хирургические заболевания, 

проводить клиническое исследование больного животного, ставить диагноз, на­
значать лечение и выписывать рецепты на применяемые препараты;

- проводить диагностические исследования и лечение животных при за­
болевании глаз;

- соблюдать охрану труда, осуществлять личную технику безопасности и 
других работников;

- владеть хирургическими рефлексами, этикой и деонтологией врача ве­
теринарной медицины.

Изучение общей и частной хирургии, офтальмологии проводится в 
соответствии с типовым учебным планом и учетом количества часов для 
специальности 1-74 03 02 «Ветеринарная медицина», типовой учебной про­
граммой для высших учебных заведений по специальности 1-74 03 02 «Ве­
теринарная медицина», утвержденной первым заместителем Министер­
ства образования Республики Беларусь В.А. Богушем от 18.11.2015, регист­
рационный №  ТД-К 395 тип.

Всего часов по дисциплине - 272, из них аудиторных часов - 28, в том 
числе лекций - 10 часов, практических занятий 18 часов. Выполняются кон­
трольная и курсовая работа, сдаются зачет и экзамен.
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ПРОГРАММА (СОДЕРЖАНИЕ) УЧЕБНОГО МАТЕРИАЛА 
И МЕТОДИКА ИЗУЧЕНИЯ

Хирургия -  наука, изучающая заболевания, для лечения которых кроме 
общеврачебных методов требуется применение механических приемов, т.е. хи­
рургических операций.

РАЗДЕЛ 1. ОБЩАЯ ХИРУРГИЯ

Общая хирургия -  наука, изучающая хирургическую патологию и мето­
ды ее устранения (лечения), которые являются общими для всего организма, 
группы органов или системы тканей, и их профилактику.

1.1. ВВЕДЕНИЕ
Предмет общей и частной хирургии. История ветеринарной хирургии. 

Достижения ветеринарной хирургии. Ее значение в создании здоровых стад и 
повышении их продуктивности. Связь хирургии с другими дисциплинами. Об­
щие принципы лечебно-профилактической хирургической работы в условиях 
крупных животноводческих комплексов и хозяйств. Охрана труда и техника 
безопасности при хирургической работе в условиях хозяйств и лечебных учре­
ждений с разными видами животных. Роль и значение хирургических рефлек­
сов. Деонтологические принципы и этика в профессиональной деятельности 
врача-хирурга. Организация клинической хирургической работы. Значение ис­
тории болезни в клинической подготовке специалистов.

1.2. ТРАВМАТИЗМ ЖИВОТНЫХ
Понятие о травме и травматизме. Виды травм. Классификация травма­

тизма.
Особенности травматизма продуктивных животных в условиях животно­

водческих комплексов разного типа, фермерских и крестьянских хозяйств. 
Экономический ущерб при травматизме.

Организационные и технологические принципы профилактической и ле­
чебно-хирургической работы в животноводческих хозяйствах и комплексах 
разного типа. Плановость, комплексность и непрерывность профилактических 
и лечебных мероприятий при травматизме. Индивидуальная и крупногрупповая 
технология профилактики травм и лечения животных при них. Организация и 
технология плановой хирургической диспансеризации и ежедневного клиниче­
ского контроля за состоянием животных, оказание первой помощи больным.

1.3. ЗАКРЫТЫЕ МЕХАНИЧЕСКИЕ ПОВРЕЖДЕНИЯ
МЯГКИХ ТКАНЕЙ

Характер и степень повреждения тканей в зависимости от вида, силы 
травмирующего воздействия и анатомо-топографических особенностей зоны 
ушиба. Сдавливания, растяжения и разрывы. Сотрясения.
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Ушибы. Патогенез и клинические признаки ушибов разных степеней. Ге­
матомы. Лимфоэкстравазаты. Гемолимфоэкстравазаты. Патогенез и клиниче­
ские признаки, особенности закрытых повреждений у животных в условиях 
животноводческих комплексов и при их транспортировке. Профилактика и ле­
чение.

1.4. РЕАКЦИЯ ОРГАНИЗМА НА ТРАВМУ
Общая и местная реакция организма на травму. Стресс. Обморок. Кол­

лапс. Шок. Воспаление. Патогенез, симптомы, профилактика и принципы лече­
ния при них. Видовая особенность реакции организма животных на травму. 
Нейрогуморальная регуляция при травмах. Классификация воспалений. Клини­
ческое проявление асептических и инфекционных форм воспаления и его исхо­
ды. Принципы и методы управления воспалительной реакцией. Направление на 
нормализацию гипо- и гиперергического воспаления и подавление его с учетом 
стадии развития. Видовые (биологические) особенности проявления клинико­
морфологической и иммунной реакции животных в зависимости от фазности и 
стадийности септического воспаления. Клинико-морфологическая характери­
стика отеков, инфильтратов и пролифератов. Применение патогенетической 
(новокаинотерапия, гормоно- и ферментотерапия, рефлексотерапия), этиотроп- 
ной (антисептикотерапия, антибиотикотерапия, сульфаниламидотерапия и био­
терапия), физиотерапевтической (механо-, термо-, гелио-, свето-, электролече­
ние, ультрафиолетовое облучение крови, ультразвуко-, магнито- и лазеротера­
пия), неспецифической (тканевая, гемопротеиновая, лакто- и витаминотерапия), 
комплексной (сочетание указанных методов терапии с режимом содержания, 
кормления и эксплуатации) терапий при хирургических заболеваниях.

1.5. ХИРУРГИЧЕСКАЯ ИНФЕКЦИЯ
Понятие о хирургической инфекции, микробном загрязнении, микрофло­

ре, инфекте. Условия, способствующие развитию хирургической инфекции. 
Роль макро- и микроорганизмов в ее развитии.

Классификация хирургической инфекции: аэробная (гнойная), анаэроб­
ная, гнилостная, специфическая. Видовые клинико-иммунологические особен­
ности реакции организма животных на инфекцию. Возбудители хирургической 
инфекции.

Аэробная инфекция. Клинические формы ее проявления: абсцессы, флег­
моны. Классификация, дифференциальная диагностика, патогенез, клиническое 
проявление, исход, принципы профилактики и лечения больных животных.

Анаэробная инфекция. Условия, способствующие ее развитию. Клиниче­
ское проявление анаэробной инфекции: газовый абсцесс, анаэробная гангрена, 
анаэробная флегмона, злокачественный отек. Патогенез, клиническое течение, 
исход, принципы профилактики и лечения больных животных.

Гнилостная инфекция. Патогенез, клиническое течение, дифференциаль­
ная диагностика, исходы, принципы профилактики и лечения больных живот­
ных.
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Гнойно-резорбтивная лихорадка. Условия, способствующие ее развитию. 
Значение первичного гнойно-некротического (септического) очага. Асептиче­
ская резорбтивная лихорадка. Дифференциальная диагностика, этиология, па­
тогенез, клиническое течение, исходы, профилактика и принципы лечения 
больных животных.

Сепсис. Этиология. Условия, способствующие развитию сепсиса. Значе­
ние первичного септического очага. Нарушения, возникающие в организме при 
сепсисе. Фазы его развития. Классификация: сепсис с метастазами (пиемия), без 
метастазов (септицемия), смешанная форма (септикопиемия). Дифференциаль­
ная диагностика и профилактика. Противосептическая терапия.

Специфическая хирургическая инфекция (мыт, бруцеллез, туберкулез и 
др.), инвазия (телязиоз, онхоцеркоз и др.), гранулемы (актиномикоз, ботриоми- 
коз и др.). Патогенез, клиническое проявление, диагностика, исход, показания и 
противопоказания к лечению, принципы профилактики и терапии.

1.6. ОТКРЫТЫЕ ПОВРЕЖДЕНИЯ ТКАНЕЙ
Понятие о ране и раневой болезни. Морфология раны. Симптомы ран 

(боль, кровотечение, нарушение функции, зияние). Классификация и виды ран: 
операционные (асептические) и инфицированные. Колотые, рубленые, резаные, 
ушибленные, размозженные, рваные, укушенные, огнестрельные, отравленные, 
комбинированные; слепые, проникающие, сквозные. Клинико­
морфологическая характеристика ран. Острое малокровие раненых животных, 
клинические признаки при нем. Угроза жизни при больших кровопотерях.

Видовые особенности биологии раневого процесса. Фазы и стадии ране­
вого процесса. Клинико-морфологические и биофизические изменения в первой 
и второй фазах раневого процесса у животных разных видов. Виды заживления 
ран: по первичному, вторичному и смешанному натяжению, заживление под 
струпом. Факторы, способствующие и задерживающие заживление ран. Осо­
бенности заживления ран у отдельных видов животных. Заживление ран, от­
равленных и загрязненных радиоактивными веществами. Первая помощь ране­
ному животному. Методика исследования раненого животного.

Лечение раненых животных. Оказание первой помощи раненому живот­
ному. Общие принципы лечения раненых животных. Способы лечения асепти­
ческих и операционных ран. Принципы и методы комплексного лечения слу­
чайных и огнестрельных ран. Создание необходимых условий содержания, 
ухода, полноценного кормления, покоя. Показания к применению в первой фазе 
раневого процесса физической, химической и биологической антисептики, от­
крытого и закрытого лечения и дренирования ран. Видовые особенности лече­
ния раненых животных.

Хирургическая обработка свежих ран: ранняя первичная, отсроченная, 
вторичная и поздняя. Виды хирургической обработки: рассечение, частичное и 
полное иссечение ран. Особенности послеоперационного лечения при них.

Комплексное лечение больных животных с инфицированными ранами. 
Сочетание хирургической обработки ран с антитоксическими и повышающими 
общую резистентность организма средствами. Местное и общее применение
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антимикробных средств. Депонирование ран антимикробными средствами. 
Ощелачивающая и окисляющая терапия. Осмотерапия. Ферментотерапия. Фи­
зиотерапия. Гемотерапия и переливание крови.

Лечение ран в зависимости от фазности и стадийности раневого процесса. 
Открытый и закрытый методы лечения.

Принципы лечения ран во второй фазе. Управление гранулированием, 
рубцеванием и эпителизацией ран путем нормализации гидратационного про­
цесса. Средства и методы стимуляции заживления ран. Показания к примене­
нию первичного отсроченного, вторичного раннего и позднего швов. Пересадка 
аутокожи при обширных гранулирующих кожных дефектах.

Длительно незаживающие раны. Раневое истощение. Этиология, клини­
ческие признаки, профилактика и принципы лечения больных животных.

1.7. ИНОРОДНЫЕ ТЕЛА В ОРГАНИЗМЕ. НЕКРОЗЫ.
ГАНГРЕНЫ. ЯЗВЫ. СВИЩИ

Характеристика инородных тел. Пути проникновения в ткани и органы, 
повреждающее действие. Реакция организма на инородные тела и особенности 
ее проявления у различных видов животных (рассасывание, инкапсуляция, об­
разование свищей). Функциональные и др. расстройства, вызванные инород­
ными телами. Миграция инородных тел. Диагностика. Показания и противопо­
казания к удалению их. Профилактика проникновения инородных тел в ткани и 
органы животных в пастбищный и стойловый периоды.

Определение язвы, свища, некроза, гангрены. Классификация, этиология, 
патогенез, клинические признаки, диагностика, лечение и профилактика.

1.8. ТЕРМИЧЕСКИЕ И ХИМИЧЕСКИЕ ПОВРЕЖДЕНИЯ ТКАНЕЙ
Термические ожоги. Особенности ожоговой травмы у различных видов 

животных. Степени ожога. Ожоговая болезнь. Патогенез, клинические призна­
ки, исходы, профилактика, принципы и способы местного и общего лечения 
больных животных.

Химические и термохимические ожоги, их особенности. Патогенез, кли­
нические признаки, профилактика, принципы и способы лечения больных жи­
вотных.

Повреждения электротоком и молнией. Механизм действия электротока и 
молнии на животный организм. Клинические и патоморфологические измене­
ния, исходы, профилактика, оказание первой помощи, принципы и способы ле­
чения больных животных.

Особенности течения хирургических заболеваний животных при терми­
ческих и химических повреждениях на фоне лучевой травмы. Патогенез, кли­
ническое течение, исходы, профилактика осложнений, принципы и методы ле­
чения больных животных.

Отморожения. Степени отморожения. Патогенез, клинические признаки, 
исходы, профилактика, способы общего и местного лечения больных живот­
ных.

7

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й УО

 В
ГА
ВМ



1.9. БОЛЕЗНИ КОСТЕЙ
Анатомо-физиологическая характеристика костей. Периоститы. Оститы. 

Остеопороз и остеосклероз. Некроз и кариес костей. Остеомиелиты. Особенно­
сти заболевания костей у высокопродуктивных коров. Этиология, патогенез, 
клинические признаки, профилактика, принципы и способы комплексного ле­
чения больных животных.

Переломы костей, их классификация. Заживление переломов. Видовые 
особенности заживления переломов. Факторы, замедляющие и ускоряющие об­
разование костной мозоли. Интрамедуллярный и черезкостный остеосинтезы и 
другие способы терапии. Осложнения при заживлении переломов. Способы их 
предупреждения. Особенности заживления переломов в условиях радиационно­
го облучения и лучевой травмы. Исходы.

1.10. БОЛЕЗНИ СУСТАВОВ
Анатомо-физиологическая характеристика суставов. Ушибы, растяжения, 

вывихи суставов. Гемартроз. Острые и хронические асептические синовиты. 
Гидроартроз. Ревматический полиартрит. Раны суставов: поверхностные, глу­
бокие, проникающие, сквозные. Гнойный синовит. Капсулярная флегмона. Па- 
рартикулярная флегмона. Гнойный артрит. Панартрит. Парартикулярный фиб- 
розит. Периартрит. Деформирующий артрит. Артрозы. Специфические артри­
ты. Этиология, патогенез, клинические признаки, исходы, профилактика, прин­
ципы и способы лечения больных животных. Последствия заболеваний: туго- 
подвижность, контрактура, анкилозы и их профилактика.

1.11. БОЛЕЗНИ КОЖИ. БОЛЕЗНИ НЕРВНОЙ СИСТЕМЫ
Анатомо-физиологические свойства кожи. Методы ее исследования Эн- 

до- и экзогенные факторы, способствующие заболеванию кожи. Механические 
повреждения. Ссадины, потертости и трещины. Этиология, клинические при­
знаки, профилактика и лечение. Общие клинические проявления болезней кожи 
(кожный зуд, отеки, экзема, трещины, пролежни, гангрена).

Гнойничковые заболевания кожи. Фолликулит. Фурункул. Фурункулез. 
Карбункул. Этиология, патогенез, клинические признаки, профилактика, прин­
ципы и способы лечения больных животных.

Экзема. Классификация, местные и общие этиологические факторы, пато­
генез, клинические признаки, профилактика, принципы и способы комплексно­
го лечения больных животных.

Дерматиты. Классификация дерматитов: бардяной, медикаментозный, 
химический, травматический, гнойный, токсический, веррукозный, гангреноз­
ный, острый и хронический. Этиология, патогенез, клинические признаки, 
дифференциальная диагностика, профилактика и лечение больных животных.

Слоновость. Этиология, патогенез, клинические признаки, профилактика 
и лечение больных животных.

Анатомо-физиологическая характеристика нервов. Травмы головного и 
спинного мозга. Болезни периферических нервов: невриты, сотрясения, ушибы, 
сдавливания, растяжения, разрывы, парезы и параличи. Этиология, патогенез,
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клинические признаки, исходы, профилактика, принципы и способы лечения 
больных животных.

1.12. БОЛЕЗНИ МЫШЦ. ОПУХОЛИ
Миозиты: острый, хронический, асептический, гнойный, ревматический. 

Миопатозы. Атрофия мышц. Этиология, патогенез, клинические признаки, ис­
ходы, профилактика, лечение больных животных.

Определение. Классификация опухолей (доброкачественные и злокачест­
венные). Этиология. Патогенез. Диагностика. Способы лечения больных жи­
вотных.

1.13. БОЛЕЗНИ СУХОЖИЛИЙ, СУХОЖИЛЬНЫХ ВЛАГАЛИЩ, 
СЛИЗИСТЫХ И СИНОВИАЛЬНЫХ БУРС

Анатомо-физиологическая характеристика слизистых и синовиальных 
сумок, сухожильных влагалищ.

Растяжения, разрывы, раны сухожилий и сухожильных влагалищ. Тенди- 
ниты и тендовагиниты. Бурситы. Этиология, патогенез, клинические признаки, 
профилактика, принципы и способы лечения.

РАЗДЕЛ 2. ЧАСТНАЯ ХИРУРГИЯ

Частная хирургия -  наука, изучающая хирургические болезни отдель­
ных органов и тканей и их профилактику.

2.1. БОЛЕЗНИ В ОБЛАСТИ ГОЛОВЫ
Раны в области головы. Травмы рога, верхней и нижней челюстей, носо­

вых и других костей черепа. Разрыв носогубного зеркала у быков. Носовое кро­
вотечение. Синуситы. Вывихи, воспаления, раны челюстного сустава. Злаковая 
болезнь. Инородные тела в ротовой полости и глотке. Раны и язвы слизистой 
оболочки рта и языка. Раны и флегмоны межчелюстной области, подчелюстной 
и околоушной желез. Слюнные свищи, кисты. Гиперкинез языка. Ретенционные 
кисты, лимфонодулиты. Параличи лицевого и тройничного нервов. Актиноми- 
коз и актинобациллез. Этиология, патогенез, клиническое течение, дифферен­
циальная диагностика, профилактика и лечение больных животных.

Заболевания зубов. Кариес. Пульпиты. Периодентит. Парадонтоз. Анома­
лии прикуса. Неправильный рост и стирание зубов. Переломы и трещины зу­
бов. Гингивиты.

Болезни уха. Гематомы и некроз ушной раковины. Инородные тела в на­
ружном слуховом проходе. Воспаление наружного, среднего и внутреннего уха.

2.2. БОЛЕЗНИ В ОБЛАСТИ ЗАТЫЛКА И ШЕИ
Бурситы. Некроз эатылочно-остистой связки. Флегмоны. Переломы шей­

ных позвонков. Раны в области гортани. Свистящее удушье. Дивертикулы, ра­
ны, разрывы, инородные тела пищевода. Флебиты, парафлебиты и тромбофле­
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биты яремной вены.

2.3. БОЛЕЗНИ В ОБЛАСТИ ХОЛКИ, ГРУДНОЙ КЛЕТКИ,
СПИНЫ И ПОЯСНИЦЫ

Механические, гнойно-некротические, онхоцеркозные поражения и бур­
ситы холки.

Раны грудной стенки, пневмоторакс, гемоторакс. Переломы позвонков и 
ребер. Кариес и остеомиелит грудной кости, ребер, позвонков. Миозиты спины 
и поясницы. Спондилиты, спондилоартриты. Спондилоартрозы. Этиология, 
клинические признаки, диагностика, лечение и профилактика.

2.4. БОЛЕЗНИ В ОБЛАСТИ ЖИВОТА, ОРГАНОВ 
БРЮШНОЙ ПОЛОСТИ, КРУПА И ТАЗА

Раны (поверхностные, глубокие, проникающие). Выпадение кишок. Ге­
матома и лимфоэкстравазат брюшной стенки. Перитониты. Грыжи. Ретикуло- 
перитониты. Илеусы. Дилятация и дислокация сычуга. Этиология, клинические 
признаки, диагностика, лечение больных животных и профилактика. Флегмона 
брюшной стенки. Переломы костей таза. Растяжение и вывих крестцово­
подвздошного сочленения. Параанальные флегмоны и свищи. Выпадение и 
разрыв прямой кишки. Грыжи. Врожденные аномалии анального отверстия и 
прямой кишки.

2.5. ХИРУРГИЧЕСКАЯ АНДРОЛОГИЯ
Андрология, ее понятие и значение в животноводстве. Акропоститы, по- 

ститы, баланопоститы. Выпадение внутреннего листа препуция у быков. Фи­
моз. Парафимоз. Парез, паралич, перелом полового члена. Воспаление и струк­
тура уретры. Новообразования препуция и полового члена. Мочевые камни. 
Раны мошонки. Гематоцеле, гидроцеле. Орхиты. Периорхиты. Эпидидимиты. 
Заболевания придаточных половых желез. Нарушения воспроизводительной 
способности при хирургической патологии. Организация и технология диспан­
серизации и методика дифференциально-диагностического обследования про­
изводителей. Профилактика и их комплексное лечение. Осложнения, связанные 
с кастрацией: кровотечения и выпадение кишки, сальника, общей влагалищной 
оболочки, семенного канатика, мочевого пузыря. Отеки, флегмоны мошонки и 
препуция. Вагиналиты. Гнойный, актиномикозный и ботримикозный фунику- 
литы. Гранулема семенного канатика. Забрюшинные абсцессы. Особенности 
послекастрационных осложнений у баранов. Осложнения при перкутанных 
способах кастрации.

2.6. БОЛЕЗНИ КОНЕЧНОСТЕЙ.
ФУНКЦИОНАЛЬНАЯ АНАТОМИЯ КОНЕЧНОСТЕЙ.

АНАЛИЗ ХРОМОТ
Частота заболеваний конечностей у животных и наносимый ими эконо­

мический ущерб. Факторы, способствующие таким заболеваниям в условиях 
промышленных комплексов.
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Функциональная характеристика локомоторного аппарата. Хромота как 
симптом заболевания конечностей. Классификация хромот. Методы исследова­
ния животных при заболевании конечностей: осмотр в покое и движении, пер­
куссия, аускультация, измерения, пассивные движения, проба с клином, горя­
чие ванны, диагностическая анестезия; рентгенография, ректальное исследова­
ние. Исследование пунктата суставов, сухожильных влагалищ и бурс. Техноло­
гия плановой ортопедической диспансеризации, организация и проведение по­
вседневного хирургического контроля за состоянием конечностей.

2.7. БОЛЕЗНИ ГРУДНЫХ И ТАЗОВЫХ КОНЕЧНОСТЕЙ
Раны, растяжения, вывихи, гнойные и деформирующий артриты плечево­

го, локтевого суставов, синовиты. Бурситы: двуглавой мышцы плеча, локтевой 
и запястный, коленный и торсальный. Разрывы мышц. Переломы лопатки, пле­
чевой, запястных, плюсневых и пальцевых костей. Миозиты. Флегмоны: под­
кожная, подфасциальная, параартикулярная, межмышечная, футлярная. Лим- 
фонодулиты. Плекситы. Невриты. Парезы и параличи нервов грудной конечно­
сти. Тендиниты, тендовагиниты, десмоидиты. Периоститы костей пальцев. 
Контрактура запястного сустава. Разрывы сухожилий и межкостного среднего 
мускула. Особенности синовитов, артритов, тендовагинитов у парнокопытных.

Переломы тазовых костей, крестца и хвостовых позвонков, костей тазо­
вой конечности. Некроз и гангрена хвоста. Растяжение крестцово­
подвздошного сочленения. Миозиты. Смещение среднего ягодичного и двугла­
вого мускула бедра. Раны. Абсцессы. Флегмоны: подкожные, межмышечные. 
Растяжения, вывихи, синовиты, артриты суставов тазовой конечности. Диспла­
зия тазобедренного сустава. Тромбоз подвздошной и бедренной артерий. Паре­
зы и параличи нервов тазовой конечности. Спастический парез. Вывихи колен­
ной чашки. Флегмоны голени: подкожные, футлярные. Бурситы. Разрывы ма­
лоберцового, переднего большеберцового мускулов и ахиллового сухожилия. 
Парартикулярный фиброзит, деформирующий остеоартрит, артроз, оссифици- 
рующий периартрит тарсального сустава. Отрыв ахиллового сухожилия у быч­
ков на откорме при коллагенозе и рахите.

РАЗДЕЛ 3. ОФТАЛЬМОЛОГИЯ

Офтальмология -  наука, которая изучает органы зрения, методы иссле­
дования, этиологию, патогенез, диагностику, лечение и профилактику заболе­
ваний глаз.

3.1. ВВЕДЕНИЕ. МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ. АНЕСТЕЗИЯ
Ветеринарная офтальмология и ее задачи. Краткая история и достижения. 

Распространение заболеваний глаз у животных. Ущерб от заболеваний глаз. 
Диспансеризация. Ее значение в профилактике глазных болезней. Анатомия и 
физиология органа зрения.

Исследование глаз: осмотр, пальпация, зондирование и промывание слез­
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ного канала, слезного мешка и слезных канальцев, кератоскопия и флюоресци- 
новая проба; боковое фокусное освещение. Конъюнктивальная, перикорнеаль- 
ная, эписклеральная инъекция сосудов; васкуляризация роговицы и их диагно­
стическое значение. Метод Пуркинье-Сансоновских изображений, офтальмо­
скопия, исследование глазного дна, определение рефракции. Лабораторная ди­
агностика. Лекарственные формы, применяемые в офтальмологии. Обезболи­
вание при оперативном вмешательстве.

3.2. БОЛЕЗНИ ВЕК, СКЛЕРЫ, КОНЪЮНКТИВЫ И РОГОВИЦЫ
Болезни век. Переломы костей орбиты. Ретробульбарная флегмона. Раны, 

ушибы, дерматиты, вывороты и завороты век. Трихиазис. Блефариты. Конъ­
юнктивиты: катаральный, гнойный, флегмонозный, фолликулярный. Ожоги 
конъюнктивы и роговицы. Инородные тела в конъюнктивальном мешке. Вос­
паление слезной железы, слезного мешка и слезно-носового канала.

Раны склеры, роговицы и конъюнктивы, склериты. Кератиты: асептиче­
ский, гнойный, поверхностный, глубокий, язвенный. Ксерофтальмия. Массовые 
конъюнктивито-кератиты: инвазионный, риккетсиозный и другой инфекцион­
ной этиологии. А-гиповитаминозный конъюнктиво-кератит. Аллергические за­
болевания глаз. Макула. Нубекула. Лейкома. Стафилома. Кератоглобус. Кера- 
токонус. Осложнения при лекарственной терапии.

3.3. БОЛЕЗНИ СОСУДИСТОЙ, СЕТЧАТОЙ ОБОЛОЧЕК 
И ВНУТРЕННИХ СРЕД ГЛАЗА

Инородные тела и паразиты в передней камере глаза. Кровоизлияния в 
камеры глаза. Ириты. Циклиты. Иридоциклиты. Хориоидиты. Иридоциклохо- 
риодиты. Инфекционный увеит крупного рогатого скота. Периодическое вос­
паление глаз. Ретиниты. Отслойка сетчатки, тромбоз артерий и вен сетчатки. 
Воспаление зрительного нерва. Атрофия соска зрительного нерва. Болезни хру­
сталика. Болезни стекловидного тела. Болезни, поражающие все части глаза. 
Расстройство циркуляции лимфы.

МЕТОДИКА ИЗУЧЕНИЯ ПРЕДМЕТА
Студент должен внимательно изучить данное методическое пособие, что­

бы четко усвоить, что нужно знать по предмету и как его освоить.
В общей тетради проводится конспектирование каждого вопроса под но­

мером. В этой же тетради в период сессии студент должен конспектироваться 
лекции и практические занятия.

Благодаря добросовестному конспектированию учебный материал легче 
усваивается и запоминается. Во время ведения конспекта необходимо, прежде 
чем записать мысль, обдумать ее формулировку.

В процессе конспектирования по каждому вопросу дается определение 
заболевания. После этого студент излагает классификацию, затем описывает 
причины (этиологию) болезни, указывая непосредственные причины и пред­
располагающие или способствующие заболеванию факторы. Затем описывают­
ся патогенез, клинические признаки, характерные данному заболеванию; на ос­
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новании каких сведений (анамнеза, симптомов, лабораторных исследований, 
рентгенографии и др.) устанавливается диагноз; излагается дифференциальная 
диагностика, т.е. на основании каких признаков или исследований необходимо 
отличать от сходных по клиническому проявлению заболеваний. Определяется 
прогноз (он может быть благоприятным, осторожным и неблагоприятным) и 
обосновывается соответствующими сведениями о характере патологического 
процесса, его клинической формы с учетом возможных осложнений. Заканчи­
вается описание болезни проведением лечебных мероприятий, которые должны 
быть обоснованы целенаправленностью конкретных методов и средств воздей­
ствия на организм больного. Лечение с применением медикаментозных средств 
дополняется выпиской рецептов, разборчиво, по общепринятым правилам. Да­
лее описывается профилактика данного заболевания. К  первой сессии 5 курса 
студент конспектирует 50 вопросов по общей хирургии, которые выносят­
ся на зачет и выполнение контрольной работы. Ко второй сессии 5 курса 
конспектирование проводится с 51-го по 99-й вопрос, которые вынесены на 
экзамен.

В случае, если студент-заочник не получит должного ответа на вопрос, 
возникший при изучении литературы, необходимо обратиться к преподавате­
лям кафедры общей, частной и оперативной хирургии за получением консуль­
тации (телефон кафедры -  8-0212-53-80-78), Е mail: hirurg_vgavm@mail.ru.

Конспект представляется преподавателю, ведущему практические заня­
тия, в сессионный период и экзаменатору - на экзамене. По результатам напи­
сания конспекта, выполнения письменной контрольной и курсовой работ, собе­
седования по ним и результатов практических занятий преподаватель выстав­
ляет в журнале и зачетной книжке соответствующие оценки. Без конспекта 
студент не допускается к зачету, выполнению контрольной работы и эк­
замену.

КРАТКАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА КУРАЦИИ 
И Н АПИСАНИЕ ИСТОРИИ БОЛЕЗНИ

Типовой учебной программой по специализации 1-74 03 02 «Ветеринар­
ная медицина» при изучении дисциплины общей и частной хирургии, офталь­
мологии предусмотрено выполнение курсовой работы.

Курация больных животных и оформление истории болезни (курсовой 
работы) являются традиционной формой клинической подготовки врача вете­
ринарной медицины, которую нельзя заменить другими формами обучения.

В процессе курации студент получает, хотя небольшой, но весьма ценный 
объем самостоятельной врачебной работы, где сочетаются все виды памяти 
(сенсорная, моторная, эмоциональная, словесно-смысловая). Клиническая 
практика - это не пассивное восприятие, а живое созерцание; активное, осмыс­
ленное, организованное, целенаправленное мышление о патогенезе, диагнозе 
заболевших животных; лечение и профилактика этих болезней.

Курация больного животного студентами - важный показатель сочетания 
теоретических знаний с конкретной клинической и лабораторной работой. Ку- 
рация заканчивается оформлением истории болезни на основании поставленно­
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го диагноза и методического пособия. Курация длится 7-14 дней в зависимости 
от диагноза.

После курации студент должен написать курсовую работу и предста­
вить ее в деканат до приезда на сессию. Поступившие в период сессии ра­
боты будут проверяться после окончания сессии.

Бланк истории болезни заполняется согласно указанным в ней реквизи­
там. Следует обратить внимание на постановку диагноза. Диагноз должен от­
ражать сам патологический процесс и точную область его локализации.

Оформление. Курсовая работа аккуратно размещается в папку. Титуль­
ный лист подписывается аккуратно, без разрисовок, согласно общепринятой 
установке методической комиссии.

Курсовая работа должна содержать фотографии, отражающие кли­
ническую картину заболевания у  животного.

Status localis. В этом разделе подробно описывают только местно выра­
женные признаки патологического процесса и функциональные изменения. 
Прежде всего, описывают те изменения, которые видны при осмотре: кожи, 
подкожной клетчатки, слизистых оболочек, тканей костно-суставной системы, 
наружных половых органов. При этом указывается точная локализация измене­
ний, их характеристика: размер, консистенция, форма, местная температура, 
болезненность, характер экссудата (цвет, запах, количество, консистенция).

Визитация проводится два раза в день, утром и вечером. При этом опре­
деляется Т, П, Д, R5 (для рогатого скота). Изменение местного статуса описыва­
ется один раз в день. Кроме этого, записываются данные лабораторно­
диагностических исследований. Записи должны быть лаконичными, четкими, 
отмечать главное в состоянии и течении патологического процесса. В графе 
«лечение» описывается оказанная лечебная помощь, выписываются рецепты на 
латинском языке. Указываются виды и экспозиция процедур.

В эпикризисе (заключение) куратор дает краткое заключение по данному 
больному животному с анализом причин заболевания, обоснованием диагноза, 
методов лечения, исхода или прогноза.

В развернутом эпикризисе студент на основании данных литературы и 
собственных выводов проводит подробный анализ курации и болезни животно­
го, который оформляется на отдельных листах бумаги формата бланка истории 
болезни (запись ведется на одной стороне).

Схема развернутого эпикризиса:
1. Определение заболевания.
2. Классификация заболевания.
3.Анатомо-топографические данные области локализации патологическо­

го процесса.
4. Этиология.
5. Патогенез.
6. Клинические признаки.
7. Диагноз.
8. Дифференциальный диагноз.
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9. Прогноз.
10. Лечение.
11. Профилактика.
12. Список литературных источников.
1. Описание начинают с определения заболевания. Название приводят в 

русской и латинской транскрипции.
2. Затем дается классификация данного заболевания.
3. В зависимости от локализации патологического процесса в его течении 

может быть ряд особенностей, поэтому куратор должен описать анатомическое 
строение, топографическое расположение и функциональное значение органа, 
где развивается патологический процесс. В каждом случае необходимо обосно­
вать функциональные нарушения.

4. Этиология. Отмечают наиболее достоверные причины и приводятся те, 
которые, по мнению куратора, обусловили возникновение и развитие заболева­
ния в описываемом случае. Можно высказать и предположение, а также ис­
пользовать имеющиеся в литературе сведения.

5. Патогенез должен быть описан подробно с учетом состояния животно­
го, анамнеза, этиологии, клинических признаков, лабораторных исследований 
крови, экссудата и др.

6. Клинические признаки. Описывают конкретные признаки болезни. 
Нужно объяснить их изменения с течением болезни.

7. На основании клинических признаков и других исследований обосно­
вывается диагноз.

8. Затем обязательно описывается дифференциальный диагноз.
9. Учитывая все вышеизложенное, куратор может обосновать прогноз за­

болевания.
10. Затем следует дать обоснование выбранного метода лечения. Необхо­

димо не просто перечислить применяемые средства и их формы, но отметить их 
фармадинамику.

11. Профилактика описывается с учетом этиологических факторов.
К истории болезни куратор должен приложить график, бланки с резуль­

татами лабораторных исследований. Кроме того, историю болезни необходи­
мо иллюстрировать фотографиями, рисунками, схемами.

Приводится список использованной литературы в алфавитном порядке. 
Ставится дата и подпись куратора.

В приложениях 1 и 2 приведены примеры оформления титульного листа и 
заполнения бланков истории болезни.

Работа проверяется преподавателем и, если соответствует предъявляемым 
требованиям, допускается к защите. В заключении указываются положитель­
ные и отрицательные стороны работы, затем студент проводит работу над не­
достатками. После защиты ставится оценка с учетом оформления, качества на­
писания, работы над недостатками. Без курсовой работы (истории болезни) 
студент не допускается к сдаче экзамена.
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ПРИМЕРНЫЙ ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН  
лекций по общей хирургии

№ Темы Количество
часов

1. Общая и местная реакция организма на травму. 2

2. Хирургические инфекции и их виды. Клинические 
формы реакции организма на инфекцию. 2

3. Открытые механические повреждения (раны) живот­
ных. Лечение раненых животных. 2

Итого: 6 часов

ПРИМЕРНЫЙ ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН  
практических занятий по общей хирургии

№ п/п Тема занятий Вид занятий
прак. клин.

1. Клинический анализ, лечение больных животных с 
закрытыми механическими повреждениями мягких 
тканей (ушибы, гематомы, лимфоэкстравазаты, ге- 
молимфоэкстравазаты, разрывы, растяжения, сотря­
сения, сдавливания).

2

2. Клинический анализ и лечение животных с острыми 
и хроническими формами асептических воспалений.

- 2

3. Анализ заболеваний костей по рентгенограммам и 
костным препаратам. Методика репозиции костных 
отломков и их фиксация.

2

Итого: 6 часов

ПРИМЕРНЫЙ ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН  
лекций по частной хирургии и офтальмологии

№ Темы Количество
часов

1. Функциональная анатомия конечностей. Анализ и диаг­
ностика хромот.

2

2. Заболевания конъюнктивы и роговицы. 2
Итого: 4 часа
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ПРИМЕРНЫЙ ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН  
практических занятий по частной хирургии 
_____________ и офтальмологии _______

№
п/п Тема занятий

Вид
занятий

практ. клин.
1. Клинический анализ и лечение животных с забо­

леваниями в области живота, крупа и таза. - 2

2. Клинический анализ и лечение животных с забо­
леваниями мужских половых органов. 2 -

3. Методика исследования животных при заболева­
нии конечностей, анализ и диагностика хромот. 2 -

4. Анатомические и функциональные особенности 
строения глазного яблока и защитных приспособ­
лений глаз у животных.

- 2

5. Общие методы исследования и диагностика забо­
леваний глаз у животных. Исследование прелом­
ляющих сред глаза.

2

5. Лекарственные формы, применяемые в офталь­
мологии, и способы их применения. Обезболива­
ние глаз. Новокаиновые блокады.

2 -

Итого: 12 часов

Вопросы для конспектирования 
по общей и частной хирургии, офтальмологии

1. Исторический очерк ветеринарной хирургии и кафедры.
2. Травматизм животных (определение, классификация и их харак­

теристика).
3. Травмы (определение, классификация и характеристика).
4. Воспаление (определение, этиология, клинические формы, крат­

кая характеристика).
5. Клинические признаки и дифференциальная диагностика асепти­

ческого и септического воспалений.
6. Основные принципы лечения острых и хронических асептических 

воспалений.
7. Клинико-морфологическая характеристика воспалительного оте­

ка, инфильтрата, пролиферата.
8. Условия и факторы, способствующие развитию хирургической 

инфекции.
9. Классификация хирургической инфекции и краткая характеристи­

ка ее видов.
10. Сепсис (определение, классификация, этиопатогенез).
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11. Пиемия (определение, этиопатогенез, клинические признаки, ди­
агностика, лечение, профилактика).

12. Септицемия (определение, этиопатогенез, клинические признаки, 
диагностика, лечение, профилактика).

13. Септикопиемия (определение, этиопатогенез, клинические при­
знаки, диагностика, лечение, профилактика).

14. Гнойно-резорбтивная лихорадка (определение, этиология, кли­
нические признаки, дифференциальная диагностика, лечение, профилак­
тика).

15. Флегмона (определение, классификация, этиопатогенез, клини­
ческие признаки, дифференциальная диагностика, лечение, профилакти­
ка).

16. Абсцесс (определение, классификация, этиопатогенез, клиниче­
ские признаки, дифференциальная диагностика, лечение, профилактика).

17. Рана, ранение и раневая болезнь (определение, классификация и 
клинико-морфологическая характеристика).

18. Клинические признаки ран (зияние, кровотечение, боль).
19. Клинико-морфологическая характеристика огнестрельных и ко­

лотых ран, особенности их лечения.
20. Виды заживления ран и их характеристика.
21. Видовые особенности биологии раневого процесса у животных 

(фазы и стадии раневого процесса).
22. Методы исследования раненых животных (общее и местное).
23. Виды антисептики ран и их характеристика.
24. Лечение раненых животных с применением закрытого и откры­

того способов и их обоснование.
25. Некроз, гангрена (определение, этиопатогенез, клинические при­

знаки, лечение, профилактика).
26. Язва, изъязвление (определение, этиология, классификация, кли­

нико-морфологическая характеристика, лечение, профилактика).
27. Свищ (определение, классификация, этиология, клинико­

морфологическая характеристика, лечение, профилактика).
28. Фолликулит, фурункул и карбункул (определение, этиопатоге- 

нез, клинические признаки, лечение, профилактика).
29. Экзема (определение, классификация, этиология, клинические 

формы (стадии), лечение, профилактика).
30. Дерматит (определение, классификация, этиология, клинические 

признаки, лечение, профилактика).
31. Ушиб (определение, степени ушиба и их клинико­

морфологическая характеристика, лечение, профилактика).
32. Гематома (определение, классификация, этиопатогенез, клиниче­

ские признаки, лечение, профилактика).
33. Лимфоэкстравазат, гемолимфоэкстравазат (определение, этиопа- 

тогенез, клинические признаки, лечение, профилактика).
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34. Химические ожоги (определение, этиология, клинические при­
знаки, диагностика, лечение, профилактика).

35. Термические ожоги (определение, этиология, клинические при­
знаки, диагностика, лечение, профилактика).

36. Отморожение (определение, патогенез, клинические признаки, 
особенности лечения, профилактика).

37. Артериит, флебит, тромбофлебит, лимфангит и лимфанодулит 
(определение, этиология, клинические признаки, лечение, профилактика).

38. Парез и паралич нервов (определение, этиология, классифика­
ция, клинические признаки, лечение, профилактика).

39. Миозит и атрофия мускулов (определение, классификация, этио- 
патогенез, симптомы, лечение, профилактика).

40. Миопатоз (определение, классификация, этиопатогенез, клини­
ческие формы, симптомы, лечение, профилактика).

41. Тендинит и тендовагинит (классификация, этиопатогенез, клини­
ческие признаки, лечение, профилактика).

42. Бурсит (определение, классификация, этиопатогенез, клиниче­
ские формы, симптомы , лечение, профилактика).

43. Периостит (определение, классификация, этиопатогенез, клини­
ческие признаки, лечение, профилактика).

44. Некроз и кариес костей (определение, классификация, этиопато- 
генез, клинические признаки, дифференциальная диагностика, способы 
лечения, профилактика).

45. Остеомиелит (определение, этиопатогенез, клинические призна­
ки, диагностика, лечение, профилактика).

46. Переломы и трещины костей (определение, классификация, 
этиология, клинические признаки, биология заживления переломов кос­
тей, лечение, профилактика).

47. Ушиб, растяжение, вывих суставов (определение, клинические 
признаки, дифференциальный диагноз, лечение и профилактика).

48. Артрит (этиопатогенез, классификация, дифференциальная диаг­
ностика, клинические признаки, лечение, профилактика).

49. Артроз (определение, этиопатогенез, клинические признаки, 
дифференциальная диагностика, лечение, профилактика).

50. Контрактура и анкилоз суставов (определение, классификация, 
этиология, клинические признаки, лечение, профилактика).

51. Аномалии зубного прикуса и неправильное стирание зубов 
(этиология, клинические признаки, дифференциальная диагностика, лече­
ние, профилактика).

52. Кариес зубов, пульпит и альвеолярный периодонтит (этиология, 
клинические признаки, дифференциальная диагностика, лечение, профи­
лактика).

53. Отит (определение, классификация, этиология, клинические при­
знаки, диагностика, прогноз, лечение, профилактика).
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54. Инородные тела в организме животных. Пути их проникновения, 
видовые особенности реакции организма, показания и противопоказания 
к их удалению.

55. Флебит и тромбофлебит яремной вены (этиопатогенез, клиниче­
ские признаки, прогноз, лечение, профилактика).

56. Раны грудной стенки. Пневмоторакс. Гематоракс (этиопатогенез, 
классификация, клинические признаки, прогноз, лечение, профилактика).

57. Бурсит в области холки (определение, классификация, этиология, 
клинические признаки, дифференциальная диагностика, лечение, профи­
лактика).

58. Грыжа (определение, морфологическое строение грыжевого 
мешка, классификация, этиология, клинические признаки, лечение, про­
филактика).

59. Переломы костей таза (определение, классификация, этиология, 
клинические признаки, диагностика, прогноз, лечение, профилактика).

60. Выпадение прямой кишки. Параректальные абсцессы и флегмо­
ны (определение, этиология, клинические признаки, прогноз, лечение, 
профилактика).

61. Постит (определение, классификация, этиология, клинические 
признаки, диагностика, лечение, профилактика).

62. Фимоз. Парафимоз (определение, этиология, клинические при­
знаки, прогноз, лечение, профилактика).

63. Послекастрационные осложнения (кровотечение, выпадение об­
щей влагалищной оболочки, культи семенного канатика, сальника и ки­
шечника). Этиопатогенез, клинические признаки, лечение и профилакти­
ка.

64. Послекастрационный отек мошонки и препуция. Особенности 
послекастрационных осложнений у баранов (этиопатогенез, клинические 
признаки, прогноз, лечение, профилактика).

65. Вагиналит (определение, этиопатогенез, клинические признаки, 
прогноз, лечение, профилактика).

66. Фуникулит (определение, этиопатогенез, клинические признаки, 
прогноз, лечение, профилактика).

67. Функциональная анатомия конечностей, виды хромот, их клини­
ческое значение в постановке диагноза.

68. М етодика исследования больных животных при заболеваниях 
конечностей.

69. Паралич нервного плечевого сплетения и предлопаточного нер­
вов (этиология, иннервируемые мышцы, клинические признаки, прогноз, 
лечение, профилактика).

70. Паралич лучевого и локтевого нервов (этиология, иннервируе­
мые мышцы, клинические признаки, прогноз, лечение, профилактика).

71. Паралич седалищного и бедренного нервов (этиология, иннерви­
руемые мышцы, клинические признаки, диагностика, прогноз, лечение, 
профилактика).
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72. Паралич большеберцового, малоберцового и запирательного 
нервов (этиология, иннервируемые мышцы, клинические признаки, диаг­
ностика, прогноз, лечение, профилактика).

73. Анатомическое строение глазного яблока (оболочки, светопре­
ломляющие среды).

74. Флегмона глазницы (определение, этиопатогенез, клинические 
признаки, прогноз, лечение, профилактика).

75. Флегмона конъюнктивы (определение, этиопатогенез, клиниче­
ские признаки, диагностика, лечение, профилактика).

76. Заворот век и неправильное положение ресниц (этиология, кли­
нические признаки, прогноз, лечение, профилактика).

77. Выворот век (этиология, клинические признаки, прогноз, лече­
ние, профилактика).

78. Блефарит (определение, этиология, классификация, клинические 
формы и признаки, лечение, профилактика).

79. Кератит (определение, этиология, классификация, клинические 
признаки, прогноз и лечение, профилактика).

80. Поверхностные кератиты (классификация, этиопатогенез, клини­
ческие признаки, прогноз, лечение, профилактика).

81. Глубокие и задние кератиты (классификация, этиопатогенез, 
клинические признаки, прогноз, лечение, профилактика).

82. Язвы роговицы (определение, этиология, клинические признаки, 
диагностика, лечение, профилактика).

83. Хронические помутнения роговицы (рубцовые, пигментные, ме­
ловые пятна).

84. Ксероз и кератомаляция (определение, этиология, клинические 
признаки, прогноз, лечение, профилактика).

85. Рефракция и ее виды. Определение и краткая характеристика ви­
дов рефракции.

86. Ретинит (определение, этиология, клинические признаки, про­
гноз, лечение, профилактика).

87. Катаракта (определение, классификация, этиология, клинические 
признаки, лечение, профилактика).

88. Обезболивания при исследовании и хирургических операциях на 
глазах.

89. Лекарственные формы, особенности и способы их применения в 
офтальмологии.

90. Способы исследования оптических сред глаза.
91. Панофтальмит (определение, этиология, клинические признаки, 

диагностика, лечение, профилактика).
92. Риккетсиозный конъюнктиво-кератит у крупного рогатого скота 

(определение, этиология, патогенез, клинические признаки, диагностика, 
лечение и профилактика).
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93. Телязиозный конъюнктиво-кератит у крупного рогатого скота 
(определение, этиология, патогенез, клинические признаки, диагностика, 
лечение и профилактика).

94. Конъюнктивит (определение, классификация, этиология, клини­
ческие признаки, диагностика, лечение, профилактика).

95. Фолликулярный конъюнктивит (определение, этиопатогенез, 
клинические признаки, диагностика, лечение, профилактика).

96. Иридоциклохориодит (определение, этиопатогенез, клинические 
признаки, лечение, профилактика).

97. Организация хирургической работы на молочных комплексах 
(устройство вет. блока, фиксационные станки, активный моцион, ножные 
ванны).

98. Новообразования (определение, классификация, этиопатогенез и 
лечение).

99. Техника безопасности врача ветеринарной медицины и обслужи­
вающего персонала при проведении клинического исследования, лечебно­
профилактических мероприятий у быков-производителей и лошадей.

Примечание. В период второй сессии 5 курса конспектирование прово­
дится с 51-го вопроса.

ВОПРОСЫ К ГОСУДАРСТВЕННОМУ ЭКЗАМЕНУ 
ПО ОБЩЕЙ И ЧАСТНОЙ ХИРУРГИИ, ОФТАЛЬМОЛОГИИ

1. Виды заживления ран и их характеристика.
2. Послекастрационные осложнения у самцов с/х животных.
3. Грыжевая патология (определение, классификация, этиология, клини­

ческие признаки, дифференциальная диагностика, лечение).
4. Исследование раненого животного и виды антисептики при лечении 

раненых животных.
5. Гематома и лимфоэкстравазат (определение, классификация, этиоло­

гия, клинические признаки, дифференциальная диагностика, лечение).
6. Техника безопасности врача ветеринарной медицины и обслуживаю­

щего персонала при проведении клинического исследования, лечебно­
профилактических мероприятий у быков-производителей и лошадей.

7. Абсцесс (определение, классификация, симптомы, диагностика, лече­
ние).

8. Флегмона (определение, классификация, симптомы, диагностика, лече­
ние).

9. Сепсис (определение, классификация, этиопатогенез, клинические при­
знаки, дифференциальная диагностика, лечение и профилактика).

10. Периостит, некроз и кариес костей (определение, классификация, 
клинические признаки, диагностика, лечение).

11. Остеомиелит (определение, этиопатогенез, клинические признаки, ди­
агностика, лечение).
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12. Переломы костей (определение, классификация, клинические призна­
ки, диагностика и лечение).

13. Термические, химические и термохимические травмы (патогенез, 
клинические признаки, лечение).

14. Постит (определение, классификация, этиология, дифференциальная 
диагностика, лечение и профилактика).

15. Экзема и дерматит (определение, классификация, клинические при­
знаки, диагностика и лечение).

16. Тенденит и тендовагинит (определение, классификация, этиопатоге- 
нез, клинические признаки, диагностика, лечение).

17. Артрит (определение, классификация, клинические признаки, диагно­
стика и лечение).

18. Кератит (определение, классификация, этиопатогенез, дифференци­
альная диагностика, лечение и профилактика).

19. Конъюнктивит (определение, классификация, этиопатогенез, диффе­
ренциальная диагностика, лечение, профилактика).

ВОПРОСЫ ПО ПРАКТИЧЕСКИМ НАВЫКАМ 
И УМЕНИЯМ К ГЭК

1. Провести клиническое исследование копытного сустава и пульсацию 
пальмарной общей и собственной пальцевых артерий.

2. Наложить согревающий компресс на область запястного сустава.
3. Наложить повал у крупного рогатого скота.
4. Выписать рецепт и применить ихтиоловую мазь при хроническом асеп­

тическом воспалении бурсы двухглавого мускула плеча у животного.
5. Провести клиническое исследование сухожилия глубокого пальцевого 

сгибателя.
6. Провести массаж области трехглавой мышцы плеча.
7. Наложить повязку на рог.
8. Провести клиническое исследование дна глаза у животного.
9. Наложить жгут при кровотечении из срединной артерии.
10. Показать и назвать все кости и суставы тазовой конечности.
11. Показать и назвать все кости и суставы грудной конечности.
12. Показать способы фиксации грудной конечности у лошади.
13. Наложить повязку на запястный сустав.
14. Ввести мазь в конъюнктивальный мешок.
15. Применить гипотермическую ножную ванну животному.
16. Провести поверхностную анестезию глаза.
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(титульный лист курсовой работы)
Приложение 1

МИНИСТЕРСТВО СЕЛЬСКОГО ХОЗЯЙСТВА И ПРОДОВОЛЬСТВИЯ
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ

УО «ВИТЕБСКАЯ ОРДЕНА «ЗНАК ПОЧЕТА» ГОСУДАРСТВЕННАЯ АКАДЕМИЯ
ВЕТЕРИНАРНОЙ МЕДИЦИНЫ»

КАФЕДРА ОБЩЕЙ, ЧАСТНОЙ И ОПЕРАТИВНОЙ ХИРУРГИИ

Курсовая работа 

(История болезни №)
Тема: «Специфическая язва подошвы (Ulcus solea ungulae) 
наружного копытца левой тазовой конечности у  коровы»

Куратор: студент 5 курса 5 группы

Факультета заочного обучения 

Сидоров Иван Иванович

Шифр:_________________

Адрес:__________________

Дата сдачи курсовой
работы на проверку:___________________

Витебск - 2018
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(пример заполнения стандартного бланка истории болезни)

МИНИСТЕРСТВО СЕЛЬСКОГО ХОЗЯЙСТВА И 
ПРОДОВОЛЬСТВИЯ РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ

УО «ВИТЕБСКАЯ ОРДЕНА «ЗНАК ПОЧЕТА» 
ГОСУДАРСТВЕННАЯ АКАДЕМИЯ ВЕТЕРИНАРНОЙ МЕДИЦИНЫ»

ФАКУЛЬТЕТ ВЕТЕРИНАРНОЙ МЕДИЦИНЫ 

КАФЕДРА ОБЩЕЙ, ЧАСТНОЙ И ОПЕРАТИВНОЙ ХИРУРГИИ

История болезни №

Диагноз: «Специфическая язва подошвы (Ulcus solea ungulae)
наружного копытца левой тазовой конечности у ко­

ровы»

Куратор студент Иванов И.И. Курс 5 Группа 5

Руководитель курации доцент Петров П.П.

Время курации 21.10.2017-29.10.2017г.

Дата сдачи истории болезни на проверку: 12.11.2018 г.

Приложение 2

Витебск - 2018
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Клиника КУСП «Заозерье»

ИСТОРИЯ БОЛЕЗНИ № 68 
(по книге стац. больных)

1. Вид животного кр. рог. скот пол корова масть и приметы черно-пестрая______________
возраст 10 лет кличка Конфета порода черно-пестрая________________
упитанность средняя_______________________________________________

2. Кому принадлежит КУСП «Заозерье»_________________________________
Адрес Витебская область, Лиозненский район, д. Заозерье_____________

3. Дата поступления в клинику 21.10.2017 г.______________________________
4. Диагноз (первоначальный) Специфическая язва подошвы наружного копытца левой 

тазовой конечности у коровы
5. Диагноз окончательный Специфическая язва подошвы (Ulcus solea ungulae) наружного 

копытца левой тазовой конечности у коровы
6. Осложнения не наблюдали
7. Исход Животное в состоянии клинического выздоровления передано владельцу 28.10.2017г.

Anamnesis укае
Корова содержится в типовом помещении на 200 голов. Содержание привязное. Пол в 
стойле бетонированный, с выбоинами, стойло короткое. Раздача кормов механизиро­
ванная, поение из автопоилок, уборка навоза с помощью транспортера осуществляется 
регулярно. Корова находится на шестом месяце стельности. Рацион: зеленая масса се­
янных трав пастбища - 30 кг, свекла кормовая - 8 кг, концентрированные корма - 2 кг, 
соль-лизунец вволю.

Anamnesis morbi
Со слов ветфельдшера, доставившего корову, установили, что животное захромало 
больше двух недель назад. Вначале хромота была незначительной, а спустя неделю - 
резко усилилась, и снизилась молокоотдача. Лечение на месте не оказывалось.

Эпизоотическое и санитарное состояние хозяйства 
Благополучное по остро инфекционным и инвазионным заболеваниям крупного рогатого 
скота, санитарное состояние удовлетворительное.
Проводимые противоэпизоотические, противопаразитарные, санитарные и зоогигиенические 
мероприятия: проводятся согласно плану противоэпизоотических мероприятий хозяй­
ства.
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STATUS PRAESENS UNIVERSALIS 
(Общее исследование)

«21» октября 2017 г.
Температура 38,9° Пульс 69_ Дыхание 44_ R5 - 6

Габитус телосложение крепкое, упитанность средняя, положение тела в пространстве 
естественное стоячее, конституция плотная, темперамент спокойный.
Исследование кожи и шерстного покрова:
кожа упругая, эластичная, умеренно влажная, без нарушения целостности. Волосяной 
покров короткий, хорошо прилегающий, блестящий.
Исследование поверхностных лимфоузлов: подчелюстные, предлопаточные, коленной 
складки — гладкие, подвижные, безболезненные, не увеличены, без повышения темпера­
туры.
Исследование видимых слизистых оболочек:
конъюнктива, слизистые носовых раковин, рта и влагалища не гиперемированы, розово­
го цвета, умеренно влажные, без нарушения целостности и наложений.

Исследование отдельных систем 
Система органов кровообращения: сердечный толчок умеренной силы, ритмичный, лока­
лизуется в 4-м межреберье. Верхняя перкуторная граница совпадает с линией лопатко­
плечевого сустава, задняя - доходит до 5-го ребра. Тоны ясные, чистые, без посторонних 
шумов, пульс ритмичный, полный, умеренной силы, 69 ударов в минуту.
Система органов дыхания: тип дыхания грудно-брюшной, дыхание ритмичное, симмет­
ричное, выдыхаемая струя воздуха без запаха. Частота дыхательных движений в ми­
нуту — 44. При аускультации прослушивается везикулярное дыхание без хрипов. При 
перкуссии слышится ясный легочной звук, задняя граница легких достигает по линии 
маклока слева —12 ребра, справа —11, а по линии плечевого сустава — 9 ребра.
Системы органов пищеварения: аппетит вялый, корм принимает неохотно. Характер 
приема корма и воды естественный, акт глотания свободный. Сокращения рубца пол­
ные, продолжительные, 6 сокращений за 5 минут. Перистальтика кишечника умерен­
ная. Акт дефекации безболезненный в естественной позе, каловые массы без слизи и 
крови.
Система мочевых органов: поза при мочеиспускании естественная, моча без крови и дру­
гих видимых примесей.
Система половых органов: целостность и форма наружных половых органов не наруше­
на, выделений из влагалища (слизи, экссудата) не наблюдается.
Молочная железа: чашеобразной формы, эластичная, мягкой консистенции.
Система органов движения: постановка конечностей нарушена. В покое животное от­
ставляет левую тазовую конечность наружу с опорой на внутреннее копытце. В дви­
жении наблюдается хромота опорного типа средней степени на левую тазовую конеч­
ность.
Органы чувств: зрение сохранено — препятствия обходит. Слух сохранен, на зов и звук 
поворачивает голову. Обоняние сохранено — корм обнюхивает, хорошего качества - при­
нимает, а от плохого — отказывается.
Нервная система: тактильная, болевая и глубокая чувствительности сохранены — при 
дотрагивании к шерстному покрову, покалывании иглой кожи, перекрещивании грудных 
конечностей животное реагирует соответственно подергиванием кожи, беспокойст­
вом и возвращением конечностей в исходное положение.
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STATUS LOKALIS
(подробное описание клинических признаков патологического процесса)

Рог подошвы копытец левой тазовой конечности бугристый с наличием глубоких тре­
щин. При расчистке в пяточной части наружного копытца на границе подошвы и мя­
киша — ограниченный участок 20х20 мм с отсутствием рога. Поверхность его серо­
красного цвета, покрыта грязно-белым, липким экссудатом зловонного запаха с отслое­
нием вокруг него рога в радиусе около 3 см.

СПЕЦИАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ
Серологические не проводили_________________________________________
Аллергические не проводили__________________________________________
Бактериологические (вирусологические) и другие не проводили

РЕЗУЛЬТАТЫ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ

Исследование крови 
Физико-химические и биохимические исследования

Норма Дата и показатели
21.10.17 28.10.17

1 2 3 4 5 6
Удельный вес
С вертываемость
СОЭ
Гемоглобин, г/л 99-129 95 97
Кальций
Неорганический фосфор
Резервная щелочность
Каротин
Общий белок
Билирубин
Сахар

Морфологические исследования
Норма Дата и показатели

21.10.17 28.10.17
Эритроциты, 10 /л 5,0-7,5 6,3 6,5
Лейкоциты, 109/л 4,5-12,0 8,5 8,4

Лейкограмма
Дата Баз. Эозин. Нейтрофилы Лимф. Мон. Инд.

ядер.
сдв.

При­
меча­
ния

М Ю П С

Норма 0-2 5-8 0 0-1 2-5 20-35 40-65 2-7
21.10.17 Обна-

руж. 0 6 0 0 20 18 50 6

28.10.17 Обна-
руж. 0 7 0 0 4 31 52 6

Заключение по результатам исследований крови. При первом исследовании в лейкограмме 
выражена нейтрофилия с гипопластическим сдвигом. При втором — нормализация лей- 
кограммы, что свидетельствует в первом случае об остром воспалительном процессе, а 
во втором — о его затухании.
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Исследование мочи
Дата и показатели Дата и показатели

1-е исследование 21.10.17 г. 2-е исследование 28.10.17 г.
Физические свойства

Количество 200 мл 200 мл
Цвет светло - желтый Светло-желтый

Прозрачность прозрачная Прозрачная
Консистенция водянистая Водянистая

Запах специфичен для кр. рог. ск. Специфичен для кр. рог. ск.
Относительная плотность не определяли

Химический анализ не проводили
Реакция__________________________________________________
Белок____________________________________________________
Протеозы________________________________________________
Сахар___________________________________________________
Пигменты крови__________________________________________
Желчные пигменты_______________________________________
Индикан_________________________________________________
Уробилин________________________________________________
Индикан_________________________________________________
Уробилин________________________________________________
Кетоновые тела

Микроскопическое исследование не проводили
Неорганические осадки__________________________________________
Организованные осадки_________________________________________

Заключение по результатам исследования мочи 
Физические свойства мочи в пределах физиологических колебаний

Исследование фекалий 
Дата 21.10. и показ. 1-го исследов.________Дата 28.10. и показ. 2-го исследов

Физические свойства
Количество 50г_______________________________________________________
Цвет зеленоватый____________________________________________________
Запах специфически кисловатый______________________________________
Форма и консистенция кашицеобразной консистенции, форма «волнистой лепеш­
ки»____________________________________________________________
Переваримость остатки непереваренного корма не просматриваются_____
Слизь отсутствует__________________________________________________

Химический анализ не проводили
Реакция__________________________________________________
Общая кислотность_______________________________________
Белок____________________________________________________
Пигменты крови__________________________________________
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Желчные пигменты
Аммиак_____________________________________________________________
Бродильная проба_____________________________________________________

Микроскопическое исследование проводится при подозрении или для дифференциальной
диагностики не проводили

Кровь_______________________________________________________________
Слизь_______________________________________________________________
Возбудители инвазионных заболеваний_________________________________
по методам__________________________________________________________
Дарлинга____________________________________________________________
Бермана-Орлова______________________________________________________
Нативным мазком_____________________________________________________
Последовательных промываний________________________________________

Заключение по результатам исследования фекалий
Физические свойства фекалий в пределах физиологических колебаний

Определение чувствительности кишечной и легочной микрофлоры к
антибиотикам________________________________________________________
исследование кала____________________________________________________
исследование слизи__________________________________ не проводили
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Дата и 
часы

Т П Д R5 Decursus morbi Диета, режим содержания 
и лечения

21.10. 38,5 69 44 6 Общее состояние слабо 
угнетенное, аппетит вя­
лый. В покое корова часто 
отставляет левую тазо­
вую конечность в сторону 
с опорой на внутренний 
палец. Хромота опорного 
типа средней степени. Рог 
подошвы копытец левой 
тазовой конечности бугри­
стый с наличием глубоких 
трещин. При расчистке в 
пяточной части наружно­
го копытца на границе 
подошвы и мякиша — огра­
ниченный участок 20х20 
мм с отсутствием рога. 
Поверхность его серо­
красного цвета, покрыта 
грязно-белым, липким экс­
судатом зловонного запаха 
с отслоением вокруг него 
рога в радиусе около 3 см.

Копытца больной конеч­
ности очистили от гря­
зи, вымыли теплой водой, 
просушили, провели 
межпальцевую анесте­
зию 2% раствором ново­
каина в количестве 60 мл. 
Затем расчистили, уда­
лили отслоившийся рог, 
по периферии оставший­
ся здоровый рог истончи­
ли до свободного прогиба­
ния под пальцем. Поверх­
ность язвы обработали 
водным раствором калия 
перманганата 1:1000. 
Ножницами Купера ис­
секли некротизированные 
ткани с поверхности яз­
вы, промыли 3% раство­
ром перекиси водорода, 
просушили тампонами и 
наложили повязку с по­
рошком калия перманга­
ната и борной кислоты 
(1:1).

Rp.: Sol. Novocaini sterilis 2 
% - 60 ml.
D.S. Для межпальцевой 
анестезии.

Rp.: Sol. Kaliipermangana- 
tis 1:1000 —100 ml.
D.S. Наружное. Для обра­
ботки язвы.

Rp.: Sol. Hudrogeniiperox- 
ydis 3% - 10 ml.
D.S. Наружное. Для обра­
ботки язвы.

Rp. Kalii permanganatis 
Acidi boricis ana 10,0.
M.F. pulveris.
D.S. Наружное.
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22.10. 38,7
38,5

74
64

38
32

9
8

Общее состояние удовле­
творительное. Корм и 
воду принимает охотно. 
Корова больше лежит. 
При вставании с трудом 
опирается на больную 
конечность. Повязка су­
хая, удерживается хоро­
шо.

Наблюдение.

23.10. 38,2 62 31 10 Общее состояние удов- Провели замену повязки,
38,5 59 33 8 летворительное, аппе­

тит хороший. Повязка 
сухая, удерживается 
прочно. В покое корова 
более прочно опирается 
на больную конечность, в 
движении хромота 
опорного типа средней 
степени. При снятии 
повязки поверхность яз­
вы сухая, при пальпации 
малоболезненная. Размер 
язвы 1,5 см в диаметре.

поверхность язвы при­
пудрили порошком калия 
перманганата и борной 
кислоты (1:1).

Rp. Kalii permanganatis 
Acidi boricis ana 10,0.
M.F. pulvis.
D.S. Наружное.

24.10. 38,3
38,7

56
60

32
40

11
9

Общее состояние удов­
летворительное, аппе­
тит хороший. Повязка 
сухая, удерживается хо­
рошо. В покое абдукция 
больной конечности не 
наблюдается, корова 
равномерно опирается 
на подошвы обоих копы­
тец. Хромота слабой 
степени.

Наблюдение.

25.10. 38,4 58 30 9 Общее состояние удов- Провели замену повязки.
38,6 62 36 8 летворительное, аппе­

тит хороший. Повязка 
удерживается прочно, 
сухая. Корова передвига­
ется по станку с опорой 
на подошвы обоих копы­
тец больной конечности, 
хромота слабой степени. 
При снятии повязки по­
верхность язвы сухая, 
слабо болезненная при 
пальпации, размером 1,0 
см в диаметре. На месте 
удаленного отслоенного 
рога основа кожи по­
крыта тонким рогом.

Наложили повязку с бере­
зовым дегтем. С поверх­
ности повязку также 
пропитали дегтем.

Rp.: Picis liquidae —100 ml. 
D.S. Наружное. Для обра­
ботки язвы и пропиты­
вания повязки.
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26.10. 38,5
38,8

60
62

32
34

9
11

Общее состояние удов­
летворительное, аппе­
тит хороший. Повязка 
сухая, прочно удержива­
ется. В покое корова 
стоит без отклонений 
от нормального положе­
ния конечностей. В 
движении хромота сла­
бой степени.

Наблюдение.

27.10. 38,0
38,6

57
59

28
30

11
10

Общее состояние удов­
летворительное, аппе­
тит хороший. Корова 
свободно передвигается 
по станку с прочной опо­
рой на больное копытце. 
При снятии повязки по­
верхность патологиче­
ского процесса сухая, без­
болезненная при пальпа­
ции. По периферии язва 
покрыта тонким рогом, 
за исключением очажка 
в центре размером 0,4 см 
в диаметре.

Провели замену повязки. 
Наложили повязку с бере­
зовым дегтем. С поверх­
ности повязку также 
пропитали дегтем.

Rp.: Picis liquidae —100 ml. 
D.S. Наружное. Для обра­
ботки язвы и пропиты­
вания повязки.

28.10. 38,2
38,7

58
62

26
28

9
8

Общее состояние и ап­
петит хорошие. Повязка 
удерживается прочно, 
сухая. В покое и в дви­
жении корова прочно 
опирается на копытца 
больной конечности, 
хромота еле заметна.

Наблюдение.

29.10. 38,5
38,8

58
64

30
34

8
10

Общее состояние хоро­
шее, аппетит хороший. 
Повязка сухая, хорошо 
удерживается. При 
движении хромота от­
сутствует. При снятии 
повязки поверхность яз­
вы полностью покрыта 
тонким рогом.
Исход: животное в со­
стоянии клинического 
выздоровления передано 
владельцу.

Провели замену повязки. 
Наложили повязку с бере­
зовым дегтем. С поверх­
ности повязку также 
пропитали дегтем.

Rp.: Picis liquidae —100 ml. 
D.S. Наружное. Для обра­
ботки язвы и пропиты­
вания повязки.
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EPICRISIS

Корова черно-пестрой масти, черно-пестрой породы, в возрасте 10 лет, принад­
лежащая КУСП «Заозерье» Лиозненского района Витебской области, поступила для 
стационарного лечения в клинику кафедры хирургии 21 октября 2017 года. На основании 
анамнестических данных (животное заболело более 2 недель назад, хромота усиливает­
ся), клинических признаков (хромота опорного типа, рог подошвы бугристый, в пяточ­
ной части — ограниченный участок с отсутствием рога) и расчистки копытец был по­
ставлен диагноз «специфическая язва подошвы (Ulcus solea ungulae) наружного копытца 
левой тазовой конечности у  коровы».

В первый день курации провели расчистку копытец, удалили отслоившийся рог и 
истончили оставшийся рог по периферии патологического процесса. Затем произвели 
обработку язвы водным раствором фурацилина, межпальцевую анестезию 1% р-ром но­
вокаина в количестве 60 мл, иссекли ножницами Купера некротизированные ткани с 
поверхности язвы, оросили 3% р-ром перекиси водорода, просушили и наложили повязку 
с порошком калия перманганата и борной кислоты (1:1). В последующем через день про­
водили перевязку с наложением повязки с порошком калия перманганата и борной ки­
слоты (1:1). Последние две перевязки накладывали повязки с березовым дегтем. В ре­
зультате проведенного лечения язва покрылась тонким рогом, корова передвигалась сво­
бодно с прочной опорой на копытце больной конечности без хромоты.

Животное выписано из клиники в хозяйство в состоянии клинического выздоров­
ления 28.10.17 г.

Подпись ветврача (куратора)____________

«29» октября 2017 г.
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КАФЕДРА ОБЩЕЙ, ЧАСТНОЙ И ОПЕРАТИВНОЙ ХИРУРГИИ

Кафедра оперативной хирургии с топографической анатомией была откры­
та в 1926 году. Через год была организована кафедра общей и частной хирургии. В 
1969 году обе кафедры были объединены в кафедру общей, частной и оперативной 
хирургии.

На кафедре в разное время работали известные ученые врачи-клиницисты: 
Тимофеев П.П., Голенский К.Г., Марсальский К.Л., Демиденко И.Я., Мастыко 
Г.С., Багриновская Е.М., Лакисов В.М., Персикова Н.М., Жолнерович М.Л., Ма- 
сюкова В.Н.

Учебный процесс обеспечивают 15 преподавателей, в том числе 8 кандида­
тов (Карамалак А.И., Бизунова М.В., Комаровский В.А., Ховайло В.А., Климович 
П.А., Ходас В.А., Журба В.А.) и 1 доктор ветеринарных наук (Руколь В.М.).

Учебный процесс на кафедре ведется на современном методическом и на­
учном уровне. Учебные аудитории кафедры оборудованы системой, позволяющей 
транслировать напрямую и в записи проводимые в операционной хирургические 
операции. Студенты познают различные хирургические операции, современные 
способы лечения и профилактики заболеваний животных с хирургической патоло­
гией. Для лечения животных используется современное оборудование и аппараты 
(лазерный высокоэнергетический скальпель, аппараты магнитной и лазерной те­
рапии, ультрафиолетового облучения крови, офтальмоскоп с волокнистым свето­
водом, цифровой аппарат для рентгенодиагностики и др.).

Ежегодно на кафедре научно-исследовательской работой занимаются до 30 
студентов. Многие из них в дальнейшем продолжают обучение в магистратуре.

При кафедре работает клиника, где ежедневно оказывается лечебная по­
мощь животным с различной хирургической патологией (время приема с 9-00 до 
16-00). Предварительная запись осуществляется по телефону.

Через стационар хирургической клиники ежегодно проходит до 100 круп­
ных животных, амбулаторно оказывается лечение более чем 1500 животным.

Научно-педагогические сотрудники кафедры оказывают помощь сельско­
хозяйственным предприятиям, фермерам, личным подсобным хозяйствам, живот­
новодческим комплексам, госплемпредприятиям, конным заводам, республикан­
ской конно-спортивной школе по диагностике, лечению и профилактике заболева­
ний у животных, дают консультации ветспециалистам республики на договорной 
основе.

В настоящее время кафедра через ФПК и ПК готовит специалистов (вет- 
врачей-хирургов, ветврачей-ортопедов), которые востребованы нашим народным 
хозяйством.

По всем интересующим вопросам можно обращаться по тел.:
8-0212-53-80-78

E-mail: hirurg_vgavm2016@mail. ru
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УО «ВИТЕБСКАЯ ОРДЕНА «ЗНАК ПОЧЕТА» ГОСУДАРСТВЕННАЯ 
АКАДЕМИЯ ВЕТЕРИНАРНОЙ МЕДИЦИНЫ»

Витебская ордена «Знак Почета» государственная академия ветеринарной медици­
ны является старейшим учебным заведением в Республике Беларусь, ведущим подготов­
ку врачей ветеринарной медицины, ветеринарно-санитарных врачей, провизоров ветери­
нарной медицины и зооинженеров.

Вуз представляет собой академический городок, расположенный в центре города на 
17 гектарах земли, включающий в себя единый архитектурный комплекс учебных корпу­
сов, клиник, научных лабораторий, библиотеки, студенческих общежитий, спортивного 
комплекса, Дома культуры, столовой и кафе, профилактория для оздоровления студен­
тов. В составе академии 5 факультетов: ветеринарной медицины; биотехнологический; 
повышения квалификации и переподготовки кадров агропромышленного комплекса; за­
очного обучения; довузовской подготовки, профориентации и маркетинга. В ее структу­
ру также входят Аграрный колледж УО ВГАВМ (п. Лужесно, Витебский район), филиа­
лы в г. Речице Гомельской области и в г. Пинске Брестской области, первый в системе 
аграрного образования НИИ прикладной ветеринарной медицины и биотехнологии 
(НИИ ПВМ и Б).

В настоящее время в академии обучается более 4 тысяч студентов, как из Республи­
ки Беларусь, так и из стран ближнего и дальнего зарубежья. Учебный процесс обеспечи­
вают около 330 преподавателей. Среди них 170 кандидатов, 27 докторов наук, 135 доцен­
тов и 22 профессора.

Помимо того, академия ведет подготовку научно-педагогических кадров высшей 
ква-лификации (кандидатов и докторов наук), переподготовку и повышение квалифика­
ции руководящих кадров и специалистов агропромышленного комплекса, преподавате­
лей средних специальных сельскохозяйственных учебных заведений.

Научные изыскания и разработки выполняются учеными академии на базе Научно­
исследовательского института прикладной ветеринарной медицины и биотехнологии. В 
его состав входит 2 отдела: научно-исследовательских экспертиз (с лабораторией био­
технологии и лабораторией контроля качества кормов); научно-консультативный.

Располагая современной исследовательской базой, научно-исследовательский ин­
ститут выполняет широкий спектр фундаментальных и прикладных исследований, осу­
ществляет анализ всех видов биологического материала и ветеринарных препаратов, 
кормов и кормовых добавок, что позволяет с помощью самых современных методов вы­
полнять государственные тематики и заказы, а также на более высоком качественном 
уровне оказывать услуги предприятиям агропромышленного комплекса. Активное вы­
полнение научных исследований позволило получить сертификат об аккредитации ака­
демии Национальной академией наук Беларуси и Государственным комитетом по науке и 
технологиям Республики Беларусь в качестве научной организации. Для проведения дан­
ных исследований отдел научно-исследовательских экспертиз аккредитован в Нацио­
нальной системе аккредитации в соответствии с требованиями стандарта 
СТБ ИСО/МЭК 17025.

Обладая большим интеллектуальным потенциалом, уникальной учебной и лабора- 
тор-ной базой, вуз готовит специалистов в соответствии с европейскими стандартами, 
является ведущим высшим учебным заведением в отрасли и имеет сертифицированную 
систему ме-неджмента качества, соответствующую требованиям ISO 9001 в националь­
ной системе (СТБ ISO 9001 -  2015).

www.vsavm.by
210026, Республика Беларусь, г. Витебск, ул. 1-я Доватора, 7/11, факс (0212)51-68-38, 

тел. 53-80-61 (факультет довузовской подготовки, профориентации и маркетинга);
51-69-47 (НИИ ПВМ и Б); Е-mail: vsavmpriem@mail.ru.

39

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й УО

 В
ГА
ВМ

http://www.vsavm.by
mailto:vsavmpriem@mail.ru


Учебное издание

Ходас Владимир Адамович, 
Бизунова Мария Васильевна, 

Комаровский Валентин Александрович и др.

ОБЩАЯ И ЧАСТНАЯ ХИРУРГИЯ, 
ОФТАЛЬМОЛОГИЯ

Учебно-методическое пособие

Ответственный за выпуск В. А. Ходас 
Технический редактор Е. А. Алисейко 
Компьютерный набор М. В. Бизунова 

Компьютерная верстка Е. А. Алисейко 
Корректор Е. В. Морозова

Подписано в печать 05.10.2018. Формат 60x84 1/16.
Бумага офсетная. Печать ризографическая.

Усл. п. л. 2,50. Уч.-изд. л. 2,19. Тираж 83 экз. Заказ 1821.

Издатель и полиграфическое исполнение: 
учреждение образования «Витебская ордена «Знак Почета» 

государственная академия ветеринарной медицины». 
Свидетельство о государственной регистрации издателя, изготовителя, 

распространителя печатных изданий № 1/ 362 от 13.06.2014.
ЛП №: 02330/470 от 01.10.2014 г.

Ул. 1-я Доватора, 7/11, 210026, г. Витебск.
Тел.: (0212) 51-75-71.

E-mail: rio_vsavm@tut.by 
http: //www. vsavm. by

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й УО

 В
ГА
ВМ

mailto:rio_vsavm@tut.by



