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GIRIS

Praktikum ii¢ fosildon ibarat olmagla omali, imumi vo xiisusi
corrahiyyo bolmolorini 6ziindo birlosdirir. ©moli corrahiyys bol-
mosi 14 mosgoloni ohato etmoklo yanas1 miiallimlor {igclin metodik
gostarislorlo zonginlosdirilmisdir. Laboratoriya maggoloalori 2, 4, 6
vo 8 saatliq praktiki laboratoriya islori tiglin nozords tutulmusdur.
Burada yalniz corrahi omoliyyatlar vo ya tisullar deyil, homginin
heyvan casadlori vo laboratoriya avadanliglari da daxil olmagq]la,
xosto heyvanlar iizoerindo praktiki mosgalolorin icra mexanizmi
acgiglanmisdir.

II fosildo timumi baytarliq carrahiyyasini tolobaloro praktiki
stirotdo Gyrotmok ti¢lin 26 mosgalo verilmisdir. Bu moggalalor do
2, 4 vo 6 saatliq dorslori ohato edirlor. B6lmodo asas etibari ilo ilti-
hablar, yaralar, xoralar, svislor, sislor vo s. hagda dolgun molumat-
lar verilmisdir.Homginin, laboratoriya moggololorinin tocriibo hey-
vanlar1 vo xasto heyvanlar {izorindo neco toskil edilmasi lisullar1 da
gostaorilmigdir.

Praktikumun III fosli xiisusi baytarliq corrahiyyoasindon praktiki
mosgalaloro hosr olunmusdur. Burada 16 mosgalo verilmisdir. Hor
bir mosgolodo praktiki dorsin neco aparilmasi vo konkret xastaliyin
Oyronilmasino dair molumatlar 6z oksini tapir. Sonuncu, 16-c1
mosgolodo corrahi xasto heyvanin ambulator gobul qaydalari tosvir
edilmigdir.

Bir s6zlo praktikum baytarliq corrahiyyasinin biitiin bélmalarini
ohato edon bir topludur. Umid edirik ki, bu dors vesaiti baytarliq
tobaboti ixtisas1 lizro tohsil alan toloboalor ii¢lin yeni bir bilik
manbayi olacaqdir.

Praktikumun tortib edilmosindo komoklik gdostordiklorine goro
magistr tolobo Hiiseyn-zado Billuroyos, Baytarliq tobaboti vo
oczaciliq fakiiltosinin  statistiki Mohorromova Giilnara vo
klinikanin hokimi Cafarov Viisala 6z tosokkiiriimii bildirirom.
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MOSGOLD 1. HEYVANLARIN TOSBIT QAYDALARI

Heyvanlarla islayarkan tahliikasizlik qaydalari.

Qaramalin miiayinasi vo miialico todbirlori zamani buynuzla
vurulmadan vo topikdon qorunmaq lazimdir. Ciinki qaramal yana
giiclii topik ata bilir. Homginin, mialico todbirlori zamani bozon
heyvan baytar is¢isinin ayagmi da taptalaya bilor. Inoys, bugaya,
ata On torafdon, yandan vo ya arxa torofdon yandan yaxinlagsmaq
lazimdir. Bu zaman elo yaxinlasmaq lazimdir ki, heyvan ona
yaxinlasan insan1 gorsiin. Ata yaxinlasan zaman onun qulaqlarina
fikir vermok lazimdir. ©gor heyvanin qulaq seyvanlar1 gorgin vo
sixilidirsa, demali o qorxur. Belo heyvan yaxinlasan insani disloyo
vo ya topiklo vura bilor. Insanin inamli vo sakit sosi adoton
heyvani sakitlogdirir.

Xosto at1 birbasa dozgaha salmaq diizgliin deyil. ©Ogor buna
boylik ehtiyac duyulursa, onda at1 onu taniyan insanla birlikdo
dozgaha salmaq lazimdir.

Itlori miiayino vo ya miialico edorkon onlara agizliq taxilmals,
yaxud da bintlo agizlar1 baglanmalidir. Pisiklor do yaxsi tosbit
edilmadikds baytar miitoxassisini cirmaqlayib, kifayst qader zaror
yetiro bilirlor. Qoyun vo kegilorin tosbiti iso elo bir ¢atinlik
toratmir. Dava do arxa otrafi ilo topik ata bilir. Homginin, dovalor
tiipiirorok otrafdaki insanlari ¢irklondirs bilor.

Biitin qgeyd edilonlori nozoro alaragq, heyvanlar {izorindo
miiayino vo miialico todbirlori apararkon ehtiyath olmagq, onlar
etibarli sokildo tosbit etmok lazim goldikds iso neyroleptiklordon
istifado etmok lazimdir.

Heyvanlarin xiisusi tasbit tadbirlori

Burada garamal iiclin Harmsin burun sixicilarindan istifado
edilir. Sixict garamalin burun arakesmosino tozyiq gostorir vo



beloliklo do heyvan sakitlogir. Toradici bugalara bu mogsadlos
burun holgosi taxilir.

Atlar tiglin xiisusi ilgokli burucular totbiq edilir. Bu méhkom
dostokli (agacdan vo ya metaldan) 10-12 sm-lik gayis vo ya
kondirdir. lgayi atin {ist dodagma salib dostoyi burmagqla, atin
dodaginmi sixirlar. Burucunu ¢ixardiqdan sonra atin dodagini ollo
massaj edib gan dovranini barpa etmok lazimdir.

Umumiyyatlo, buruculardan istifado etmok o qoder do
maqsadouygun deyil. Onlardan yalniz ¢ixis yolu olmadig hallarda
istifado edilmalidir.

Ayri-ayr1 heyvanlarin otraflarinin tosbit qaydalari, homginin
onlarin yixma {sullar1 omoali corrahiyys darsliyindo otrafli

Sakil 1. Qaramalin basmin tasbit edilmasi.

a-buynuzlarin slle; b-buynuzun vs burun arakesmolarinin alle; v-Kumsiyev
isulu ilo; - Kumsiyev iisulu ilo kondirin salinmasi; d-buynuzun sllo vo burun
arakosmoaloarinin sixic1 ilo; e-burunun tasbit edilmasi.



Sokil 4. Atin 6n otrafinin tosbit edilmosi.



Saokil 5.Atda arxa otrafin tosbit qaydasi.

Sakil 6. Qaramalin arxa otrafinin tosbit tisullari.



Sokil 7. Qaramalin yixma iisullari:
a-Hess tlisulu; b-Hess tisulu ilo yixilmis qaramalin baglanmasi; c-
Zaytsev iisulu.



Sokil 8. Atin yixma tisulu.
a-Rus tisulu; b-Berlin tisulu.

Sokil 9. Atin yixilmis voziyyatdo tosbit edilmasi.



Sskil-il. Qérar}lahn dirayo tosbit edilmosi.
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Sokil 12. Gertsen iisulu ilo garamalin tosbiti.

MOSGOLO 2. ALOTLORIN, SARGI VO TIKi$
MATERIALLARININ STERILIZASIYASI
Corrahi alotlori adi vo elektrik sterilizatorlarinda gaynatmagla
sterillosdirirlor. Ovvalca sterilizatorun igarisindoki, domir tor ¢ixa-
rilir vo alotlor ora siyahi ilo diiziiliir. Sonra alatlori torla birlikdo
sterilizatorun igarisina yerlosdirilib, distillo edilmis su vo kimyavi
maddo alava edilir. Yaxsi olar ki, i¢arisinds su vo kimyavi maddo
olan sterilizator avvolcodon hazirlansin. Onun icorisindoki suyu
gaynatdigdan 5 doqigo sonra corrahi alotlor ora yerlogdirilsin. Bu
zaman sterilizatordaki su soyuyur, 2-4 dogigodon sonra yenidon
qaynamaga baslayir. Qaynama miiddoti do elo bu andan
hesablanir. Distillo su olmadiqda yagis vo ya gar suyunu siiziib
istifado etmok olar.
Corrahi alotlorin sterilizasiyasi ii¢lin asagidaki mohlullardan
istifads edilir (qaynama miiddati gostorilmokls):
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3%-li natrium hidro-karbonat moahlulu - 15 daqigo;

2%-1i natrium-karbonat moahlulu - 10 daqigo;

0,25%-1i natrium-hidroksid mahlulu - 5 daqiqgpo.

Sterilizasiya miiddoati basa ¢atdigdan sonra alotlori metal torla
birlikdo kornsanqin komokliyi ilo sterilizatordan c¢ixarib, steril
molofonin iizorino diiziirlor. Malofonin bir torofini bos saxlayib,
onu gatlayaraq alatlorin tizorini amaliyyat baslayanadok ortiirlor.

Stiso sprislori ancaq distillo edilmis suda 40 dogige miiddatindo
qaynadirlar. Sprisle birlikds mandrenlori, metal inyeksiya iyne-
lorini do qaytarmaq olar. Biitlin bu lovazimatlar cunaya biikiilmiis
halda sterilizatora yerlosdirilir.

Ebonit, rezin, kauguk, polixlorvinil va s. Kateter v alatlori 5 do-
qige miiddatindo 40%-li natrium-xlorid va ya 40%-li ammonium-
xlorid mohlullarinin birinds qaynadirlar.

Alatlarin amaliyyatdan sonraki sterilizasiyasi.

Irinli vo ya ¢irkli omoliyyatdan sonra, homginin yero diismiis
alotlori 1 saat miiddotindo 5%-li lizol mohlulunda saxlayib, sonra
30 doaqiqge 0,5%-l1i lizol mohlulunda qaynadirlar.

Alatlarin alovda sterilizasiyasi.

Tacili amaliyyat vo ya corrahi manipulyasiya aparmaq lazim
galdikda, bazon alatlori qaynadib sterillosdirmoys vaxt olmur. Bels
hallarda alatlori spirtin alovunda yandirirlar. Bunun tgiin alotlori
sterilizatora vo ya emall1 gaba y181b iizorino spirt tokiib yandirirlar.
Bu zaman gab1 yavasca silkaloyorak, alovun biitiin alotlorin sothini
ohats etmosina nail olurlar.

Spirt tomiz yanib qurtardigdan sonra homin alatlori corrahi
omoliyyatda istifado etmok olar. Ancaq unutmaq olmaz ki, bu
isulla sterilizasiya alatlorin tez korlanmasina sabab olmagla yana-
s1, etibarli tisul kimi doyarlondirilo bilmoz. Bundan basqga kasici
alotlori vo sprislori yandirmagla sterillosdirmok qoti qadagandir.
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Alatlarin dezinfeksiyasi.

Bozon sohra soraitindo alotlori gaynatmagla sterillogdirmok
miimkiin olmur. Belo hallarda alstlorin dezinfeksiya tisullar1 kara
golir. Bunun {igiin alotlori 2 saat miiddstindo absolyut spirtds, 40
dogigo 1:500 etakridin-laktat mohlulunda vo ya Karetnikov
mohlulunda (3,0 maye karbol tursusu mohlulunda) alatlori comi 30
doaqiqoe saxlayirlar. Bu mohlulda, hamginin, steril alatlori, sprislori
va iynalori uzun miiddot saxlamaq miimkiindiir.

Corrahi agin va sarg1 materiallarinin sterilizasiyasi.

Corrahi agin (xalat, bag Ortiiyli vo s.) vo sarg1 materiallarinin
sterilizasiyast avtoklavda, tozyiq altinda buxarla hoyata kegirilir.
Bunun {i¢iin sarg1 vo digor materiallar bikslors yerlogdirilir. Sonra
biksin yan torofindoki desiklor acilir, qapagi iso baglanir. Bu
qaydada hazirlanmis bikslori avtoklava yerlasdirib, onun gapagini
mohkom baglayirlar. ©Ovvalco avtoklavin asagidaki krani agiq
voziyyotdo olmalidir ki, hava ¢ixsin. Sonra homin hissadon buxar
tozyiqlo ¢ixmaga basladiqda onu baglayib tozyiqi 1-1,5 atmosfera
catdirirlar. Sterilizasiya prosesi 1 atmosferdo 30 doqigo, 1,5
atmosferdas isa 20 doqiqo davam etdirilir.

Avtoklav olmadiqgda corrahi ag1 vo sargt materiallarini
iitiilomakla sterillosdirirlor (iitii 312°C-dok istilik verir). Utiilonmis
materiali yan doliklori baglanmis vo igorisi spirtli tamponlarla
silinmis bikslara yerlosdirirlor.

Tikis materiallarinin sterilizasiyast

Ipok vo pambiq saplar sterilizasiyadan avval isti su vo sabunla
yaxsica yuyub tomizloyirlor. Sonra onlar1 siiso ¢ubuq iizorino
dolayib asagidaki iisullarin biri ilo sterillagdirirlar.

Sadovskiy tisulu. 15 daqiqe miiddatindos ipliklori 0,5%-1i nasatir
spirtindo saxlayirlar. Sonra steril pinsetlo saplart 65°-1i spirtdo
hazirlanmis 2%-1i formalin mohluluna (2,0- formalin, 68,0-96° -li
spirt, 32,0-su) kegirirlor vo homin mohlulda 15 doqigqodon az
olmayaraq, istifado edilmodon saxlayirlar.

13



Denis tisulu. Ipak vo pambiq saplart 15 dogigo 1:1000
siileymani mohlulunda qaynadirlar. istifadodon avval iso yenidon
1:1000-0 siileymani mahlulunda tokrar 15 daqiqoe qaynadirlar.

Koxer idisulu. Ipok saplar1 yagsizlasdirmaq moqgsadilo 12 saat
efirdo, sonra iso homin miiddotde 70°-li spirtde saxlayirlar.
Bundan sonra ipok sap1 10 doqigoe 1:1000 siileymani mohlulunda
qaynadib istifado edilonodok absalyut spirtde saxlayirlar.
Omoliyyatdan birbasa ovval ipoyi absalyut spirtdon ¢ixarib 2
doqgige 1:1000 siileymani mohlulunda qaynadirlar.

Qinkovskiy iisulu. Ipok sapt 3 saat miiddotindo borabor
miqdarda 8%-1i formalin vo 5%-li zoy mohlulunda saxlayirlar.

Tur disulu. Bu tsula osason ipak saplari 24 saat 1%-li yod
mohlulunda saxlayirlar.

Sintetik liflordon hazirlanmuis corrahi saplar1 20 daqigo destills
edilmis suda qaynatmagqla sterillogdirirlar.

Ketqutun sterilizasiya iisullart.

Qubaryov tisulu. Ketqutu 12 saat benzindo yagsizlasdirib, 30
sm uzunluqda dograyib qurudurlar. Sonra ketqut dostasini (10-20
adad, 30 sm uzunlugunda) 14 sutka miiddstinds yod vo kalium
yod (1,0- kristall yod, 2,0-kalium-yod, 100,0- spirt rektifikat)
mohlulunda saxlayirlar.

Pakotilo iisulu. Ketqutu yagsizlasdirmadan 72 saat miiddotindo
4%-1i formalin mohlulunda saxlayirlar.

Sadovskiy-kotilev iisulu. Ketqutu 30 doqiqo 0,5%-li nasatir
spirtinda saxlayib, steril pinsetlo 65°-1i spirtdo hazirlanmig 2%-li
formalin mohluluna kegirirlor. 30 doqigodon az olmayaraq,
istifadoyadok homin mohlulda saxlayirlar.
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MOSGOLD 3. CORRAH OLININ VO OMOLIYYAT
SAHOSININ HAZIRLANMASI

Carrah alinin amaliyyata hazirlanmasi

Omoliyyat aparan gsoxslor miitomadi olaraq allora qulluq gostor-
malidirler ki, alin darisi elastik olsun. Belo olduqda derinin mik-
roblarla ¢irklonmo doracasi asagi olur. Baytarliq tobabatindo cor-
rah olinin dorisino qulluq moagsadilo Tusnov mayesindon (qliserin
20,0, gonogorgok yagi 5,0, 96°-1i spirt 75,0) vo ya Qirqolava
mohlulundan (har birindon 50 q olmagqla, gliserin, spirt-rektifikat,
nasatir spirti, distillo su) istifado edirlor.

Omoliyyatdan avval isa corrah oli asagidaki tisullardan biri ila
1slonmolidir:

Mexanokimyavi iisullar:

Fyurbringer tisulu. Ollor dirsoyadok 10 doqiqe isti su sabunla
yuyulmalidir (steril sotkayla). Yuyuldugdan sonra steril desmalla
qurulanir. Bundan sonra ollori 3 doqigo 70°-1i spirt hopdurulmus
cuna ilo, daha 3 daqiqoa iso 1:200 siileymani mohlulu ils islayirlor.

Dirnagotrafi nahiyalori 5%-1i yodun spirtli mohlulu ilo silirlor.
Fyurbringer iisulu ilo islonmis corrah oli 1 saat miiddotindo steril
hesab edilir.

Alfeld iisulu. Ollari dirsoyadok 5 doqigo isti suda sabunla
yuyulur, steril dosmalla qurulayirlar. Sonra 3 daqgigo 70°-li spirtlo
va 2 daqiqgoa 96°-li spirtls islayirlar.

Dirnaqalti vo dirnagatrafi nahiyalora 5%-1i yodun spirtli mahlu-
lu siirtiiliir. Bu tisulda sllor comi 30 daqiqo steril hesab edils bilor.

Olivkov iisulu. Ollori 5 daqiqgo isti su vo sabunla yuyub, steril
dosmalla qurulayirlar. Sonra 3 doqige 1:2000 formalinli spirtds
hazirlanmis yod mohlulu ils isloyirlor.

Dirnagalti vo dirnagotrafi nahiyolora 5%-li yodun spirtli
mohlulu ¢akilir.

Bu iisulda ollarin sterilliyi 1 saat qalir.

Olin darisinin dehidratasiyasina asaslanms tisullar:

Spasokukotskiy-Kogergin iisulu. Steril cuna dosmalla ollori 5
doqiqo 0,5%-1i nasatir spirti mohlulu ilo yuyur, steril dosmalla
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qurulayirlar. Sonra ollori 3 doqiqa 70°-li spirtls, 2 daqigo 96°-li
spirtlo iglayirlor. Dirnaqotrafi nahiyslora 5%-li yod mohlulu
gokirlar.

Bu iisul etibarli hesab edilir. Uzunmiiddotli omoliyyatlarda
yuxarida geyd edilon iisulla hazirlanmis corrah ollori hor 15-20
doqigadon bir 96°-li spirtlo islonmalidir.

Kiyasov disulu. Dllari 5 doqigs 0,5%-1i nasatir spirti mohlulunda
yuyub, 3 daqigo 3%-li sink-sulfat mohlulu ils isloyirlor. Dirnaq
otraflarina 5%-1i yod mohlulu ¢okirlar.

Aminyov disulu. Bu iisula asason allori 3 doqiqa 70°-li spirtlo,
sonra 2 doaqiqa 96°-li spirtlo isloyirlor. Bu qaydada hazirlanmig
corrah allari 15 doaqiqo steril hesab edilir. Omoliyyat uzunmiiddotli
oldugda har 10 daqigadon bir allari 96°-li spirtlo islomok lazim
golir.

Son zamanlar, artiq baytarliq corrahiyyoasindo do steril olcok-
lordon istifado edilir. Bu halda ollorin omoaliyyata hazirlanmasina
ehtiyac qalmur.

9moaliyyat sahasinin hazirlanmasi.

Omoliyyatdan bir giin ovval, tocili hallarda iso birbaga omaliy-
yat qabagi dorinin tlizorindoki tiiklor ovvolco qaygi, sonra iso iil-
giiclo tomizlonmalidir. Bu zaman, amaliyyat sahasi toxmin edilon
kosisdon 30 dofs artiq saho tiiklordon tomizlonir. Bundan sonra
qurxilmis dari sahasi spirt, efir vo ya benzinls yagsizlasdirtlmalidir.
Omoliyyat sahoasindo irinli ocaqlar, svislor vo digor patologiyalar
olarsa, homin saholor steril salfetlorlo ortiildiikdon sonra omoliyyat
sahasi hazirlanmalidir.

Bu todbirlordon sonra omoliyyat sahosini agsagidaki tisullardan
biri ilo dezinfeksiya edirlor.

Pirogov  tisulu. Omoliyyat sahosi iki dofo (morkozdon
periferiyaya dogru) 5%-li yod mohlulu ilo islonir. Birinci dofo
omoliyyatdan 10 doqiqo ovval, 2-Ci dofo iso birbasa kosigdon
ovval. N.I.Piroqov bu iisulu ilk dofo 1847-ci ildo totbiq etmisdir.
Ancaq bozi odobiyyatlarda bu iisul yanlis olaraq, Qrossix vo ya
Filong¢ikov tisulu kimi verilmisdir.
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Mg disulu. Omoliyyat sahosi 2 dofo  5%-li  kalium-
hipermanqganat mohlulu ils islonir.

Borhers tisulu. Darini 5%-li formalin moahlulu il igloyirler.

Vasil¢uk tisulu. Omoliyyat sahosini 70°-li spirtdo hazirlanmig
2%-li ammonium-xlorid mahlulu ils islayirlar.

MOCGOLO 4. NARKOZ VO YERLI KEYITMOLOR.
NARKOZ

Qaramalin narkozu.

Narkozdan ovval heyvan 18-24 saat ac saxlanmalidir.

Alkohol narkozu. 40°-1i spirti heyvanin har kq diri kiitlosino 1-2
ml dozada igirirlor vo ya 33°-1i spirt heyvanin har kq diri kiitlasino
0,5 ml dozada vena daxilins yeridilir. Qeyd edilon dozalarda spirt
totbiq edildikds heyvanda yiingiil narkoz omols golir. Ona goro do
adoton, alkohol narkozunu vyerli kegirici vo ya infiltrasyon
keyitmoloarlo birlikds totbiq edirlar.

Neyroleptanalgeziya. Kiitlovi corrahi todbirlori aparan zaman
(axtalamalar, dirnaglarin kosilmosi vo s.) neyroleptanalgeziya
totbiq edilir. Bu mogsadlo heyvanin har 25 kq diri kiitlosina 1 ml
2,5%-1i aminazin vo ya hor 100 kq diri kiitloys 0,25; 0,5; 1,0 vo ya
1,5 ml rompun inyeksiya edilir. Fentanil-droperidol qarisigindan
da istifado etmok olar. Bu qarisigin 1 ml-ds 1,25 mq droperidol va
0,025 mq fentanil olmalidir. Homin qarisig1 qaramala hor 100 kq
diri kiitloys 2,5 ml dozada totbiq edirlar.

Davarlarin narkozu.

Alkohol narkozu. Hor kq diri kiitloya 1-1,5 ml 40°-li spirt
igirilir. Vena daxiling iso 25-30°-1i spirt 0,5 ml/kq dozada islodilir.

Neyroleptonalgeziyada droperidol- fentanil qarisigi har 10 kq
diri kiitloys 2 ml dozada inyeksiya edilir.

Donuzlarin narkozu.

Inhalyasyon narkoz. Narkoz maskasi ilo xloroform-efir qarisigi
vo ya alkohol- xloroform-efir (1:2:2) qarisigi totbiq edilir.
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Xloralhidrat narkozu. Donuzun qulag venasina 15%-li
qliikkozada 15%-1i xloralhidrat mahlulu inyeksiya edilir. Doza 1
ml/kq, stirot dogigads 20 ml.

Peritondaxili narkoz. Bu magsadlo pentotalin 2%-1i mohlulu
peritondaxili olaraq 2 ml/kq dozada inyeksiya edilir.

Atlarin narkozu.

Xloralhidrat narkozu. Xloralhidratin ata yeridilmasinin 3 tisulu
movciiddiir: peroral (doza 9-12 /100 kq), rektal (doza 8-10 g/100
kq) vo venadaxili (doza 6-8 q/100 kq). Narkozdan avval heyvan
12-18 saat ac saxlanmalidir. Peroral olaraq xloralhidrat 2-3 | iliq
suda hall edilib ig¢irilmalidir. Rektal yeritmok {i¢iin xloralhidrati
selikli (siroli) domlomo vo xiilasalorin torkibino olave edirlor.
Venadaxilino xloralhidrati 10-15%-1i mohlul soklinds yeridirlor.

Itlorin narkozu.

Heyvani 12-18 saat ac saxlayirlar.

Itlorin narkozunda son zamanlar on ¢ox neyroleptanalgeziya
isullarindan istifado edilir. Bunun tiglin ovvolco premedikasiya
vasitolori: atropin-sulfat, aminazin vo s. totbiq edilir. Sonra
droperidol-fentanil, kalipsol-rompun va s. qarisiglar inyeksiya
edilir (sokil 13, 14).

Sokil 13. Itdo dorso-lateral ayaq darag1 venasmin punksiyast.
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Sokil 14. Itdo kiirokdnii venanin punksiyast.

Yerli keyitmalar.

1. Selikli qgisalarda vo goziin konyunktivasinda aparilan corrahi
omoliyyatlarda sathi keyitmo totbiq edilir. Konyunktiva kisasinog
pipetka vo ya iynasi ¢ixarilmis sprislo 3-4 damci 2-3%-li kokain
mohlulu tokiiliir. Burunun, agizin, vaginanin vo diiz bagirsagin
selikli qgisasimnin keyidilmasi moagsadilo 2-3 dofo (2 doqgigoalik
intervalla) 5%-1i kokain vo ya novokain mohlulu islodilir (yumsaq
sotka ila).

2. Sothi toxumalarin (dorinin) keyidilmasi tiigiin xloretil vo ya
efirdon istifado edirlor. Bu maddoslor sothdo yerloson toxumalari
tez bir zamanda soyudur, ona goro do miivoqqoati keyimo effekti
bas verir. Bels ki, xloretil 12°C-da, efir iso 35°C-do buxarlanir.

3. Corrahi tocriibado on cox infiltrasyon keyitmo {isuluna
miiraciot edilir(sokil 15). Omoliyyat sahasindo doridon baslayaraq,
tobago-tobago  biitiin  toxumalara 0.5-1%-li, bozon do 2%-li
novokain mohlulu yeridilir. Bu zaman anestetik mohlulu kosis
xottini tam doldurmalidir. 5-8 dogigodon sonra novokain mohlulu
yeridilmis toxumalarda keyimas effekti yaranir.
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4. Kegirici (bolodgi) keyitmodo anestetik mohlulu hissi sinir
boyu yeridilir. Noticodo homin sinirin innervasiya etdiyi
nahiyyolordo hissizlik amalo golir. Kegirici keyitmonin bazal va
periferik novleri mdévcuddur. Bazal keyitmodo sinirlor kollo -
beyindon vo ya onurga kanalindan ¢ixdigi yerdo blokada edilir.
Periferik keyitmodo iso sinirin hor hansi bir saxosi boyu anestetik
yeridilir.

5. Epidural keyitmo iisullarindan iso baytarliq tocriibasindo on
cox sakral keyitma totbiq edilir.

Sokil 15. Infiltrasyon anesteziyanim névlori:

a, a1, b- diiziins, b-sothi sothi sirkulyar (rombsakilli); q, q1, ge-
dorin sirkulyar (piramidal); d-atrafin bir layli sirkulyar
anesteziyasi; e-Visnevskiy tisulu ilo anesteziya.
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MOSGOLO 5. CORRAHI OMOLIYYATLARIN
ELEMENTLORI

Corrahi alatlar.

Carrahi abtlori 5 qrupa boliirlor:

1. Toxumalarin kosilmasi ti¢iin nozords tutulan corrahi alotlor.
Bunlara carrahi bigaqlar-skalpellor vo qaygilar aiddir. Skalpellarin
iti uclu, itiuclu-qarmmcigh, diiz, ayri vo oraqvari novlori tofriq
edilir. Homginin, miixtalif formali goz skalpellori do mévcuddur.
Bu skalpellorin kosici hissasi dostokdon 5-6 dofs kigik olur.
Diiymali skalpellore tenotom da deyirlor. Onlarin da diiz vo ayri
novlori movcuddur. Bu skalpellordon vatorlorin kosilmasindo
istifado edilir.

Corrahi qaygilarin da bir ¢ox novlori vardir. Bunlara diiz corrahi
qay¢1, Kuper qaycisi, Rixter qaycisi, kobak qaycilari, Ziboldun
ginekoloji qayg¢isi va s. aid edilir. Bunlardan basqga xiisusi toyinatl
corrahi gaygilar da movcuddur. Masolon, bagirsaq, goz, burun,
udlaq, qirtlaq gaye¢ilar1 va s.

Baytarliq corrahiyyosinds elektrik bigagindan da istifado
edirlor. Sumiiklorin kosilmosi corrahi misarlarla, iskonolorlo,
raspatorlarla vo burgularla hoyata kegirilir.

2. Toxumalarn tosbit edilmosi ti¢lin nozards tutulan alotlor.

Bu mogsodlo corrahi vo anatomik pinsetlordon, yara
¢ongollorindon, yara giizgiilorindon vo zondlardan istifads edirlar.

3. Qan axintisin1 dayandirmaq ii¢lin istifado edilon alotlor:
Peana sixicisi, Koxer sixicisi, Xolsted sixicisi: Koxerin arterial
sixicisi, Esmarx jqutu.

4, Toxumalarin birlogdirilmosinds istifado edilon alotlor.

Tikislorin salinmasi {giin diiz, ayri vo xizokli iynalordon
istifada edilir. Uckiinc iti uclu iynalorlo osason dorini tikirlor.
Yumru uclu iynoalorlo iso digor toxumalar vo daxili organlara
tikislor salinir.

Ug¢ ndv iynotutan- Matye, Gegar vo Troyanov iynatutanlari
movcuddur.
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Bazan tikis avozine Misel qarmagqlarindan da istifads edilir.

5. Xisusi toyinathi corrahi alotlor. Bu elo alotlordir Ki, onlar
yalniz miioyyon corrahi omoliyyatlarda isladilir. Masalan,
traxeotubus, qabirga qaygisi, bagirsaq sixicisi, mixtolif
konstruksiyali axtalama kalbatinlori va s.

Coarrahi amoaliyyatlarin elementlari,

Corrahi omoliyyatlarin boyiik oksoriyyoti iic osas elementdon
ibarotdir: toxumalarin kosilmosi (ayrilmasi), gan axintisinin
dayandirilmasi, toxumalarin tamliginin barpa edilmasi.

Toxumalarin kasilmasi.

Yumsaq toxumalari skalpel va qaye¢ilarla kosirlor.

Skalpelin oldo tutulmasinin asagidaki {sullart mdvcuddur:
kaman {tsulu, troakar iisulu, motbox bicagi tisulu, golom iisulu,
qilinc tsulu.

Toxumalarin kasilma qaydalari.

1. Yumsaq toxumalar1 goziin nozarati altinda tobaqe-tobago
kosirloar.

2. Dorini kosdikds sol ali genis a¢ib, dorini barmagqlar arasinda
tosbit edirlor. Sonra skalpeli sag oldo gaydalardan birino osason
tutaraq, kosisi sol alin bas vo sohadot barmaglar1 arasinda yerina
yetirirlor. ©vvalca skalpelin uc hissasi ilo dorini desirlor. Sonra
skalpeli bir qodor asagi c¢okorok dorinin sothino paralel olaraq,
istonilon uzunlugda kasis icra edilir. Kosisin sonunda yenidon
skalpelo vertikal voziyyat verirlor. Noticado biitiin kosis xotti
boyunca kasisin darinliyi eyni olur.

3. Bazon toxumalar kesdikds onlart iki pinsetls tutub bir qodor
yuxartya qaldirir, onlarin arasinda kosis aparirlar. Bu tisulla kosis
apardiqda iri qan damarlarint vo sinir saxolorini yan kegmok
miimkiin olur.

4. Bozi hallarda iss yaraya qayiq formas: vermok lazim golir
(mosolon, yaradan eksudatin yaxst c¢ixmasini tomin etmok
magsadila). Bu zaman kasisi elo aparmaq lazimdir ki, har novbati
tobogo tistdokindon bir godor gisa olsun.
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5. Fassiyalar1 kosdikda novlu zonddan istifados edirlor. Belo ki,
fassiyani bir qador skalpello kosib, homin kasisdon novlu zondu
fassiyanin altina daxil edirlor. Sonra skalpello zondun fizari ilo
fassiyani kosirlor. Peritonu kosdikdo iso onu bir godor kasib, iki
barmagin nozarati altinda kosisi davam etdirirlor.

6.Toxumalarin istonilon kasislori anatomik va fizioloji olaraq
osaslandirilmalidir.  Kosiglori icra edorkon magistral gan
damarlarin1 (arteriya vo vena) iri sinir saxolorini gorumaq
lazimdir. Miimkiin dodor damarlar1 vo sinir saxalorini yan kegmok
tolab edilir.

Qan axintisinin dayandirilmasi

Qanaxmanin profilaktikast

1.Omoliyyatdan bir giin avval qaramala vo atlara 400-500 ml,
xirda heyvanlara iso 40-50 ml uygun qan kogiiriiliir.

2.9moliyyatdan bir giin ovval vena daxilino natrium-xloridin
hipertonik mohlulu yeridilir (iri heyvanlara 120 ml 10%-li
mohlul).

3.0traflarda, cinsiyyot lizviindo vo quyruqda aparilan omoliy-
yatlarda, omoliyyat sahasindon yuxarida Esmarx jqutu salinir.

Qanaxmanin miivaqqati (provizor) dayandirilmasi iisullar.

Tamlig1 pozulmuz qan damarinin allo vo ya barmagla siimiiyo
sixilmasi, bu tisul dorin topografik-anatomik biliklarin olmasini
tolob edir, bu iisuldan baytarliq tobabotindo nadir hallarda istifado
edilir. Osason 1,5-2 saata Esmarx jqutu salinir vo ya tamponlar
goyulur.

Qanaxmanin daimi (definitiv) dayandirilmasi iisullari.

Mexaniki iisullar.

l.Tamponada. Qanaxma olan yara boslugu tamponlarla
doldurulub, miivoqqgati tikislor salinir.

2.Hemostatik sixicilarin qoyulmasi. Qan axan damarin ucuna
hemostatik sixici salinir. Bu zaman g¢alismaq lazimdir ki, otraf
toxumalar sixicinin diglori arasina diismasin. Osason Peana, Koxer
vo Xolsted sixicilart totbiq edilir. Sixicint 15-20 daqigadon sonra
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azad edirlor. Bu miiddoto xirda vo orta Olgiilii damarlarda tromb
omolo golir.

3.Damarlarin burulmasi. Qan axintist veran damarin ucuna
hemostatik sixici salib, bururlar. Bu zaman sixicin1 damarin en
kasiyino uygun o vaxtadok bururlar ki, onun divarinin tamligi
pozulur, uc hissasi sixici ilo birlikdo qopub aralanir. Orta ¢apli gan
damarlarma bozon iki sixicini birdon qoyurlar. Sixicinin birini
horokotsiz saxlayib, ikincini bururlar. Yoni damar iki sixici
arasinda bururlar.

4.Sixicinin - uzun miiddoto  qoyulmasi. Orta vo iri qgan
damarlarina sixict (hemostatik) uzun middoto 48-72 saata
qgoyulur. Bu miiddst orzindo hotta iri gqan damarlarmin da
(masoalon, daxili toxum arteriyasi) monfozinds tromb omolo galir.
Bu iisuldan asason dorin yaralarda qanaxma olduqda istifado edilir.

5.Tacrid edilmis damarin monfozinin baglanmasi. Qanaxmaya
sobob olan damar hemostatik sixic1 ilo tutulur. Sonra homin
damara sixicidan bir qodor yuxarida ipak vo ya ketqutdan ligatura
salinib baglanir. Damara salinmis, ligaturanin birinci gatina doniz
diiytimii, ikinci gatina iso sado diiyiin salib, hemostatik pinseti
azad edirlor. Bu ganaxmanin dayandirilmasinin on etibarli
iisullarindan biridir.

6. Damara otraf toxumalarla birgo ligaturanin salinmasi. Bozon
gan damarini otraf toxumalardan tocrid etmok (ayirmaq) miimkiin
olmur. Belo hallarda damara otraf toxumalarla birlikdo ligatura
salimmalidir. Bu moagsadlo Desan iynoalorindon istifado edilir.

7. Damarin miioyyon mosafodo baglanmasi. Irinli vo ¢iiriidiicii
infeksiyaya moruz qalmis toxumalar olan nahiyado ganaxmaya
sobab olan damar tapib, baglamaq miimkiin deyil. Ona goéro do
belo hallarda damar1 patoloji nahiyyodon konarda, saglam
toxumalar hiildudunda agib baglayirlar.

8. Iri gan damarlarmm tikilmosi. Bu mogsadlo nazik iyna vo
ipakdon istifads edilir. Son zamanlar damarlar1 tikmok {igiin x{isusi
aparatlardan da yararlanirlar.
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Kimyavi disullar. Yerli vo imumi tosiro malik hemostatiklor
movcuddur. Yerli tosira malik olan hemostatiklora 3%-li hidrogen-
peroksid, 1:500-1:1000 kalium-hipermanganat, 20%-li antipirin,
50%-li alzol, 10%-li antositovivakol va s. mahlullar aid edilir.

Umumi tosira malik olan hemostatiklora iso 10%-li kalsium-
xlorid, 1:1000 adrenalin vo 2-5%-li efedrin mohlullar1 aiddir.
10%-li kalsium-xlorid mohlulunu yalniz vena daxilino olmaq]la, iri
heyvanlara 40-120 ml, xirda heyvanlara iso 10-20 ml inyeksiya
edilir.

Adrenalin 1:1000 mohlul halinda iri heyvanlara 15 ml, xirda
hevanlara isa 1,5-2 ml vena daxilina yeridilir. Adrenalin
damarlarin monfazini daraldir, ona goro do trombun omals
golmasini  siiratlondirir. Ancaq adrenalinin tosir miuddati ¢ox
qisadir 8-10 doqiqpo.

Efedrini bu mogsadlo 2-5%-1i mohlul soklinds totbiq edirlor.
Osason daxili vo parenximatoz ganaxmalarda vo burundan
qanaxmalar olduqda bu preparatdan istifads edilir. Preparati vena
daxilino vo dorialti yeritmok miimkiindiir. Onun dozas1 iri
heyvanlara 5-10 ml, xirda heyvanlara iso 0,5-1 ml-dir. Efedrinin
analoqu olan erqotindon dos istifado etmok olar. Erqotinin dozasi
eynidir, yalniz onu 10%-1i mohlul soklinds inyeksiya edirlor.

Fiziki  disullar. Asag temperaturlar vazokonstriktorlari
qieiglandiraraq gan damarlarinin monfazinin daralmasina sobob
olur. Ona goro do ganaxma olan nahiyyalora buz, gar vo soyuq
suyun qoyulmasi moagsadouygundur. Ancaq vazokonstriktorlarin
iflicinin garsisin1 almaq ti¢iin soyugun tosir miiddoti fasilosiz
olaraq 30 doqigoni kegmomolidir. Ikinci doracoli ozilmolordo
(hematomalarda) soyuq, tozyigedici sargi totbiq edilir.

Yiiksok temperaturlar da qanin laxtalanmasini siiratlondirir.
Belo ki, yiliksok temperatur qan ziilallarinin pixtalasmasina vo
trombun omoalo golmasing sobab olur.

Yiiksok temperatur qanin laxtalanmasina daha giiclii tosir
gostorir, noinki soyuq. 50-60°C isti su vo ya 1:1000-0 kalium
hipermanganat mohlulundan istifads edilir.
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Corrahi diatermiya (elektrik bigagi) da toxumalarin koaqulya-
siyasina vo damarlarin trombozuna sobab olur. Elektrik bigagindan
osason corrahi omoliyyatlarda istifado edilir. Bu bicaqla aparilan
omoliyyatlar zamani1 qanaxma olmur.

Bioloji visullar. Uygun qankdg¢iirma. Bunun li¢lin iri heyvanlara
400-500 ml, xirda heyvanlara iso 40-50 ml uygun (yaxs1 olar ki,
eyni qrup) qan kocirtirlor. Malumdur ki, qan kogiirmo qanin
laxtalanmasini siiratlondirir.

9:1 nisbatindo sitrat qanla 5%-li kalsium-xlorid moahlulu
(kalsiumlasdirilmis plazma) garisigini da totbiq etmok olar.

Toxuma tamponadasi. Qanaxintist olan boslugu piylik vo ya
ozolo toxumasi ilo Ortiirlor. Mogsad trombikinazanin tosirindon
ganin laxtalanmasidir. Piy vo azolo toxumasinda kifayot qodor
trombokinaza fermenti vardir.

Trombin: ganaxma miisahido edilon satho iliq trombin mohlulu
(0,7-1%-1i steril trombin fermentinin izotonik duz mohlulunda)
hopdurulmus tamponlar qoyulur.

Ketqut da ganaxmanin dayanmasina yardim edir. Osason
parenximatoz qanaxmalarda ketqutdan istifads edirlor. Ketqutun
torkibinds do trombokinaza fermenti movcuddur.

Qan axintisinin dayandirilmast magsadilo K vitaminindoen do
istifado edilir. Onun sintetik analoqu olan vikasol hom tobabotdo,
hom do baytarliqda genis totbiq edilir. Daxilo verildikdo preparat
qanin laxtalanmasini kaskin stiratlondirir.

Toxumalarin tamhiginin barpast — tikiglor.

Diiyiinlarin novlari. Praktiki corrahiyyodo osason 2 diiytiim: do-
niz va carrahi diiylimlor totbiq edilir.Diiyiinlori ollo vo corrahi alot-
lorls icra edirlor (sokil 16, 17,18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26).

Tikislar:

Dori tikiglori. Bu mogsadlo fasiloli diiyiimvari tikislordon
istifado edilir. Bundan basga dorini tikmok {i¢iin asagidaki nov
tikislor totbiq edilir:
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- tirali (miitokkali) tikis;

- tirali vo sargil tikis;

- ilgokli tikis;

- gorginliyi azaldan tikis;

- situasiyali tikis;

- korrektur (diizalisli) tikis.

Saokil 17. Carrahi iynanin saplanmasi:
a-iynenin iynatutanla tutulmasi; b-sapin iynanin qulagcigina kegirilmasi
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Slaks

Sakil 18. Diiylinlorin ndvlori: a-sads; b-corrahi; v-doniz.
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Sakil 19. Amman iisulu ils diiytlinlorin vurulmasi.
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Sokil 21. Diiylinvari tikis vo onun salinma qaydalart:
a-diiytinvari tikis; b-diizgiin; v, q- geyri-diizgiin

29



/.

Y UNWAN

fy

3
&
AW\ N

o

- \\..: ——

D@m@!x

il
N———

= A Wit U Ul lrretrn
N

Nl

Py o

aro’

Sulilllillisdusar,

>

ilgokli; v-

b-

b

-situasiyali;
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Saokil 23. Fasilssiz tikislor: a-palan tikisi,

kisavari.
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Sokil 24. Bagirsaq tikislori:
a-birmartoboali Lamber tikisi; b-fasilosiz Lamber tikisi; v-Smiden
tikisi; q-Plaxotin tikisi; 1-tikisin salinmasi; 2-diiyliniin vurulmasi.

4
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Sakil 25. Petrovski tikisi. Sokil 26. Piroqov tikisi.
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Fassiya tikiglori:

1. Fasilosiz tikis (palan tikisi)

2. Xiisusi tikiglor — fasilali va fasilasiz ola bilor.

Xiisusi tikisi qoyarkon yaranin sag torofindo iynoni bir dofo
batirib-¢ixarirlar. Belo tikis daha mohkom hesab edilir.

Ozala tikislari:

1. flgokli tikis.

2. Yorgan tikisi.

3. Sokkizvari tikis.

Bunlardan bagqa xiisusi tikislor do movcuddur. Masalon,
bagirsaq, votor vo sinir tikislori.

Tikislori sokorkon ilgoyi bir qodor yuxari qaldirib, sap1 tomiz
hissado kosmok lazimdir ki, sapin ¢irkli hissesi tikisi sokdiikdo
toxumalardan kegmosin. Adoton bunu sapin rongino goros miioyyon
edirlor. Ciinki, toxumalarin igarisindo qalan carrahi iplik daha aciq
rongdo olur.

MOSGOLO 6. DESMURGIYA.
Sarg1 materiallart

Pambig. Corrahi mogsadlo boz vo ya yagsizlasdirilmis ag
pambiqdan istifado edirlor. Bunlarin keyfiyyoti, bir torofden,
liflorin uzunlugu, moéhkomliyi ilo, digor torofdon iso yagin
olmamasi ils toyin olunur. Liflari uzun olan pambiq daha qiymatli
hesab olunur.

Adi sado pambiqda yag olduguna goro, o, mayeni yaxsi
hopdurmur, odur ki, onu ancaq sarg1 iigiin isladirlor. Ag pambiq
iso mayeni yaxst hopdurmaq qabiliyyotine malik oldugundan,
ondan corrahi omoliyyatlarda genis istifado edirlor.

Tonzif (cuna). Pambiq pargadir. Yagsiz vo ya ag, boz va ya
yagsizlagdirilmis cod tonzif névlori mévcuddur.

Lignin. Ag rongdo, ylingiil, oduncaqdan hazirlanmis nazik
kagizdir. Lignin, yaxst sorma qabiliyyatino malikdir. Bunun liflori
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bir-birino yapismadigindan mayeni tez qurudur vo bu da ligninin
iistiin cohati hesab edilir. Bu material yaraya tez yapisdigina goro,
sonra onu yaradan ayirmaq ¢ox ¢otin olur. Ona goro do lignini
totbiq etmozdon ovval yaraya tonzif qoyurlar.

Sellofan. Bu sintetik materialdir. Nomliyi saxlayan sargilarda
va qizdirict kompresslords istifado edilir.

Pambig-tonzif tamponu. Cox vaxt 4-6 sm 0Ol¢iido hazirlanmig
tamponlardan istifads edilir. Tamponu hazirlamaq tigiin 10x14 sm
kimi tonzif pargasi gotiiriib, i¢orisino 4-6 sm uzunlugda vo 0.5-0.7
sm qalinligda pambiq qat1 qoyulur vo bu hor torofdon biikiiliib
yumru soklo salinir.

Sargilarin noviari

Tazyigedici sargil. Bu ¢ox vaxt yaradan qan axdiqda, oynaqlara,
selikli kisoloro vo yumsaq toxumalar arasina qan sizdiqgda vo
habelo oynaqlarin, vatarlorin, selikli kisolorin vo votor yataglarinin
iti iltihablarinda islonir. Bu vaxt zodolonmis nahiyyoyo bir qat
pambiq qoyub, galin bintlo méhkom sariyirlar. Sargim1 daha da
mohkom tosbit etmok tiglin, bozon rezin vo ya elastik bintdon do
istifado edirlor. Bunlar olmadiqda iso, adi binti isladib méhkomco
sartyirlar. Ancaq tozyiqedici sargini saldiqda, onu elo totbiq etmok
lazimdir ki, homin nahiyyado gan dévrani pozulmasin.

Yara sargilar.. Yaralara qoyulan sargilar, onu qorumaqdan
basqa, yarada olan ekssudatin arasi kosilmodon sorulmasini da
tomin etmolidir. Asagidaki nov yara sargilart mévcuddur:

a) sorucu olmayan sargilar - bunu koksds, qarinda vo oynag-
larda olan yaralarda islodirlor. Bu sarginin xarici tobagosi mal-
homlo vo ya sellofanla ortiiliir.

b) quru sorucu sarg: - asas iig¢ tobagadon toskil olunur: sorucu
(tonzif vo ya tampon), qobuledici (pambiq) vo buxarlandirici
(xarici saxlayici) toboaga.

C) riitubati ¢okon sargi - burada sorucu tobogo hipertonik
natrium-xlorid, natrium-sulfat vo magnezium-sulfat mohlullari ila
hopdurulur. Yuxarida gostarilon maddslarin tosirindon yarada olan
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ekssudat sariga daha yaxs1 hopur. Yarada olan mayenin xarico
axmasi li¢lin orta gatlarina rezin (silikon vo ya tiflon) borudan fitil
goyulur.

Soyuq kompress. Soyugq kompresslordo kotan par¢ani buzlu
suda isladaraq sixmadan zadslonmis nahiyyoys qoyurlar. Har 10-
15 daqigoadon bir kotan tokrar isladilir.

Quzdirict kompress. Burada birinci tobage kotandan olmagq]la,
onu ya otaq temperaturunda suda, ya da spirtdo isladib, xaricdon
miigomba tobagosi vo ya sellofanla ortiirlor. Su kegirmoyon {ist
tobogo kompressdon 2-3 sm konara ¢ixmalidir. Sonra {igiincii
qizdirict tobogoys boz pambiq vo ya mahud pargasit qoyulur.
Qizdiric1 kompressi, hor 6-8 saatdan bir, iki saat fasilo vermoklo
doyisirlor.

Kompress, longet, la¢cak, sapan va bint haqqinda malumat

Istonilon formada vo bdyiikliikdo olan tonzif par¢asinin bir-biri
tizoring bir ne¢a qat qoyulmasina kompress deyilir.

Uzunu enindon ¢ox olan bint pargasi longet adlanir. Longetin
hor iki ucunu uzununa olaraq kosib ortasi biitov saxlanarsa, belo
longeta sapan deyilir.

Kvadrat soklindo olan tonzif pargasit dasmal adlanir. Kvadrat
soklinds olan dosmali ortasindan diaqonal tizro kosdikdo alinmis
pargaya la¢ak deyilir.

Eni 3-15 sm, uzunu 10 metro godor lent gokilli hor hansi bir
parca bint adlanir. Bintlor tonzifdon, kotandan, rezindon, flaneldon,
nigastali vo gipsli par¢adan olur. Tonzifdon hazirlanmis bintlor adi
sargilarda, kotan vo konafdan hazirlanmis bintlor iso tozyiqli
sargilarda iglanir.

Rezin bintlor gan axintisinin dayandirilmasinda istifads edilir
(Jgut kimi). Bintlor birbasli, ikibash vo T-sokilli olur. Bint dolag:
bir torofdon sarindiqda birbasli, iki torofdon sarindiqda iso ikibash
bint adlanir.

T - sokilli bint, iki sado bintdon hazirlanir. ©vvalca bintin bir,
sonra isa iki ucu da sarmir. Bundan sonra iso basqa bir bintin bir
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ucunu ikibasli bintin ortasina tikirlor. Bu ciir bintlor osason atlarda
cinsiyyat lizviiniin tasbit edilmasinds islanir.

Bintlor miixtalif sokilds olur. Satisda olan bintlorin uzunlugu 7
metr, eni 1so 10 sm olmalidir.

Dirnaq nahiyyssinds qan axintisint dayandirmaq ticlin 12-15
sm eninds bintlordan istifads edirlor.

Sargilarin salinma qaydalari

Sargilar saldiqda asagidaki qaydalara omol olunmalidir. Bintin
ac1q ucunu sol, ardini isa sag slls tutmaq lazimdir. Bintin bas torafi
(ucu) sargr salinan zaman xaric torofde qalmalidir. Birinci dovrii
doladigdan sonra, onun agiq galmis hissasini ikinci dévrlo 6rtmok
lazimdir. Bint sargisint saldiqda, orada diiz tozyiq yaratmagq {igiin
bintin bagin1 bintlonon nahiyyoys paralel tutmaq lazimdir. Adoton
bint sargisin1 soldan saga torof dolayirlar. Binti sariyib
qurtardiqgdan sonra onun ucunu qayg¢i ilo iki hissayo boliib doniz
diiyliimii ilo baglayirlar.

Sargilarin asagidaki novlori méveuddur (sokil 27):

Sokil 27. Bint sargilari: a-sirkulyar; b-spiralvari; c-oyilmis; d-
siiriinon; e-sakkizvari.
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Sirkulyar sargi. Bu sado sargilara aid olub, otrafda yiingiil
zddolonmolor olduqda islonir. Bu sargimi saldiqda, birinci dévro
adi gaydada dolanir, bundan sonra golon hor dovr 6ziindon sonra
golon dovronin iizorini tamamilo Ortiir.

Spiralvari sargi. Otrafin ¢ox hissasini baglamaq lazim golorss o
zaman spiralvari sargidan istifado edilir. Bu sarigini saldiqda hor
sonraki dovr qabagki dovriin yarisin1 6rtmalidir. Spiralvari sarigi
hom morkozdon periferiyaya, hom do periferiyadan morkozo dogru
sarimaq yaxsidir, ¢linki bu zaman sargidan asagi hissodo sislor
omolo golmir. Spiralvari sargidan osason bilok oynaginda olan
agic1 va biikiicii votarlorin iltihablarinda istifads edilir.

Seyrak sargi. Bu sariq borkidici sargilar1 salmaq {i¢iin islonon
sarg1 materiallarini tosbit etmok {igiin iglonir. Bu zaman avvalco
borkidici sargi salinacaq nahiyyoni boz pambiqgla biirtidiikdon
sonra, onun lizorindon bint elo salmir ki, bir dovrlo digor dovr
arasinda mosafo galir.

Tozyigedici sargi. Bu sariq avval sirkulyar sariq soklinda
baslayib iki-li¢ dovr aparilir. Sonra sag olin bag barmagi vasitosilo
bintin agag1 konarini tutaraq, sol ollo bintin basi elo ¢evrilir ki,
onun yani xarico toraf, basi iso badonin sathine dogru meyl etsin.
Bu zaman bint otrafa elo dolanir ki, har golon dévr avvalkinin %4
hissosini Ortsiin. Beloliklo, lazim olan nahiyyoni sariyaraq, axirda
2-3 sirkulyar sarg1 vurub, doniz diiyiimii ilo baglanir.

Sokkizvari sargi. Bu sargi, osason buynuz, bilok oynagi vo
daban nahiyyoalorindo travmatiki zadolonmoalor olduqgda islanir.
Sarg1 elo qoyulur ki, hor dovr sokkiz soklindo olmaqla, avvalki
dovriin yaridan ¢coxunu ortstin.

Capma oynagimin sargilari. Uzun miiddot aparilan tocriibe-
lordon aydin olmusdur ki, capma oynagina bint sargist saldiqda,
harokot zaman1 bint bosalir sariq agilir. Ona goéro do bu oynaga
sarg1 qoymaq Ugiin bir parca tonzif vo ya kotan pargani ikiqat
biikiib, homin qatin igorisino pambiq qoyurlar. Sonra homin
parcanin konarinda dord desik agirlar. Desiyin ikisi parcanin iist
ucunda bir-birindon 6-7 sm mosafada, o birisi iso birinci desiklorin
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altinda 4-5 sm mosafodo olur. Hor iki desikdon 35 sm uzunluqda
bint pargasi kegirilir vo rezin (silikon) borudan 7-8 sm diametrdo
bir halga hazirlayaraq onun dord yerindon bintdon ilgak baglanir.

Belaliklo, ¢apma oynagina totbiq edilon sargi hazir olur. Bunu
asagidaki kimi baglayirlar: ¢apma oynaginda olan zodoslonmis
nahiyyoni steril sarg1 materiali ilo Ortlib, tonzifdon hazirlanmis
dosmal pargasint elo qoyurlar ki, dosmalda olan desiklordon
kecirilmis bint, dosmalin xaricindo, Axill vatorinin yan torafindo
olsun. Sonra rezin holgoni c¢apma oynaginin biikiicii sothing
goyub, dosmalda olan bint ilgoklori dosmalin yuxar1 torafinds olan
bint ilgoyi ilo daban c¢ixintis1 dstiinds, asagi ilgoklori iso
ayaqdaraginin dal torafindos baglayirlar.

Saxlayict sargi. Bu ciir sarg1, kiso soklindo olub, konarlarina
bint pargasi tikilir. Sonra bint pargasi ilo homin sarigin uclari bir-
birino baglanir. Saxlayici sargi, osas etibarilo, bint vasitasilo sargi
goymaq miimkiin olmayan nahiyyslordo vo kompress qoymaq
ticlin iglonir. Oksor hallarda bu sargmi yelinin vo xayalarin
iltihablarinda, balaliq vo diiz bagirsagin xarico ¢ixmasi zamani
isladirlor.

Qiyqac sargi. Belo sarg1 osason, dirnaqda omoliyyat apardiqgdan
sonra, omoliyyat sahosini qorumagq, anso nahiyyosindo miioyyon
sarg1 materiallarini tosbit etmok vo homin nahiyyonin cirklon-
masinin qarsisini almaq ti¢iin iglanir.

Dirnaga belo sarg1 qoymaq iiglin, qiygacin osasi, buxovluq
oynagmin gabaq torofindo, ortast dirnagin alt hissosino meyl
edorak, topoasi buxovluq oynaginin dal torofindo yerlosmolidir.
Sonra qiyqacin uclart tac torofindo doniz diyimi ilo
baglanmalidir.

Sada sargi. Sado sargilar pisik va itlordo bas, garin nahiyyolo-
rindo, iri heyvanlarda iso bilok, ¢apma, buxovluq oynaqlarinda vo
dirnaqda islonir. Bu sargimi hazirlamaq tigiin tonzif vo ya bez par-
c¢as1 lazimdir. Bu par¢anin uzunlugu sarinan nahiyyadon 1.5-2 dofo
boylik olmalidir. Ortas1 biitov qalmaq sortilo bu tonzif parg¢asinin

37



har iki ucu kesilir. Sargini itin qulaglarinin amputasiyasinda, atin
dirnaq vo oynaq omoliyyatlarinda islotmok olur.

Xiisusi sargilar. Bu sargilar orqanizmin miioyyon nahiyyalari
ticlin Ol¢iiliib hazirlanir. Belo sargilar1 badondo tosbit etmok {i¢iin
rezin vo ya tonzif baglardan istifado edirlor. Xiisusi sargilari
hazirlayarkon kotan, tonzif vo ya sintetik materiallardan istifado
edirlar (sokil 28, 29, 30).

Sokil 28. Dirnaga qoyulan bint sargist: a-atda; b-garamalda

Sokil 29. Quyrugun bintlo tosbiti.
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Sakil 30. A-6n otrafin karkasli sargist; b-Capma oynagi sargist.

Sinli sargilar. Sin bork material olub, bunu otrafa bintlorlo
bagladiqda, otrafi horokotsiz bir voziyyotdo saxlayir. Sinli sargi,
osason siniglar zamani, otrafin horokotini mohdudlasdirmaq
(immobilizasiya etmok) ti¢iin islanir.

Sinlorin hom hazir, hom do lazim goldikco hazirlanan novlari
vardir. Hazir sinlor moftildon olub, otrafin Olgiisiine uygun
diizoldilir.

Tacili suratdo lazim olan vaxt sinlar corrah torafindon, verilan
0l¢iido kartondan vo ya taxtadan hazirlanir.

Sinlorin igarisindo on etibarlisi, pillokonli sin hesab edilir. Belo
sinlor, otrafin hor yerini tutaraq, ona tam moéhkamlik verir.

Gips sargisi. Gips sargisint qoymaq ii¢clin sonmiis gipsdon
istifado edilir. Sonmiis gips riitubsti 6ziino ¢okmok qabiliyysting
malik oldugu {i¢iin, onu bagli qabda saxlamaq lazimdir.

Gips sargis1 qoymagq li¢iin, gipslonmis bint, astar binti, sin, talk
vo lic gab lazimdir. Bu gablarin biri binti islatmagq, ikincisi binti
sixmagq, liclincusii iso gips sty1gin1 hazirlamaq tligiindiir.

Bint hamar olmali, yanlarinda acilmis liflori olmamali vo
uzunlugu 2.5-3 m-don artiq olmamalidir. Bintin daha uzun olmasi,
sartdigda manegcilik torodir. Yagsizlasdirilmis boz tonzifdon
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hazirlanmis bint suda pis islanir buna goéra do gips sargisi ii¢iin
bundan istifado edilmir. Bintlori ovvalcodon deyil, ancaq sargi
qoyulacaq zaman gipslomok lazimdir, ¢iinki uzun middot
saxladiqda o tez xarab olur. Gips sargisin1 salmazdan avval, sargi
saliman nahiyyonin zadolonmomosi ligiin oraya pampiqdan astar
salimmalidir.

Siniq nahiyyosini toyin etdikdon sonra, sargi salinacaq otrafi,
bir godor biikiilii voziyystds tutmaq lazimdir. Ciinki otrafi agiq vo-
ziyyotdo immobilizasiya etdikdo, oynaq baglarinin gorginlogma-
sing, daxili gan tozyiqinin yiiksolmasino va ozololordo giiclii agri
hissinin yaranmasina sabab ola bilor. Gips sargisini saldiqda astar
bintini elo qoymaq lazimdir ki, gipslonmis bintin hom yuxarisin-
dan, hom do asagisindan onun uclari ¢ixsin. Sargi salinan nahiyyo-
do iizdo damarlar vo ya sinirlor oldugda, homin yers alavo olaraq
pambiq dosonmolidir. Bundan sonra gips sargist spiral soklindo,
astarin konarindan iki vo ya {i¢ barmaq igori olmagqla, otrafin
periferik hissasindon baslayaraq salinir. Birinci dovrii saridigdan
sonra ginlori diiziib gipslomo davam etdirilir. Gips sargisini
¢ixarmagq Ui¢iin xiisusi misar va qaygidan istifads edirlar (sokil 31).

Sokil 31. Gips sargisinin ¢ixarilmasi {igiin istifado edilon alotlor:
a-misar; b-qayci.
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Poncarali gips sargisi. Belo sargi, agiq zodosi olub, giindalik
mialicoya ehtiyaci olan siiqglarda qoyulur. Bu sargim1 salmaq
liclin, avVvalco yarani sariyir, astar bint salirlar, sonra zodo olan
hissonin {iistiino yara Olgiisiindo stokan vo ya tampon qoyurlar.
Bundan sonra adi qaydada gips sargis1 qoyulur. Sarg1 qurtardigdan
sonra stokan ¢ixarilir vo ya tamponun tistiindon gips sargis1 kasilir,
bos qalan yerdo bint astar1 kosildikdon sonra poncoro agilir vo
homin poncoradon agiq yara miialico edilir. Bozon boyliik poncora
acmaq lazim golir, bu zaman lazimi boyiiklikds karton vo ya
domir sin gQotirilir, bunu "korpi" tagi soklindo oyorok yara
lizorino qoyur vo gips sargist ilo ortiirlor. Belo sargiya korpii sokilli
sarg1 deyirlor.

MOSGOLO 7. PLASTIKi OMOLIYYATLARIN
ELEMENTLORI

Plastiki omoaliyyatlarin asagidaki névlori mévcuddur:

a) alloplastika - 6lmiis toxumanin kogiiriilmasi;

b) heteroplastika - canli toxumanin, miixtolif név heyvanlarin
birindan o birina kogiiriilmasi;

c) homoplastika - canli toxumanin, eyni ndvdon olan
heyvanlarin birindon o birins kogiiriilmasi;

d) autoplastika - canli toxumanin, eyni heyvanin bir yerindon
basqa yerino kogiiriilmosi. Bundan basqa Filatov iisulu ilo monfi
temperaturda konservlosdirilmis toxumanmi vo tozo kosilmis
toxumalar1 da kog¢lirmok miimkiindiir.

Dorinin bir hissosini ayirib, onun qan tochizatini pozmadan,
dori defekti olan hissonin iizorinin Ortiilmosi ilo aparilan
omoliyyata dori plastikasi deyilir.

Dori defekti digor orqanizmdon gdtiiriilmiis dori parcasi ilo
ortiilorsa, belo omoliyyata dori transplantasiyast deyilir.

Dari defekti amalo goldikds, onun {izarine dori dorhal ¢okilirss,
buna birincili amaliyyat deyilir. Defektin tizori iltihab prosesi
omolo goldikdon sonra Ortiiliirss, bu ikincili amoaliyyat hesab
olunur. Bir parca toxuma vo ya biitdov orqan, mosslon dis, 6z
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ovvalki yerino kogiiriilorsa, buna replantasiya deyirlor. Plastiki
omoliyyati ugurlu aparmaq 1li¢lin aseptika vo antiseptika
qaydalarina ciddi riayot edilmolidir. Omaliyyat zamani gan
axintist dayandirilmali, ganaxma veron damarlara ligaturalar
qgoyulmalidir. Qranulyasiyaya ugramis toxumalar1 qasiyaraq tozo
yara halima saldiqgda, bozi miolliflor isti fizioloji mohlulda
isladilmus steril tamponlar islotmayi maslohat goriirlor.

Dori pargasini hazirlayan zaman onu dorialti toxumaya kimi
kosmok lazimdir. Dori parcasini kosib basqa yero aparmaq
istodikdo, kosilon dori pargasinin gan damarlarina digqet
yetirilmolidir, ¢linki gan damarlar1 pozulmayan toxuma daha tez
birlogir. Kosilocok dori parcasinin  Olgiisii, defektin olgi  vo
formasma uygun olmalidir. Dari parcast qisalma qabiliyyatine
malik oldugundan, homin parg¢a, defekt olan yerdon bir qodor artiq
kasilmalidir.

Dori plastikasi. Dari plastikasi asagidaki tisullarla aparilir (sokil
32):

WP

Sokil 32. Dari plastikasinin tisullari.
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Gorginliyi azaldan kasislorla defekt konarlarimin yaxinlag-
dirilmasi. Burada defektdon 4-6 sm konarda, onun bir vo ya hor iki
torofindon, toxumalarin gorginlosmosini azaldan vo defekto tikis
salmaq imkanm1 yaradan qOvs soklindo kosmolor aparilir.
Zoiflogdirici kasiglor noticesindo omolo golon tozo yaralar agiq
qalir vo 6z-6zlorino sagalirlar.

Qovs sakilli kasma. Bu lsul, ¢ox zaman dorido gorginlosma
olmadig1 hallarda totbiq edilir. Cox vaxt zoiflesdirici, bucaqh
kosmolor aparilir. Bucaqli kosmodo alinan parcani geviron zaman
onu yara konarlarina yaxinlagdirmaq miimkiin olur. Omolo golmis
ikinci yara defekti, ovval corrahi tikis vo sonra (¢evrilib qoyulmus
parcanin yanlarini) adi tikisloe tikilir.

Ucbucaq saklinds cevrilmis dori vasitasilo defekt kanarlarinin
yvaxinlasdirilmasi. Hor iki torofodon iigbucaq soklindo iki dori par-
cast almaq mogsadilo, defekt konarindan 4-6 sm arali bir vo ya iki
torofdon (ortadan vo ya iki yandan) "Z" hoarfino bonzor dori parca-
lar1 kosilir. Burada aparilan orta kosma yan kasmoalorin uzunluguna
borabor vo defektin yan konarma perpendikulyar olmalidir.
Beloliklo, iigbucaq soklindo alinmig dori pargalari, dorialtt yumsaq
toxumalardan ayrildigdan sonra bir-birlori ilo elo yerlorini doyi-
sirlor ki, birinci dari pargasi ikincinin, ikinci is9 birincinin yerini
tutur. Yerlosdirilmo qurtardigdan sonra bunlar1 diytmlii tikislo
birlosdirirlor. Bu qayda ilo dori pargalarinin yerlorini doyisdikdo
dori, defektin alt vo {ist torofindon ¢okilorok, defektlo dori parcasi
arasinda olan araliqda dorinin gorginlogsmasini xeyli azaldir vo ne-
ticods alt va tist hissalorin qarisiq ¢okilmalori hesabina dori korpii-
stinlin eni artmig olur ki, bu da defekt konarlarinin tikis vasityasilo
bir-birina yaxinlagsmasina imkan veracok qador genislonmasini vo
defektin dorini ¢cox gorginlosdirmodon tikis vasitosilo Ortiilmosini
tomin edir.

Defektin dori parcast ayaqcig ila optiilmasi. Bu ciir dori plasti-
kasina, defekt yaninda oval, tigbucaq, dérdbucaq vo basga forma-
larda aparilan kosmolor daxildir. Burada dori pargalarini defektin
yanindan kosarok ensiz ayaqciq saxlamagqla istonilon defekt ortii-

43



liir. Bu vaxt dorini defektin yanindan kosorak onun {izerinds olan
ply vo yumsaq toxuma tobogolori tomizlonir vo dori ayaqciq
tizorindo 180° gevrilorak defekt ortiiliir. Defektin formasina uygun
olaraq, onu oval formada ortmoklo barabor dori pargasini gevirib,
defekti ortditkdon sonra omals golmis tozo yara defekti, kiinclii vo
ya qovs soklindo zaiflogdirici kosmolorlo ortiiliir. Defekti bucaq
soklindo iki dori parcast ilo Ortmok lazim golorso, homin dori
parcalarin1 defektdon kegon rombun orta kasiyi soklinda bir-birinin
yanindan Olgarak kasilir. Bu pargalar1 ayirdigdan sonra yerlarini
doyisorak tikis vasitasilo birlogdirirlor. Qalmis tozo qisa defektlor
tikilmir vo 6z-6zlorino sagalib ortiiliirlor.

Ugbucaq soklindo olan defekti, homin sokilde dori pargasi ilo
ortmok t¢iin, bucagli kosmolordon istifado edirlor. Bu kosmoalor,
defekt konarinin yanindan aparilaraq defekti ortiir.

Dordbucaq soklinds olan defekti 6rtmok lazim goalorss, onun
yaxmhigindan kosilmis ticbucaq sokilli dori pargasi ilo yerini
doyisorok defekti Ortmok lazimdir. Dori pargasini elo Olgiib
kosmok lazimdir ki, o kogiiriilon yerin defektindon bir qodor boyiik
olsun.

Dorinin kogiriilmosi, toxuma tozo yaralandigi zaman daha
yaxs1 natico verir. Transplantasiya zamani yara defektlorinin yaxsi
dezinfeksiya edilmosi vo gan axintisinin tamamilo dayandirilmasi
transplantatin (kogiiriilon toxumanin) yaxsi canlanmasina va bitis-
mosind sobab olur. Qan axintisin1 dayandirmaq tiglin tamponla-
maq, damar1 sixmaq vo ligatura qoymaq pis natico verir. Bununla
olagodar olaraq, bazi corrahlarin fikrinco, yaranin qan axan sathini
tonziflo sixib, qan axintisin1 dayandirmaq daha yaxsi natico verir.
Belo olduqda, yaranin tizori nazik fibrin qati ilo ortiiliir ki, bu da
transplantatin ona yapisaraq daha tez canlanmasina sorait yaradir.
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Sokil 33. Amman iisulu ilo dori pargalarinin kogiiriilmasi.
a-transplantantin gétiiriilmosi; b- transplantant ii¢iin doliklorin
acilmast; c- transplantantin doliklors yerlosdirilmosi.

Inyeksiyalar, infuziyalar vo qganalma

Inyeksiya (latinca injektio — ¢ilomok, yeritmok monasimi verir)
dedikds, maye sokilli dorman maddslorinin vo ya bioloji prepa-
ratlarin toxumalarin igorising, organizmin bosluglarina vo damar
sobokosino yeridilmasi basa diisiiliir. Coxlu migdarada mayenin
(miixtolif mohlullarin, ganin, qan avazedicilorinin vo s.), asason do
0z axini ila, orqanizmo yeridilmasino iso infuziya deyirlor.

Inyeksiya vo infuziyalar o zaman totbiq edilir ki, dorman
maddolorinin  daxilo verilmosi ya mimkiin deyil, ya da
maqsadouygun hesab edilmir. Homginin, tez miialico effekti almaq
istodikdo do inyeksiyalara vo infuziyalara miiraciot edirlor.
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Inyeksiyalar1 sprislorin kdmokliyi ilo icra edirlor. Hal-hazirda
birdofolik vo miixtolif Olgiilii (tutumlu) plastik materiallardan
hazirlanmus, steril sprislordan istifads edilir. infliziyalar iigiin iso
xiisusi plastik borulu (polixlorvinildon hazirlanmis) vo filtirli
lovazimatdan istifado olunur. Bu borucuqglarin hom tibbi, hom do
baytarliq {iciin nozordo tutulan variantlari mdvcuddur. Iri
heyvanlar ii¢lin belo bir borucugu sldo do diizoltmok miimkiindiir.
Bunun {igiin polixlorvinildon hazirlanmis vo uclarina iri diametrli
iynalar borkidilmis borucuqlardan istifado edirlor.

Inyeksiyalar1 vo infuziyalari totbiq edorken corrahi infeksiyanin
profilaktika qaydalarina ciddi suratde amal edilmolidir. Bu zaman
istifado edilon alot vo avadanlhiglar, yeridilon mohlullar, corrah
ollori va amaliyyat sahosi yaxsica sterillosdirilmolidir. Inyeksiyalar
hom miialico, hom do profilaktika moqsodilo totbiq edilir.
Mohlulun orqanizms yeridilmo yerindon asili olaraq, doriici,
dorialti, ozoloigi, vena daxili, arteriya daxili, periton daxili,
sinoviya daxili, lirok daxili vo s. inyeksiyalar movcuddur.

Dori i¢i inyeksiyalar, osason infeksion xostoliklora (masolon
tuberkulyoza) diagqnoz qoymaq tgiin, allergen preparatlarin
organizmoa yeridilmosi zamani totbiq edilir. Bu inyeksiyalar
xiisusi iynalarin va ya iynasiz inyektorlarin komokliyi ilo aparirlar.
Iynoni iki barmagq arasinda tosbit edilmis dorinin sothino paralel
olaraq yeridirlor. inyeksiya yeri - iri heyvanlarda boyun sothinin
orta ligdo biri, davarlarda - quyruqalt1 qiris, donuzlarda - qulagin
xarici va ya daxili sothi, toyuqlarda iso pipikdir.

Dorialti inyeksiyalar sulu mohlullarin orqanizmo yeridilmo
iisullarindan  biridir. Ancaq suspenziyalari, hipertonik vo
qiciglandirict mohlullar1 dorialti1 olaraq yeritmok qgadagandir.
Ciinki, bu zaman inyeksiya nahiyyasinds infiltratin inkisafi vo ya
nekroz yarana bilir. Darialt1 inyeksiyalar1 yerino yetirmok {igiin,
ovvalco dori qirisint barmaglarla tutub, bir qodor qaldirmaq vo ya
konara ¢okmok tolob olunur. Adoton, dorialti inyeksiyalar1 o
nahiyyodo aparirlar ki, oranin dorisi elastik vo dorialti toxumasi
yaxst inkisaf etmis olsun. Atlarda vo qaramalda dorialti
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inyeksiyalart boyunun yan torsfinds, qoyunlarda - budun i¢
sothindo, donuzlarda -qulaq osasindaki dorido vo ya budun igori
sothindo, itlords vo pisiklords - boyun, dos vo budun igari sothindo,
quslarda iso onso vo dds nahiyyalorindo aparirlar. Bu zaman,
dorman preparatlarinin tasiri 10-15 daqiqaden sonra bas verir.

Ozaloi¢i inyeksiyalar daha az agrili olmagqlart ilo farglonirlor.
Ozolo i¢ino demok olar ki, biitlin dorman preparatlarini, o
cimlodon yagli mohlullar1 vo suspenziyalar1 da yeritmok olar.
Yalniz qiciglandirict maddolori azalo igina yeritmok qadagan
edilir. Ozalolor qanla dorialt1 toxumaya nisbaton daha yaxs1 tochiz
olunduglarindan, buraya yeridilon dorman maddoslori daha tez
sorulur. iri heyvanlarda azoloici inyeksiyalar1 sagr1, boyun, dosalti
ozalolora vo kiirayin tigbaslt ozslosing; donuzlarda - qulaqdibi
boyun ozolalorine, budun igori hissosing, sagri ozololorino vo
kiiroyin {igbagh ozalasing; itlordo vo pisiklordo - budarxasi
ozoalalors, budun igarisino va kiiroyin lighagh ozoalosing; quslarda
dos va bud ozalalarinag totbiq edirlar.

Vena daxili inyeksiyalar: yerino yetirmok {igiin, ancaq sulu
mohlullardan istifade edirlor. Ona gors ki, suspenziyalar vo yagh
mohlullar emboliya yarada bilor. Bu inyeksiyalar1 o zaman totbiq
edirlar ki, tez bir zamanda miialico effekti almaq lazim olur vo ya
organizma ¢oxlu miqdarda elo mohlullar (mosalon, xloralhidrat,
kalsium-xlorid va s.) yeritmok tolob olunur ki, onlar1 basqa yollar-
la yeritdikdo toxumalarda nekroz omolo golir. Atlarda venadaxili
inyeksiyalarin yeridilmas yeri - boyunun yuxari tigds birinds vidaci
venadir, burada damarda klapanlar olmur. Qaramalda bu inyeksi-
yanin yeridilmo yeri - xarici vidaci vena va garinin dorialti venasi
hesab olunur. Donuzlarda vena daxili inyeksiyalarin totbiq noqts-
lori-bdyiik qulaq venasi, cavan heyvanlarda qarmin dorialti venasi
vo kranial bos venadir. Itlords iso venadaxili inyeksiyalar1 biloyin
dorialt1 venasina vo ya arxa otrafda kicik gizli venaya totbiq edirlor
(sokil 34).

Vena daxili inyeksiyalarin iimumi qaydalari. Iri heyvanlar
ayaqlistli voziyyotdo tosbit edirlor. Xirda heyvanlar iso adoton
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omoliyyat masasi lizarinds ya yani iists, ya da dos-qarin tizorinda
tosbit edilir. Venaya iyno yeridilocok yerdon bir godor yuxarida
otrafa jqut qoyulur, yaxud da homin hisso ollo sixilir. Iynoni
venaya elo yeritmok lazimdir ki, iynonin ucu venaya nozoron iti
bucaq togkil etsin vo venanin istigamatina paralel olsun. Bu zaman
iynanin kasik hissasi xarico toraf olmalidir. Ovvalco iynoni dorinin
altina, sonra iso bir cold harokotlo venanin igorisine yeritmok
lazimdir. Yaxs1 olar ki, iyno venanin igorisino bir ne¢o mm daxil
edilsin.

Sokil 34. Itlords venadaxili inyeksiyalar.

Belo oldugda oavvala iyns venanin istigamotinds durur vo hey-
van torpandikdo iynonin venadan ¢ixib dorinin altina diismo ehti-
mali azalir. fyno yeridildikdon sonra, dorman preparatin1 venaya
infuziya etmok {i¢iin, onun sixdigimiz hissoni bosaltmaq lazimdir,
iynani ¢ixardiqda iso homin yera tampon qoyub sixmaq maslohot
bilinir. Vena daxili infuziya zamani venaya hava diismosi ¢ox
tohliikalidir. Ona goro do yaxsi olar ki, venadaxili inyeksiyalari
yerino yetirmok iigiin, xiisusi goriinon polixlorvinil vo ya silikon
materiallardan hazirlanmis borucuqlardan istifads olunsun.
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Arteriya daxili inyeksiyalar. Inyeksiyanin bu névii baytarliq
tocriibasindo yalniz o zaman totbiq edilir ki, hor hansi1 bir pataloji
nahiyyoyo mogsadyonlii olaraq tesir gostormok lazim golir.
Masolon, garamalda otraflarin vo dirnaqlarin irinli iltihablarinda
darman preparatlarin1 bir baga buxovlugun orta vo ya xarici dorsal
arteriyasina yeridirlor. Bas nahiyyosinin patalogiyalarinda yuxu
arteriyasina, qarin boslugu organlarinin vo siid vozilorinin
patalogiyalarinda iso garin aortasina inyeksiya edirlor. Arteriya
daxili inyeksiyalarim timumi gaydalar1 venadaxili inyeksiyalarda
oldugu kimidir. Yalniz forq ondan ibarotdir ki, arteriya daxili
inyeksiyalarda damar1 asagidan sixmaq lazimdir. Umumiyyatlo
arteriyanin yeri onun pulsasiyasina goro miioyyonlosdirilir.

Periton daxili inyeksiyalar. Qarmn boslugundan dorman madds-
lorinin yaxs1 sorulmasini nozora alaraq, bazon venadaxili inyeksi-
yalar1 periton daxili inyeksiyalarla ovoz edirlor. Qaramalda iynani,
sag acliq cuxurunda, qal¢a qabarindan sonuncu gabirgaya c¢okilmis
xoyali xottin ortasina yeridirlor. Iynonin hansi derinliys yeridil-
mosini is9 olin hissiyyati ilo miioyyonlosdirirlor. Adoton iynoni
kaudo-ventral istiqamato yonoldirlor. itlorde vo pisiklorda periton
daxili inyeksiyant ag xottin yaninda, goboklo pagaarasi
nahiyyalorin ortasinda aparirlar.

Stimiikdaxili inyeksiyalar. Molumdur ki, qirmizi stimiik iliyi ve-
noz kapillyar gan dovrani ilo yaxsi tomin olunur. Ona gora do qir-
miz1 siimiik iliyino yeridilon maye vo ya mohlul tez bir zamanda
qan dovranina kegir. Bunu nozors alaraq siimiikdaxili inyeksiyalari
da venadaxili inyeksiyanin analoqu hesab etmok olar. Stimiikdaxili
inyeksiyani on ¢ox donuzlarda totbiq edirlor. inyeksiyanin totbiq
noqtoalori iso dos stimiiyii vo bazu stimiiyii hesab edilir.

Urakdaxili inyeksiyalar. Bu inyeksiyan1 yalmz iirok dayandiqda
totbiq edirlor.  Urokdaxili inyeksiyam1 iiroyin  foaliyyati
dayandigdan sonra 5 doqigo miiddstindo aparmaq olar. Adoton
tirok foaliyyatini barpa etmok {igiin, birbasa tiroys 1:1000 adrenalin
hidroxlorid mohlulu yeridirlor. Iynoni sol torafdon, dos siimiiyiiniin
yaxinhiginda 5-Ci - 6-c1 qabirgaarasi nahiyyadon 3-5 sm dorinliys
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yeridirlor. Sonra mohlulu sol madaciys - iri heyvanlara 10 ml,
xirda heyvanlara iso 0.25-1 ml inyeksiya edirlor.

Qanalma va ya ganburaxma. Qanalmani heyvanlarda asason
diagnostik moagsadla yerina yetirirlor. Bunun {i¢iin heyvandan 10-
20 ml qan gotiiriib, laboratoriyaya gondorirlor. Yoni laboratoriya
soraitindo gami infeksion xostoliklorin diagnozu {i¢iin, ganin
torkibindo miixtalif maddolorin (vitaminlorin, mineral maddolorin,
ziilallarin, golovi ehtiyatinin vo s.) toyin edilmosi iigiin istifado
edirlor. iri heyvanlarda qani1 vidaci venadan xiisusi iri diametrli
iynalorlo gotiirtirlor. Donuzlardan vo xirda heyvanlardan qan
almaq tg¢iin, adi xirda diametrli iynalordon ds istifads etmok olar.
Xirda heyyanlardan qan aldiqda, venadaxili inyeksiyalar totbiq
edilon damarlara iyno sancilir vo qan gotiiriiliir (sokil 35).

= 1
r-i\tm 2
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Saokil 35. Qanalma, ganburaxma vo venadaxili inyeksiyalarda
istifado edilon iynolor.

Bozi xostaliklor vo patalogiyalarda iso miialico moagsadilo gan
buraxilir. Masolon, miixtalif mongoli intoksikasiyalarda, iti gedisli
aseptiki pododer-matitlordo, beyinin iti gedisli hiperemiyasinda,
ag ciyorlorin siskinliyindo vo s. qanburaxma gdstorislidir. Iri
heyvanlarda 2-6 |, davarlarda 200-600 ml, itlords iso 50-200 ml
gan buraxmagq olar.
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Daglama (termokauterizasiya)

Corrahi miidaxilo {isullarindan biri do daglama hesab edilir.
Baytarliq tocriibosindo bu iisuldan kifayot qodor genis istifado
olunur. Belos ki, bazon digor miialica tisullar1 vo ya vasitalori natico
vermadikdo daglama totbiq olunur. Daglamadan an ¢ox vatarlarin,
votor yataglarmin vo baglarin xroniki gedisli iltihablarinin
mialicosindo istifade edirlor. Bu iisulla, homg¢inin buzovlarda
buynuzun inkisafinin qarsisin1 da alirlar. Bunlardan basqa carrahi
yolla yenitoromalori kasib gotiirdiikds yaranan giiclii ganaxmalari
da daglama tisulu ilo dayandirirlar.

Xroniki xastoliklorin miialicosindo daglama {isulunun tosiri ona
osaslanir ki, yiiksok temperatur patoloji proses maskunlagan
nahiyyada iltihabin, gan dovranimnin siiratlonmasi hesabina, xroniki
voziyyatdon iti gedisli formaya ke¢gmosino sorait yaradir. Noticodo
patoloji toxumalar siirotlo sorulmaga baslayir. Stimiik xostaliklo-
rindo vo deformasiyaedici artrozlarda iso kauterizasiya zodolonmis
oynaqgda ankilozun amala galmasina va belaliklo do agri hissiy-
yatinin zaiflomasina sobab olur. Bununla da heyvanin harakoti bir
godor normallasir. Oynaq patologiyalarinin daglama tsulu ilo
mialicosi asason atlarda aparilir. Daglamanin periferik, sothi vo
dorin novlori vardir.

Periferik daglama, xroniki sinovitlordo, tendovaginitlordo,
ekzostozlarda, capma vo tac oynaqlarinin deformasiyaedici
iltihablarinda islonir.

Sothi daglama, tendinitlor zamani, dorin daglama iss siimiikara-
s1 vo ozolo baglarinin xroniki iltihablarinda, tendovaginitlordo,
xroniki vatoralti bursitlords totbiq edilir.

Oynaq nahiyyosindo noqtali, votor vo bag nahiyyasindo iso
uzununa xatlorlo daglama aparilir (sokil 36).

Daglama, osas etibar1 ilo homin nahiyyado olan toxumanin
xarakterindon, rongindon, orada olan ekssudatin noviindon asili
olaraq, 1-ci, 2-ci vo 3-cii doracali olur.
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Birinci doracali daglamada, termokauter islonon nahiyyado bir
neco damci seroz maye omolo golir vo daglanan yerin sar1 vo ya
sarimtul rongdo olmasi1 goriiniir. Sonraki giin zoif infiltrasiya

Sokil 36. Noqtali
daglama

omolo golmasi ilo olagadar olaraq, dorinin
sagalmasi miisahido edilir vo daglanmis
toxumalar quruyur, onlarin {izorindo
gartmak amala galir.

Ikinci dorocoli daglamada, ekssuda-
siya ¢ox olur,daglanan toxumalar iso sari-
qrmizi rongds olur. Daglanmis toxuma-
nin dorisindo infiltrat toplanaraq, sodd
soklindo dorinin {izorino qalxir, epider-
miso toxunduqda iso asanligla qopur.
Uciincii  doracoli daglama, on siddetli
daglama olub, burada ekssudat hoddindon
artiq toplanir. Daglanmis nahiyyado toxu-
malar samani sar1 rongdo olur vo amolo
golmis daglama sirimlar1  bir-birindon
ayrilmaga meyl edir.

Daglamada domirdon hazirlanmig, miix-
tolif formali daglama alotlorindon (termo-
kauterlordon) istifads edilir (sokil 37).

Termokauterin daglayict hissosi miixtolif sokillordo olur.
Bunlardan on ¢ox istifado edilonlori ndqtoe, bigaq vo qayiq sokilli

novlardir.

Sokil 37. Domir daglayicilar (termokauterlor).
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Daglamanin texnikasi. Daglama ucun asagidaki qaydalara
omal olunmalidir:

1. Termokauterin uclugu ancaq yaxst qizdirildigdan sonra isti-
fado edilmolidir, ¢iinki ucluq yaxsi qizdirilmadigda daglanan yer-
da sinir uclar1 faal qalir vo naticads heyvan siddotli agr1 hiss edir.

2. Termokauterin uclugu dariys homiso perpendikulyar olaraq
tatbiq edilmalidir.

3.Daglayan zaman termokauterin uclugu toxumaya basilma-
malidir.

4. Nogtoli daglama apardiqda hor ndqtonin arasindaki mosafo
1-1.5 sm olmalidur.

5. Zolaglar iizro dagladigda iso hor xottin arasi 1-1.5 sm
olmalidir.

6. Daglanmis zolaglar paralel olmali va bir-birino bitismomali
vo bir-birilo kosismomolidir, oks halda nekroz yaranar vo homin
yer tiiksiiz qalar.

7. Birinci doracoali daglamada termokauterin uclugunu bir yers
5-6 dofo, ikinci dorocoli daglamada - 8-10 dofo, tigiincii doracali
daglamada isa - 12-15 dofo totbiq etmok lazimdir.

Bir ¢ox alimlorin fikrinco, daglama zamani siddotli reaksiya
alinmamalidir. Kliniki tocriibalor gostormisdir ki, sakit surotdo
aparilan daglamanin tosiri daha effektli olur. Daglanmis nahiyyado
yaranin tez sagalmasi {iglin, oraya Visnevski molhominin
¢okilmoasi do maslohat bilinir.

MOSGOLO 8. BAS NAHIYYOSINDO APARILAN
OMOLIYYATLAR

Gozyuvasualti sinirin blokadasu.

Gostarislor.Burun nahiyyasindo, iist dodaqda, burun-dodaq ay-
nasinda, lstcono qovugunun oral sobasindo vo ikinci premol-
yaradok dislords (kosici azi dislordo) corrahi omoliyyatlar aparan
zaman gozyuvasialti sinirin blokadas1 gostarisli hesab edilir.
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Atlarda blokadanin aparilma texnikasi. Bunun liglin gozalti
daliyin yerlosdiyi nahiyys miioyyan edilmalidir (sokil 38).

Sokil 38. Atda bas sinirinin blokada ndqtalari:
a, b- iz xatti; ¢, d- orbital xatt; a-e- iiz qabarmin qurtaracagindan burun ¢ond
kasiyina gokilmig xott; 1-iist ¢ono sinirinin blokadasi; 2-gdzalti sinirin
blokadast; 3-alin sinirinin blokadasi; 4-blokalt1 sinirin blokadasi.

Gozyuvasialti desiyi almaciq daragi nohayatindon 5 sm yuxari
vo 1.5 sm gerido yerlogsmisdir. Oksor hallarda desiyin {izorini iist
dodag1 qaldiran ozalo vo burun-dodaq ozolosi Ortmiis olur. Bun-
lardan olavo, gozyuvasialti desik iki xottin kosisdiyi yerdo do
miioyyon edils bilar. Birinci xatt goziin daxili bucagindan almaciq
daragma paralel olaraq ¢okilir, ikinci xott iso birinciyo perpen-
dikulyar olaraq, homin daragin nohaystindon ¢akilir. Desiyin
lizorini Orton ozolo yuxart ¢okilir, iyna irolidon geriyo dogru,
stimilya sdykonana qodar yeridilir va 3%-1i novokain mohlulundan
5-10 ml inyeksiya edilir.

Qaramalda da go6zyuvasialti sinirin blokadas1 atlarda oldugu
kimidir. Lakin garamalin dorisi galin oldugundan, onlarda bu
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blokadan1 yerino yetirmok atlardakindan xeyli ¢otindir. Heyvan
burun sixicist ilo moéhkom tosbit edilmolidir. Lazim golorso
heyvani yixmaq da olar. Gozalt1 desiyin yerlosdiyi nahiyyani toyin
etmok tiglin, orbitanin xarici bucagindan burun arxasina paralel
xott (orbital xott) ¢okilir. Homin xotto iist ¢ononin birinci
premolyar nahiyyasindon perpendikulyar xott galdirilir. Xattlorin
kasisdiyi noqtodo gdzyuvasialtt doliys, 3-4 sm dorinliys novokain
mohlulu (10 ml 3%-li) inyeksiya edilir.

Alin sinirinin keyidilmasi.

Alin nahiyyasindo vo yuxart géz gapaginda agrisiz omoliyyat
aparmaq tgiin alin siniri keylosdirilmolidir. Bu mogsadlo alin
similyiiniin almaciq ¢ixintist osasinda yerloson goézyuvasiiistii
desik tapilir. Homin sahado dori nazik iyno ilo desilir vo iynonin
ucu goziistli desiya catdirilib 5-10 ml 5%-li novokain mahlulu
yeridilir. Ogor gbzyuvasiiistii desik, dorinin qalinligt vo ya
siskinliyi ilo olagodar olaraq, barmagqla ollonib tapilmirsa, o zaman
bu desiyin alin siimiiyiiniin almaciq ¢ixintisinin geri konarindan
15-16 mm mosafodo vo orbitanin medial konarindan basin orta
xottino paralel ¢okilon diiz xott ilizorindo yerlosdiyini nozordo
tutmaq lazimdir. ©gor yuxart géz qapaginda agrisiz omoliyyat
aparilmalidirsa, o zaman iyno goOzyuvasiistii desiyo 2-3 sm
dorinliye daxil edilmolidir. Qaramalda iyno g6z qapaginin
dibindon vo orbitanin irali konarinin ortasindan 2-3 sm dorinliys
yeridilmalidir.

Blokalti sinirin keylagdirilmasi.

Atlarda blokalt1 siniri keyitmok iiglin orbita konarinin ig
sothinds vo goziin daxili kiinclindon 1 sm yuxarida yerloson siimiik
yarig1 tapilir. Burada inyeksiya li¢lin omoliyyat sahoasi hazirlanir.
Homin yariqgdan iyno orbitanin igorisine 2-2.5 sm dorinliya
yeridilir vo buraya 5 ml 3%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir.
5-8 doqigodon sonra burunarxasi nahiyyodo anesteziyanin tosiri
Oziinii gostorir.
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Qaramalda iso blokalti sinir orbitadan ¢ixan yerds keyidilir.
Iyno orbitanin yuxar1 kenarinin ortasindan, digor torofin qulaq dibi
istigamotindo 2.5-3 sm dorinliyo yeridilmolidir. Iyno batirilan
zaman st goz gapagi qatlarini desib kegmolidir. Buraya da 5 ml
3%-1i novokain mohlulu inyeksiya etsok, 5-10 dogiqodon sonra 1.5
saat miiddotino burunarxasi vo alin toxumalar1 keylosmis olur.

Buynuzlarda aparilan corrahi amsliyyatlar.
Qaramalda buynuzsuzlagdirma amaliyyan (dekornuasiya).
Gostarislor. Son zamanlar bu omoliyyati, osason buynuzsuz

naxir yaratmaq moqsadilo aparirlar. Bundan basqa omoliyyat
buynuzun miirokkoblosmis sinmasi hallarinda, buynuz diizgiin
inkigaf etmodikdo vo heyvan vuragan olduqda da yerino yetirilir.
Qaramalda buynuzsuzlasdirma iki tisulla aparilir: 1) buynuzun
inkigafinin qarsisinin alinmasi vo 2) buynuzun amputasiyast.

Buynuzun inkisafinin  qarsistmin - alinmasi, 1-3  hoftolik
buzovlarda buynuz gabari nahiyyosindo, buynuzun dori osasinin
epidermis qatinin pozulmasina osaslanir. Bunu bir ne¢o isulla
hayata kecirmak olur.

Bu tisullardan on genis totbiq ediloni kimyavi iisuldur. Burada
buynuz gabarina giiclii tosiro malik olan kimyovi maddalar,
natrium-hidroksid, kalium-hidroksid, azot tursusu, ti¢xlorlu-sirka
tursusu vo s. totbiq edilir. Qolovilori totbiq etdikds, xiisusi
karandaslardan istifado edirlor. Homin karandaslar1 rezin
borucugun igarisina qoyub isladirlor. Bazon do homin karandaslar
ovvolcodon hazirlanmig xiisusi plastmass vo ya karton borucugun
icorisindo buraxilir. ©vvalco buynuz qabarmin otrafinda dorini
tilklordon azad edib, omoliyyat sahosi hazirlayirlar. Sonra galovi
karandagi buynuz gqabarinin otrafina, gan ¢ixanadok stirtiirlor.
Yaxst olar ki, bu todbirdon sonra golovi totbiq edilmis hissoyo
steril vazelin ¢okilsin. Umumiyyatlo, golovini vo ya tursunu
buynuz qabarina totbiq etdikdo ¢ox ehtiyathh davranmaq lazimdir.
Oks halda tursu vo ya qgolovi bagin digor hissolorino diigiib yaniqlar
omolo gotirar.
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Tursu va ya golovini buynuz qabarina totbiq etdikdon toxminon
2 saat sonra buzovlarda narahatliq bas verir. Toxminon 6-8 hofto-
don sonra iglonmis nahiyyade quru gortmok omols golir vo 2-3
haftadon sonra diisiir.

Boazi alimlar, kimyavi iisulla buynuzun inkisafinin qarsisini al-
maq moaqsadila, buynuz gabarmin strafinda, dori asasina 5-10%-li
kalsium-xlorid mohlulu inyeksiya etmoyi maoslohot goriirlor.
Ancaq bizim fikrimizco bu o godor do yaxsi iisul hesab edilo
bilmaz, ¢ilinki, malumdur ki, kalsium-xloridin derialt1 inyeksiyalari
toxumalarda nekroz yaradir.

Boazon kimyovi maddsleri buynuz gabarina totbiq etdikds, on-
larda yalama naticasindo dilin yanmasina da tosadiif edilir. Bu hal
osason, rasionunda mineral maddolor ¢atismayan buzovlarda bas
Verir.

Buzovlarda buynuzsuzlasdirmanin an yaxsi tisullarindan biri do
termiki iisul hesab edilir. Bu tisulu 3 hoftalik buzovlarda totbiq
edirlor. Bu moagsadls sado domir vo ya elektrik termokauterlordon
istifado edilir.

Daglamanin texnikasi. Yaxs1 qizdirilmis termokauteri 1-2 sani-
yo miiddotindo buynuz qabar1 otrafina totbiq edirlor. Daglanmis
nahiyys a¢ig-qonuru rong almalidir. Daglamadan sonra yaranan
gortmok 2-3 hoftodon sonra diisiir. Elektrik termokauterindon
istifado etdikdo ehtiyatli olmaq tolob edilir, ¢iinki, bozon onlari
totbiq etdikds qisa qapanma bas verir.

Buynuz qabarlarimin ganli iisulla ¢ixariimasi. 1-3 hoftolik
buzovlarda buynuz gabarlarini trepan vasitosilo do kosib gotiirmok
olur. Adaton bu magsadlo xarici diametri 2.5 sm olan trepanlardan
istifado edirlor. Trepan ovozino, uzunlugu 10 sm vo diametri 2-2.5
sm olan adi polad borudan da istifado etmok olar. Belo borunun
ucunu, avvalcadon, onun xarici torafindon yaxst itilayirlor.

Omoliyyatin texnikasi. Buynuz qabarlar1 nahiyyosindo dorini
tikklordon azad edib, yod mohlulu ilo isloyirlor. Kémokg¢i buzovun
qulaglarindan tutub, onu tosbit edir. Bundan sonra corrah trepani
buynuz gabarimna qoyub, onu cald bir horokatlo burarag, buynuz
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qabarlarinin kokiindo dorini dairovi olaraq kosir. Sonra trepani
90°-lik bucaq altinda elo cevirir ki, buynuz gabarin1 alin
stimilyliniin periostu ilo birlikdo qoparib tullayir. Artiq qeyd
edildiyi kimi, bu omoliyyati adi ucu itilonmis polad boru ilo do
yering yetirmok miimkiindiir. Buradaki qanaxma o qodor do giiclii
olmadigindan, ona bir o godar do digget yetirmirlor. Omaliyyat
yarasini tokibindo insektisid tosiro malik olan, antiseptik tozlarla
(yodoform-bor tursusu, kseroform-naftalin garisiglar1 vo s.)
islayirlar.

Buynuzun amputasiyasi. Buynuzun amputasiyasini ganlt vo
qansiz tisullarla aparmaq miimkiindiir.

Qansiz visul. Bu tsulla 2-2.5 yash vo ondan yuxari yasda qara-
malda totbiq edirlor. Usulun mahiyyati ondan ibaratdir ki, bu iisul-
da, buynuzu kosmozdon ovval, onun kokiino, dori osasina rezin
halge kecirilir ki, bu halge do gan axintisin1 dayandirir (sokil 39,
40). Rezin holgo vakuumlu rezindon olmali, onun xarici diametri
15-20 mm, daxili diametri 9-10 mm, eni iso 5 mm olmalidir. Belo
halgoni buynuzun asasina xiisusi kolbatinlo taxirlar. Kolbatin olma
digda, rezin halgani buynuz ssasina qarmagqlarla ¢okib oturdurlar.

Sokil 39. Buynuz asasina rezin hoalgoni salmagq tigiin istifado
edilon kolbatin.
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Sakil 40. Rezin halgonin buynuz asasinda tasbit edilmasi.

Qanli iisul. Bu tsulu da yash garamalda totbiq edirlor. Artiq
geyd edildiyi kimi, bu corrahi omoliyyat buynuzun
miirokkoblosmis sinmasi hallarinda icra edilir.

Tasbit gaydast va keyitma tisulu. Omoliyyati dozgahda ayaqiistii
voziyyatdo tosbit edilmis vo buynuz siniri keyidilmis heyvanda
aparirlar.

Buynuz  sinirinin  keyidilma texnikasi. Ovvalco buynuz
osasindan, orbitanin arxa konarina c¢okilmis xottin, orta ndqtosi
mioyyon edilmoalidir. Els bu ndqtads iyneni, alin siimiiyiliniin
xarici ganadi boyunca batirirlar. Stimiiyo toxunusu hiss etdikdon
sonra, iynonin ucunu birbaga siimiiylin altina, 1.5 sm dorinliyo
yeridirlor (sokil 41). Bu noqtoys 10 ml 3%-1i novokain mahlulu
inyeksiya edirlor. Buynuzlarin basqa sinirlorlo do innervasiya
edilmoasino baxmayaraq, yalniz buynuz sinirinin blokadaya
alinmasi kifayot qodor yaxsi keyitma effekti yaradir.
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Sokil 41. Buynuz sinirinin blokadasi.

Amputasiyanin texnikasi. Buynuzu iki dofo yod mohlulu ilo
islodikdon sonra, onu moftilli vo ya 16vhali misarla amputasiya
edirlor. Bu zaman heyvanin bagini buynuz amputasiya edilon
torofo oyirlor ki, axan gan alin bosluguna tokiilmosin. Qan
axitisini dayandirmaq ti¢iin, ganaxma veran damarlar1 skalpelin
dostoyi ilo ozirlor. Giiclii ganaxma bas verarso, buynuzun osasina
rezin jqut da salmaq olar. Bozon qan axintisint dayandirmaq
mogsadilo, omoliyyat basa c¢atanda buynuz osasina antiseptik
molhomlor hopdurulmus sargi da salirlar. Cavan heyvanlarda
buynuzu xiisusi kalbatinlorls da kasib gotiirmok olur.

Buynuzun dori plastikasi ilo kasilib gotiiriilmasi.

Gostarislor. Buynuzun amputasiyasini bu iisulla aparmaqda
osas mogsad, amoliyyat yarasinin daha tez sagalmasidir. Bu tisulla
omoliyyat1 bugalarda aparmaq daha magsadouygundur.

Tasbit qaydast va keyitma iisulu. Heyvani ovvalki qaydadaki
kimi tosbit edirlor. Bugalarda omoliyyati yerino yetirmok ii¢lin
neyroleptiklordon (rompun, rometar, aminazin vo s.) istifado
edirlor. Bundan basqa alin, blokalt1 vo buynuz sinirlorini do
keyidirlor. ©lavo olaraq, buynuz osasinda dorialti infiltrasyon
keyitmo do aparirlar. Rompundan vo ya rometardan istifado
etdikds iso yalniz buynuz sinirinin keyidilmasi ils kifaystlonirlor.
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Omoaliyyatin aparilma texnikasi. Buynuz osasinda tiiklori azad
etdikdon vo iki dofs yod mohlulu ils islodikdon sonra, omoliyyata
baslayirlar. ©vvealco buynuzun osasinda, alin tilino paralel olaraq
3-4 sm uzunlugunda bir kasis edirlor. Sonra, ikinci belo bir
kosmoni buynuzun arxasinda onso istigamotindo icra edirlor.
Kosislorin arasindaki mosafoni (buynuzun asasi boyunca) iso iki
yarimaypara kosislo gotiiriib, buynuz osasindaki dorini 2-3 sm
yanlara agirlar. Omoliyyata alinmis dorini sixicilarla tosbit edirlor.
Bundan sonra, buynuzu onun lap asasinda (alin siimiiyiine bitigon
yerdo), maftilli misarla amputasiya edirlor. Dariyo sintetik iplikdon
diilyimvari tikislor salirlar (sokil 42). Tikislori iso omoliyyatdan
10-12 giin sonra azad edirlor.

Sakil 42. Buynuzun tam amputasiyasinin marhalalori.
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Dislorda aparilan corrahi amoaliyyatlar.

Alt ¢ana sinirinin (n.mandibularis) blokadast.

Gdstorislor. Sinirin blokadasi iki torofdon do aparila bilor. Blo-
kadan1 aparmaqda osas moaqgsad, agiz boslugunda, udlagda, yem
borusunun baslangicinda, dildo vo alt ¢onodoki dislordo corrahi
manipulyasiyalar apardiqda, ¢geynoma azalolorinin bosaldilmasidir.

Atlarda blokadanmin aparilma texnikasi. Uzun vo nazik
diametrli (1090 vo ya 10120 némrali) iynoni ¢ono oynaginin an
konar ¢ixintisindan, oks torafin qulaq seyvanina torof yonoldib,
mandrenlo birlikda sancirlar. Iynanin uc hissasi ¢ona kosiyinin &n
torafino toxunduqda, mandreni ¢ixarib, oraya 5 ml 3%-li novokain
mohlulu inyeksiya edirlor. Sonra iynani siimilys ¢atanadok (5.5-7
sm darinliy9) yeridib, daha 10-15 ml homin mohluldan vururlar.

Qaramalda alt ¢ona sinirini blokadaya almaq tgilin, yuxarida
geyd edilon iynalordon basqa bir adod do yogun diametrli (gan-
alma iynosi) istiqgamotlondirici iyno tolob olunur. Iynonin vurulma
yerini belo miioyyon edirlor, goziin xarici bucagindan qulaq
seyvaninin asag1 sorhoaddina bir xott aparirlar. Inyeksiya ndqtosi bu
xattin ortasindan 1 sm asagida miioyyonlosdirilir (sokil 43).

Dorini desib kec¢dikdon sonra, istigamotlondirici iynoni dorino
vo bir godor do arxaya torof, oks torafin qulaq seyvanina istinad
edorok yeridirlor. Iyno ¢ono kosiyinin 6n konarma ¢atdiqda,
iynodon mandreni ¢ixarib oraya 5 ml 3%-li novokain mohlulu
inyeksiya edirlor. Sonra nazik diametrli iynoni istiqgamatlondirici
iynonin igarising salib, ¢ona kosiyindon igori, gicgah ¢uxurunadok
yeridirlor. Iynonin ucu siimiiyo séykondikda, hamin yera daha 20-
25 ml novokain mohlulu inyeksiya edirlor. Yeridilmis mohlul, alt
¢ond sinirinin kallodon ¢i1xdig1 oval doliyin otrafina yayilir.

5-10 dogigodon sonra ¢eynoma azaloslorinin bosalmasi, alt ¢ono-
nin sallanmasi prosesi baslayir vo toxminan 1.5-2 saat davam edir.

62



Sakil 43. Alt ¢ano sinirinin blokadasi:
a-c-orbital qulaq xatti; b-iynonin sancilma yeri.

Atlarin diglorinin hamarlanmasu.

Gostarislor. Disin tacinda ¢ixintilar olduqda, disotrafi yumsaq
toxumalar, dil vo yanagin selikli gisalari ¢eynomo akti zamani
zadoalonir. Ona gora do homin iti cixintilar hamarlanmalidir.

Hamarlama amaliyyatinin texnikas:. Bu omoliyyat keylogdirmo
tolob etmir. ©Ovvalco komoakgi atin dilini tutub, digor (qgars1) torafdo
saxlamalidir. Agiza yeridilon torpii disin  yanlarma qarst
oyilmoalidir. ©gar torpiiniin dislori itidirss, onu disin tacindaki iti
cixintilar tizari ilo 2-3 dofa irali va geriya harokat etdirdikda, dislor
tamamilo hamarlanir. ©gor ¢ixintilar ¢ox uzundurlarsa, o zaman
hamarlama azca tonaffiisdon sonra yenidon davam etdirilmalidir.
Omoliyyatin sadsliyino baxmayaraq, bozon ehtiyatli olmadiqda,
digatrafi yumsaq toxumalar selikli qisalar vo ya damaq zodslona
bilor. Narahat heyvanlarin boyiik az1 dislori hamarlandigda belo
hallar ¢ox olur. Ona goéra do bu omoliyyati kecirdikdo torpiiniin
basi bir qodor xarico (agiz bosluguna) dogru saxlanmalidir. Digor
miirokkablogsmoalardon dis emalinin zodolonmasini géstarmak olar.
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Belo zodolorin 6zii oshomiyyatsiz olsa da, bazon dis toxumalarinin
basga ¢otin sagalan xostoliklori {igiin sorait yaradir.

Atda dis tacinin rezeksiyasi.

Gostoriglor. Bu omoliyyat asagidaki hallarda totbiq edilir:
1)disin taci uzanaraq ¢eynomo harokotini pozdugda vo agizin
selikli qisalarini yaraladiqda; 2) cavan atlarin axirinci azi dislorini
¢okdikdo, yaxud desib ¢ixardigda (agor homin dislori yuvasindan
kalbatinlo ¢ixarmaq miimkiin olmursa); 3) kosici dislor uzandiqda.

Alatlor. ©Ovvallor disin qisaldilmasi {igiin dis iskonslorindon vo
taxtadan hazirlanmis ¢akiclardan istifads edilib. Lakin hal-hazirda
kosici hissosi vintlo (yivle) horokoto gotirilon, xiisusi iskonalor
moveuddur. Rezeksiya tiglin isa kasici vo oltutan hissalori olan
qayecilar iglodilir. Bozi qaygilarda kosici hissolor dis {iizorino
borkidils da bilar.

Omoaliyyatin texnikasi. Osobi atlarin agzina agiz genoldicisi
salimir. Dili ¢ixarib bir torofdo saxlayirlar. Bu halda keylosdirmoyo
ehtiyac galmir. Qayg¢inin agzi yariya qodor agilib, qonsu normal
disin ¢eynoma sothi hiildudunda dis tacinin uzanan hissosi tutulur.
Dis tacinin 1/3 hissosi qayer ilo kosildikdo galan hisso 6zii qirilib
diisiir. Qoparilmig hisso dorhal agiz boslugundan ¢ixarilir.
Kosilmis dis tacinin iti konarlar1 torpii ilo hamarlanir. ©gor tacin
rezeksiyasindan sonra dis 0zoyinin i¢i goOriiniirsa, o zaman
kosilmis dis ¢okilmalidir. ©ks toqdirdo, dis 6zoyinds irinli iltihab
baslaya bilor.

Dislordo aparilan omoliyyatlar zamani xiisusi alotlordon istifado
edirlor (sokil 44).
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Sokil 44. Dis alatlori:

1-dis qoyrasi; 2-5-dis qay-
¢ilari; 6-dis tacinin tutulmast;
7-11-dis  kolbotinlori  vo
molyarlar {iglin althq (10);
12-universal dis kolbatinlori;
13-Selisev kolbotini; 14-tibbi
dis kolbatinlori.

Dislarin ¢akilmasi (ekstraksiyasi).

Gostoriglor. Dislor sindiqda, karies prosesino tutulduqda, dis
tobagoalari va 6zayin irinli iltihabinda dislori ¢okib ¢ixarmaq lazim
golir. Bundan basqa agizda slava dislor goriindiikde yaxud siid vo
kopok dislori vaxtinda diismodikdo vo nohayat, cono slimilyiindo
dislo olagodar osteomielit prosesi baslandiqda da dislorin ¢okilmo-
si moslohot bilinir. Heyvanlarin dislori dorman preparatlart ilo
miialico edilmadiyino gora disin ¢okilmasi yegano miialico tisulu
hesab olunur. Onlarda agr1 torodon, ¢eynomo aktini pozan vo
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basqa xostoliklor iigiin sorait yaradan hor bir xosto dis miitloq
cokilmoalidir.

Alatlar. Kasici dislor orta dlgiilii dis kolbatini ilo ¢okilir. Xirda
heyvanlarda homin mogsadls tibbids islodilon dis kalbatinlorindon
istifado edilo bilor. Atlarin az1 dislorini ¢okmok ¢ox ¢otindir. Ona
goro do hom kigik, hom do boylik azi1 dislori iigiin ayrica kolbo-
tinlor hazirlanmisdir. Kigik az1 dislorinin kalbatini toksdykenacakli
olub, honcomasi arxasindadir. Bu kolbstinin mongonasinin yan
hissosi honcomadan bir qodor arali olur. Ona goro do kolbatinin
honcomasindan dis ¢okildikdo sdykeonacok kimi do istifado edilir.
Alt cono premolyarlar: ti¢clin hazirlanan kolbatinin dastoyi (sapi)
hamar, iist ¢gono dislorinin kolbatinindo iso bir qodor oyilmis olur.
Boyiik azi dislorinin kalbatinlori ikigiyinli olub, mongononin yan
hissasi kolbatinin arxasindadir, kolbatinin honcomas1 iso dastoyo
yaxin yerlogir. Belo kolbotinlors dayaq lazim olur ki, onu da
kolbatinin altina qoyurlar. Dislorin ¢okilmasi ti¢lin on olverisli
kalbatin, adi universal kalbatindir.

Ekstirpasiyanin texnikasi. Heyvanlarda disin ¢okilmo prosesi 4
osas morholodon ibarotdir: 1) digdibi otinin soyulmasi, 2) diso
kalbatinin qoyulmasi, 3) disin laxladilmasi vo 4) disin ¢ixarilmasi.
(Cakilmonin birinci sortine lageyd yanasmaq olmaz, ¢linki disdibi
otinin soyulmasi ¢okilmis dis yarasinin sagalmasi iigiin olverisli
deyildir. Bundan olave, dis oti soyularsa selikli gisa qopmur va
yuvanin siimiik konarlar1 ikincili infeksiyadan qorunur. Lakin onu
da geyd etmok lazimdir ki, at vo garamalin digyani1 toxumasinin
soyulmasi asan omoliyyat deyildir, ¢linki dislorin yan divar
cuxurlu yo ¢ixintili olub, koklori dorinda yerlosir.

Disin laxladilmasi. Disi 6z oxu otrafinda, irali-geri horokotlorlo
laxladirlar. ©lbotto disi torponon torofo laxlatmaq yaxsidir. Disin
dairovi vo laxlatma horokatlori avvalca zoif olmali, sonra isa todri-
con giiclondirilmalidir. Ancaq bu yolla, dis yuvasinin divarini poz-
madan onu geniglondirmok vo digo horokot vermak olar. Ona gors
do disi ¢okorkon koskin horokatlordon imtina edilmolidir. Dis ta-
mamils laxladildigda onu ¢akib ¢ixarmaq ela bir ¢atinlik torotmir.
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Disin ¢ixarilmasi. Disin ¢ixarilmast ilo ekstraksiya omoliyyati
bitir. Dis uzununa, 6z oxu istiqamotindo ¢okildikdo daha tez ¢ixir.
Boyiik az1 dislori ¢okildikdo dayaqdan istifado edilmolidir. Daya-
gin asag1 sothi ¢okilocok disdon gabaqdaki disin {izorindo durma-
lidir. Bundan sonra kalbatinin dostayine ¢ona istiqgamatinda tozyiq
gostoarilir.Bu zamn dayaq mohkom saxlanmalidir ki, tizorine tozyiq
diisondo konara ¢ixmasin. Dis cixarilanda, dis yuvasina hava vo
gan doldugundan, xisilt1 sosi esidilir. Kigik azi dislorini, boylik azi
dislorino nisboton asan ¢ixarmaq olur. Axirinci boyiik azi dis, on
¢otin ¢okilon dislordondir, ¢linki oks torafin ¢onosi yaxinda yerlos-
diyindon, disi kalbatinls torpatmok ¢ox ¢atin olur. Bu zaman qonsu
dislor do az manecilik etmir. Ona goro do belo dislori ¢okdikdo
kalbatinin voziyyatini tez-tez doyismok lazim galir (sokil 45).

Omoliyyat qurtardigdan sonra heyvanin basi asagi endirilir ki,
gan traxeyaya axmasin. Cavan heyvanlarin dislori uzun
oldugundan onlarin disini ¢ixarmazdan oavval, qaye¢i ilo qisaltmaq
olar. Qoca atlarin dislori qisa oldugundan, onlarin g¢okilmosi
¢atinlik torotmir.

Saokil 45. Ekstraksiya: a-premolyarin; b-molyarin.
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Dislarin vurulub (desilib) cixarimasi.

Bu omoliyyat dis kokiiniin corrahi yolla agilan yerindon, disin
yuvadan vurulub ¢ixarilmasindan ibaratdir.

Gostarislor. Disi kolbatinlo ¢ixarmaq ¢otin oldugda vo ya tama-
milo miimkiin olmadiqda, bu iisula miiraciat edirlor. Belo ki, disdo
kariozlu proses, tagin sinmasi, yuvanin stimiiklosdirici iltihablari,
dis desiklori vo digor hallar miisahido edildikds, ancaq dislori
desib, vurub ¢ixarmaq miimkiindiir. Corrahi omoliyyatdan sonraki
mialico ¢otin oldugundan, disin bu lsulla ¢ixarilmasi, ancaq o
zaman tatbiq edilir ki, buna ciddi zorurat yaranur.

Alatlor. Yumsaq toxumalarda omoliyyat aparmaq iigiin lazim
olan alatordon basqa, digin vurulub ¢ixarilmasi {igiin trefin yaxud
iti trepanasiya iskonasi va ¢okic olmalidir. Bunlardan olava, raspa-
tor, kiit dis iskonosi, iti yara qasigi vo dis kolbatinlori olmalidir.
Kiit dis iskonalori ilo dis yuvadan itolonib (vurulub) ¢ixarilir.
Homin iskenalor girds, dordkiine, ayri vo diiz olur. Onlarm kiit uc-
lar1 iso hamar vo ya sirimli ola bilar. Diiz dis iskonalorindon cavan
atlarin kicik az1 dislorinde amaliyyat etmok ti¢iin istifads edilir.

Qoca heyvanlarin hom ki¢ik, hom do boyiik az1 dislorini oyri
iskonolorin komaokliyi ilo vurub ¢ixarmaq olur. Cavan atlarda
galin, goca vo orta yaslilarda iso nazik iskonalor islonir.

Carrahi amaliyyatin yollari. 9vval geyd edildiyi kimi, heyvan-
larin yasindan asili olaraq, onlarin diglorinin koklori 6z voziyyaotini
doyisir. Belo ki, kicik az1 diglorin uclar1 alt ¢onodo asagidaki
voziyyatdadir. 5-6 yasina kimi cavan atlarda gézyuvasialti xott
adlanan va gozyuvasialti desiyindon burun arxasina paralel gedon
xott lizorindo, 18-20 yash atlarda iiz xotti deyilon vo iz daraginin
On torofindon kosici siimiiylin burun ¢ixintisina ¢okilon xott
lizorindo vo nohayot 12-15 yasgh atlarda yanaq xotti iizorindo
yerlasir ki, bu xatt do avvalki xatlorin arasinda (har ikisindon eyni
mosafods) vo onlara paralel olur. Digor yaslarda dislorin koki
geyd edilon xatlorin arasinda yerlagorak, ildo 2-2.2 mm asagi enir.
Ancaq dislorin hamisinin kokii bir barabordo yerlogmir. Masolon,
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birinci premolyarin kokii gostorilon xottdon asagida, ucuncii
premolyarinki iso yuxarida durur. Dis koklorinin vaziyyatindoki
miixtaliflik heyvanlarda 7-16 yas arasinda daha koskin nazora
carpir. Har bir ki¢ik az1 dis kokiiniin voziyyatini toyin etmok iigiin
yuxarida gostorilon iifuqi xotloro saquli xotlor endirilir. Belo ki,
gozyuvasialtt desikdon endirilon xott 3-cli premolyarin, g¢ono-
burun bucagindan endirilon xatt 1-ci premolyarin kokiiniin voziy-
yotini tayin edir. Iki saquli xott ortasinda iso 2-ci premolyarin yeri
tayin edilir. Yuxarida gostorilon molumatlara gora, 6-15 yaslh at-
larda trepanasiya desiklori yanaq xottindon yuxarida, 15 yasindan
yuxart yasli heyvanlarda iso iiz xottindon yuxarida olmalidir.
Cavan vo orta yasl heyvanlarin kigik azi dislorinin kok hiidudunda
kigik qabarlar vardir ki, bunlardan da trepanasiya yerlorini toyin
etdikdo bir gostorici kimi istifads edirlor.

Alt ¢onado kigik azi diglorin va 1-ci boyiik azi1 disin koklarinin
ucu, ¢ononin asagi konarinda ¢ono siimiiyliniin xarici 16vhoasino
cata bilir.

Cononin bu yerindo do trepanasiya yerini miioyyon etmok
lazimdir. Qoca atlarda dislorin yeyildiyini vo dis kokiiniin yuxari
galxmasimi nozoro alaraq, trepanasiya alt ¢ononin yanindan
apartlmalidir. Desiklorin ¢ononin asagi konarindan hansi masafodo
yerlosacoyini dis kokiiniin ildo 2.2 mm qisalmasini nozora alaraq
toyin etmok olar. Ust ¢onoda boyiik az1 dislerini ¢ixarmagq iiciin,
¢ona sinuslarindan (cibciklorindon) biri agilmalidir. Birinci molyar
disi ¢okmok ii¢lin iist ¢ononin oral (6n) sinusu acgilmalidir.
Trepanasiya desiyi sinusun yuxari sorhaddindon 1-1.5 sm asagida
vo iiz daragmin ucundan 0.5-1 sm gerido olmalidir. ikinci molyar
liciin agilan desik orbita ilo {iz daragi ucunu iri orta nahiyyasindon
bir qodor gerido vo iist ¢ononin geri (aboral) sinusunun yuxari
sorhoddindon 1.5-2 sm asagida acgilir. Ugiincii molyar disin
cixartlmasi ligiin agilan desik sinusun yuxari sorhoddindon 2.5-3
sm asagida vo orbita konarindan 2 sm iralido olmalidir. Alt ¢ono-
nin 2-ci va 3-cii molyar dislorina trepanasiya yolu ¢eynomo ozo-
losinin tamliginin pozulmasi ilo acilir. Conanin asagi konarindan
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2.5 sm yuxarida vo ozalonin 6n kenari saviyyesinde dori aypara
sokildo kosilir. Bu zaman selik axarin1 vo damarlarin tamliginin
pozulmasii da nazords saxlamaq lazimdir. ©zaloni ayirib, geri
¢okir vo beloliklo do 2-ci molyar dis kokii hiidudunda siimiik
sothini acgirlar. Nohayat, 3-cli molyar1 ¢okmok ii¢lin toxumalari
saquli kosarak, kiit tisulla (preparasiya) diso yol agirlar.

Imoliyyatin texnikasi. Corrahi omoliyyati agrisiz aparmagq tigiin
sothi narkoz totbiq etmok vo yerli keyitmo {iisullarindan istifads
etmok moslohotdir. Yalniz yerli keyitmo iisulundan da yarar-
lanmagq olar. Trepanasiya aparilacaq ndqtodo dorini aypara sokildo
kasib, bir godor yuxart qaldirirlar. Bu zaman aypara sokilli dori
parcasinin on torofi asag1 baxmali vo iri sinir saxolorini, magistral
qan damarlarin1 zodolomomalidir. Sonra raspator vasitasilo stimiik-
istliiytinii ayirib, siimiiyii dis kokii hiidudunda iskono yaxud trefin
ilo desirlor. Bundan sonra iso iti yara gasigi yaxud iskonos ilo dis
kokii tizorindoki stimiik toxumasi ayrilmalidir. Molyar dislori vu-
rub ¢ixarmaq ii¢lin yuvanin dibindon desik agilmalidir. Sonra atin
agzina agiz genislondiron (agizagan) salinir vo trepanasiya desiyi-
na kiit iskana qoyub, ¢okicin zaif zarbalari ilo dis vurulub g¢ixarilir.
Iskononi elo tutmaq lazimdir ki, o, disin uzununa oxu istigamo-
tindo dursun. Dis yuvadan bir godor ¢ixdigdan sonra onu koalbo-
tinlo do ¢ixarmaq olur. ©Omoliyyat basa c¢atdiqda, yani dis vurulub
cixarildigdan sonra,yuvaya antiseptik mohlullar hopdurulmus tam-
pon tixayirlar. Yaranin sonraki miialicosi iso agiq yolla aparilir.

Bozon cavan atlarda borular vo onlarin ig¢arisindon kegon sinir-
lor zadolona bilir. Bu zaman siddotli agrilar baslayir. Belo hallarda
sinir daxilino tomiz tibbi spirtin yeridilmasi yaxsi natico verir.

Dilds aparilan amaliyyatlar.

Dil sinirlarinin blokadasi. Gostorislor. Dilin uc hissosindo vo
osasinda aparilan omoliyyatlar zamani, bozon do dili horokot-
sizlogdirmok moagsadila dil sinirlarini blokadaya alirlar. Atlarda dil
sinirlorinin  blokadasi, digor heyvanlara nisboton sadodir.
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Qaramalda dil sinirinin blokadasini, asason, dabaq aleyhi vaksin
hazirlamagq ti¢lin, dildon niimuno gotiirdiikdo icra edirlor.

Atlarda blokadanin texnikasi. Heyvani ayaqiisto tosbit edirlor.
Narahat atlara trankvilizatorlar inyeksiya edilir. Iynani ¢onoarasi
nahiyyoyo, agiz boslugunun dibi istigamotindo, 2-3 sm dilalt1
siimiiyiin dil qabarindan &ndo yeridirlor. Iynoni yeritdikco 20 ml
2%-1i novokain mohlulunu, toxumalara 5 sm daxil olanadok,
fasilosiz olaraq inyeksiya edirlor. Sonra iynoni geri ¢okib, onun uc
hissasini dorinin altinda saxlayirlar. Darinin altinda iynoni 45-60°
bucaq altinda saga c¢evirib, alt ¢ono slimiiyiino sdykononodok
yeridirlor. Bundan sonra iynanin ucunu 0.5 sm geri ¢akib, ona bir
godor vertikal istigomat verarak, yenidon 20 ml novokain mohlulu
inyeksiya edirlor. Eyni todbiri, yoni iynoni dorinin altinda saxla-
magqla, sol torofdo do yerino yetirirlor. Bir ne¢o doqigodon sonra,
atin agiz boslugundan ¢ixan dilin ucu goriiniir. Heyvan onu geriya
gaytarmagq istoso do, miimkiin olmur. Toxminon 20 dogigodon son-
ra dilin oksor hissasi agiz boslugundan sallanir vo tam horokotsiz
olur.

Dilin amputasiyasi.

Gostarislor. Dildo gangrena tohliikosi oldugda vo bod xassali
sislor bas verdikdo, dilin bu hissasini amputasiya edirlor. Atlarin
dilini 10-12 sm kasib godosltdikdo bels, o, foaliyyaotini davam
etdiro bilir.

Imoaliyyatin texnikasi. Agiz boslugu diqqgotli surotdo tomiz-
lonmalidir. Bels ki, yem qaliglar1 tomizlonmali vo agizin selikli
qisas1 antiseptik mohlullarin biri ilo yuyulmalidir, ¢linki dil xasto
olduqda, o, agiz1 va dis diblarini toamizloya bilmir. Dil nisbaton ¢ox
kosilmolidirsa, avvalco onun yiiyonini kosib, dili iso rezin jqutla
baglayirlar. Dil saglam toxumalar hiidudunda kasilmalidir. Kosis
pazvari sokildo olarsa, dilo, toxuma gorginliyi vermayan tikislor do
qoymagq olar. Dil kasildikdon sonra onun damarlarina liqatura qo-
yub, ayri-ayr1 diytimvari tikislorlo tikirlor. Dilin selikli gisasina
ayrica tikislor qoyulmur, ¢iinki dilo qoyulan tikis birmartobali
olub, biitlin tobogalori ohato edir. Omoliyyatdan sonra heyvanin
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agz1 0.1%-li kalium-hipermanqanat mohlulu ilo tokrar tomiz yu-
yulmalidir. Yemlomodon sonra heyvani qisa buruntaqla bagla-
yirlar.

Corrahi omoliyyatdan sonraki 3-4 giin miiddotindo heyvani
burun-udlag zondu ilo yemlondirmok lazimdir.

Qulaq seyvaninin amputasiyast.

Gostarislar. Qulaq seyvaninda xoralar, yenitoromolor vo nekroz
ocaglar1 omoalo goldikdo onun kasilib atilmast vacibdir. Bazi cins
itlorin qulagi ito gozallik vermak mogqsadi ilo kasilib atilir. Kegmis
zamanlarda eyni moqgsadlo atlarda da homin corrahi omaliyyat
aparilirdi. Coarrahi omoliyyatla qulaga istonilon forma verilo bilor.
Bu zaman qulaq uzun, itiuclu vo qgabarigkonarli, yaxud uzun,
itiuclu vo hamarkonarli sokilo salina bilor. ©gor itlordo qulagin
amputasiyasi yarasiq moqsadilo aparilirsa, o zaman bu omoliyyat
iri cinsli itlordo 8-12 hoftolikdo, xirda cinsli itlordo iso 5-6
haftoliyindo icra edilir.

Alatlor. Omoliyyatin tisulundén asili olaraq, miixtolif formali
qulaq sixicilarindan istifado edilir. Bunlar olmadiqda iso bagirsaq
sixicilarindan genis istifado edilo bilor. Qulaq seyvani diqqgatlo
itilonmis skalpello yaxud diiz qaygilarla kosilmolidir. Bunlardan
olavo gan axintisini dayandiran sixicilar va tikislor qoymagq tigiin
do alotlor olmalidir.

Keyitma va tasbit disullar:. 1ti omoaliyyat masasi {izorindo yani
isto tosbit edib, neyroleptik vo yerli keyitmo totbiq edirlor.
Rompun itlors ¢ox yaxsi tosir gostarir.

Yerli keyitmodo 6n, arxa qulaq sinir koloflori vo azan sinirin
qulaq saxosi keyidilir. Bu magsadlo qulagin dibindon tutub, onu
bir gador dorso-lateral torofs c¢okirlor. Sonra iyno, qulaq dibi
qarsisindan vo qulaqalti vozinin yuxarisindan 0.5 sm dorinliyo
batirilir. Iynonin ucu gostorilon moesafodo qulaqgalti vozinin altina
yeridildikdon sonra hamin yers 2%-li novokain mohlulundan 2-3
ml inyeksiya edirlor. Anestetik yeridildikdon sonra, iyno ehtiyatla
geri ¢okilir, iynonin ucu dari altinda saxlanir. Sonra iynanin ucunu,
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avvalco On torafs, sonra iso arxaya yonoldib daha 3-4 ml novokain
mohlulu yeridirlor. Bununla da qulaqdibi dorinin 6n vo arxa
hissalori keyidilir.

Imoaliyyatin texnikasi. Omoliyyat zamani esitmo yollarina qan
axmamas1 liclin oraya pambiq tampon tixayirlar. Sonra qulagin
dori asasini bir gqodor geriya, onun dib hissasine dogru istigamot-
londirib, sixicini qoyurlar. Lakin amputasiyadan sonra sixici agilir
va dari 6z yerina qaytarilir. Beloaliklo da, corrahi amoaliyyatdan son-
ra omoalo golocok vo heyvanin yarasigini pozan tiiksiliz, ¢apiq toxu-
masi ilo Ortiilmiis hisso olmur. Sixici1 elo qoyulmalidir ki, ampu-
tasiya xotti qulaq cibindon gerido vo qulaq dibino yaxin sahodon
baslansin.

Qulaq seyvanini kosorkon sixicini qulagin geri konarina
miivafiq istigamatdo qoyub, qulagi iti skalpello birmarhalsli olaraq
kosmok lazimdir. Adoton, qulaga qoyulmus sixicini 5-8 doqiqodon
sonra azad edirlor. Sixicilar konar edildikdon sonra qulagin i¢ vo
konar sothindoki dori yarasi, ya fasilosiz, ya da ayri-ayn dityiinli
tikiglorlo tikilir. Qulaga tikis qoyarkon nazik iynolordon istifado
edirlor.

Qeyd etmok lazimdir ki, qulaga tikis qoyduqda iyno qigirdaq
toxumasindan kegmomolidir. Oks halda qigirdaq dori ilo birlasib
eybacorlik omolo gotirir. Tikiglori qan damarlarinin yaxiliginda
qoymaq moslohotdir, ¢ilinki sapin ucu diiylinlondikdo gan axan
damarin agz1 qapanir. 9gor omoliyyat cavan kiigiiklordo aparilirsa,
tikis qoyulmaya da bilor, ¢iinki onlarda omoliyyat zamani gan
axintist az olur vo sixic1 gotiiriildiikdo qulaq qigirdaginin formasi
pozulmur. Qulaq seyvani konarlarina, omoliyyat basa catdiqda,
antiseptik molhomlar siirtiirlor. Bundan sonra itin anso nahiyyasine
tonziflo Ortiilon pambiqli miitokko qoyulur. Qulaq agilmis
voziyyatdo miitokks iizorino qoyulduqgdan sonra, pambiq lay1 ilo
ortiiliib, tonzif bintlo sarinir. Belo sargini 3-4 giin saxlamaq olar.
Qulaq seyvanina qoyulmus tikislori iso 7-8 giindon sonra sokiirlar.
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Kallads carrahi amaliyyatlar.

Qoyunlarda senuroz govugunun ¢ixarilmasi.

Senuroz qovugu gdyar¢in yumurtast boyda oldugqda, xastoliyin
corrahi miialicosi ugurla kecir. Lakin qovuq gicgahin asagisinda vo
beyin asasinda olduqda miialica yaxsi natico vermir.

Senuroz govugunun maskunlasma yerinin tayin edilmasi. Beyin
yarimkiiralorinds senuroz qovugu inkisaf etdikde heyvanda
iimumi diskiinliik hiss edilir. Bazi hallarda heyvan yuxulu vaziy-
yatda olur. Bozon iso husunu tamamilos itirir. Belo xastolor homiso
yerlorinds pozulmus yarimkiire torofo firlanirlar. Bunlardan basqa
xiisusi nisanalor da var ki, onlara géra qovugun maskunlasma yeri
doaqiq toyin edilir. Masalon: |) beyin yarimkiiralorinin alin pay1
pozuldugda heyvan durmadan iroliyo dogru gagcmaga can atir,
basin1 divara sOykoyir; 2) beyinin gicgah pay1 pozularsa, digor
torofin gozii kor olur, gormo refleksi itir vo gormo siniri
atrofiyalasir; 3) senuroz qovugu beyinin onso sobasindo olduqda,
heyvanda hoarokot uygunlugu pozulur; 4) beyinin asast pozuldugda
1so heyvanda titromolor, heyvanin beli iisto asaraq yixilmasi vo
husunu itirmasi hallart goriiniir. Senuroz qovugu beyincikdo
yerlosirsoa heyvanin harokot uygunlugu vo miivazinoti, hom sakitlik
halinda vo ham do horokat zaman1 pozulmus olur. 9gar beyinciyin
bir torofi pozulubsa, heyvan xosto torofo yixilir, saglam torafa isti-
nad edib gagir, dayandiqda iso ayagini genis acib bodonin agirli-
gin1 saglam torofo Gtiirmoys cohd edir. Bundan olave, heyvanin
miixtalif qiciglanmalara qarst hessasligi yiiksolir. Masalon, sos
qicigina qarst heyvan titromoklo cavab verir. Beyin yarimkiiro-
lorindo boylik hocmli qovuq oldugda perkussiya miisbot notico
vera bilor. Belo ki, perkussiya vasitasilo qovugun yerlosdiyi saho-
do kiit sas miioyyan edilir. Koallo diqgatlo palpasiya edildikds isa
govugun yerlosdiyi yerds slimilylin yumsalib qabarmasini toyin
etmok olar.

Omoaliyyatin yollari: 1) beyin yarimkiiralorinin alin payina yol
acmaq Ug¢ilin trepanasiya desiyi kolla taginin 6n sorhadindon gerido,
orta xottdon 3-5 mm arali agilmalidir; 2) beyinin topo $6bosing,
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orta xottdon 2-3 mm arali olmagq sortilo, topa siimiiyiiniin dorsal
16vhasinin hor yerindon yol acgila bilor; 3) beyinin gicgah sobosi
pozulduqda corrahi omoliyyat iiclin trepanasiya desiyi gicgah
daragi boyu agilmalidir; 4) onso s6basinin trepanasiya desiyi anso-
topa tikisindon irolido vo orta xottdon 2-3 mm arali acilir; 5)
beyinciyin yarimkiirslorine yolu iso onso daragindan iralido, oanso-
topa tikisindon gerido vo orta xott iizorindo desib agmaq lazim
golir.

Kallonin trepanasiyasi. Kallonin kiit sas golon yerindos, yaxud
yumsalmis sahosindo dori yarimdairo soklindo kosilmolidir. Dari
parcasinin osasi alin so6bosindo buynuzun dibino dogru, tops vo
gicgah nahiyyasindos - laterala, onsa $6basi va beyincikds - kaudala
dogru durmalidir. Yumsaq toxumalar kosildikdon sonra, onlari
stimiik istliiylindon ayirib, konara ¢okirlor. Bas veron ganaxma
diggotlo dayandirilmalidir ki, beyin bosluguna gan sizib gozlonil-
moyon mirokkoblogsmolor torotmosin. Siimiikiistliiyili, dorinin ok-
sino olaraq, yarimdairo soklindo kasilib konara ¢evrilmolidir.
Kollonin siimiik osasi, onun pozulma dorocasindon asili olaraq,
trepan vo ya skalpello desilo bilor. Trepanasiya desiyinin diametri
6-12 sm ¢orgivasindo olmalidir. Sonra beyinin goriinon sort gisa-
sini1 nazik pinsetlo qaldirib, iti uclu skalpells xa¢ soklindo desirlor.

Qovugun ¢ixartlmasi. Senuroz qovugunun moskunlasma
yerindon asili olaraq, onu iki {isulla kenarlagsdirmaq olur:

1) qovuq sothdo yerlosdiyi zaman beyinin sothi toboaqosi
trepanasiya desiyino qalxmaga baglayir. Bu zaman diiymali yara
zondu ilo ehtiyatla, beyin qiriglarini aralayib, senuroz qovugunun
ortllylino c¢atmaq lazimdir. Beyin qabigimin desilon yerindon,
trepanasiya desiyino qgodor, qovugun bir hissosi (sancaq basi
boyda) c¢ixir. Sonra heyvanin basini asagi cevirorok, gqovugun
tamamilo xarico ¢ixmasina sorait yaradirlar;

2) senuroz qovugu dorindo yerlosdikda sort qisa kosilmir. Iyna
govugun moaskunlasdigi giiman edilon yers batirilir, buraya 3-4 ml
maye yeridilir. Bu iisulla hom qovugun yerlosdiyi yer miioyyon
edilir, hom da onun &rtiiyiiniin gorginliyi azaldilir. Iynoni ¢ixart-
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mazdan ovval, onun desiyini bir qoadar genislondirirlor. Iynoni ¢1-
xaran kimi, onun yerindon maye axmaga baslayir. Sonra mayenin
axintist istigamatinds, iynoni yenidon oraya sancib, qovugun
divarini da desirlor. Bu zaman yavas-yavas iynoni geriyo ¢okdikdo
govug da onunla birlikds qaldirtlir. ©gar iynonin kdmayi ilo qovu-
gu cixartmaq miimkiin olmursa, onda nazik bir anatomik pinset
gotiiriib, govugun divarini tutub, onu bura-bura ehtiyatla ¢ixarirlar.

Qovuq konar edildikdon sonra yara tamponlarla qurudulur.
Trepanasiya desiyini siimiikiistliyli ilo ortiib, dori yarasina ayri-
ayn fasiloli diiytimvari tikislor qoyurlar. Bundan sonra iso yara
sixict sargt ilo baglanir. 8-9 giin keg¢dikdon sonra sargi vo tikislor
azad edilir.

Sakil 46. Senuroz qovuqcugunun ¢ixarilmasi tisullart: Gertsena
(1) vo Tarasova (2. 3) goro.
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MOSGOLO 9. BOYUN NAHIYYOSINDO APARILAN
OMOLIYYATLAR
Traxeyanin a¢ilmasi - tracheotomia, tracheostomia.

Gostarislor. Traxeotomiya tocili corrahi omoliyyatlar sirasina
aid olub, heyvanda bogulmaq tohliikasi (asfiksiya) oldugda icra
edilir. Bogulmaq tohliikasi iso yuxari tonoffiis yollar1 gismon,
yaxud tamamils tutuldugu zaman bas verir. Bu iso burun stimiik-
lari sindiqda, burun baliqqulaglar1 nekrozlasdiqda, yuxar1 tonoffiis
yollarinin iti iltihabi sislorinds, burun yaxud qirtlaq bosluglarinda
yabanc¢i cismlor vo yenitoromoalor oldugda omsls golir. Bazon
yuxarl tonoffiis yollarinda corrahi omoaliyyat aparmazdan ovval
profilaktik magsadlo miivaqgoti traxeotomiya da aparirlar.

Xastoliyin xiisusiyystindon asili olaraq traxeotomiya miivaqqati
vo daimi (traxeostomiya) ola bilor. ©gor yuxari tonaffiis yollarmda
miialicosi miimkiin olmayan stenoz vo ya sis vardirsa,
traxeotomiya daimi olur.

Tosbit disulu. Bu omoliyyati hom ayaqiisto, hom do yam iisto
tosbit edilmis, iri vo xirda heyvanlarda aparmaq miimkiindiir.
Heyvanin hoyat1 tohliikodo olduqda, omoliyyati he¢ bir hazirliq
olmadan bels icra edirlar.

Alatlor. Omoliyyat1 ugurlu aparmaq tgiin xiisusi traxeotomiya
borucugu - traxeotubus olmalidir. ©On yaxs1 traxeotubus universal
traxeotubus hesab edilir (sokil 47). Bundan basqa osasi va
tubusunun olgiilori miixtalif olan traxeotubuslar da mévcuddur.

Keyitma iisulu. Kosis xotti boyunca infiltrasyon yerli keyitmo
aparilir.

Omoaliyyatin  texnikasi. Omoliyyat sahosi 4-6-c1 traxeya
holgoalori hiidudu, yoni boyunun kranial ticdo bir hissosi hesab
edilir. Heyvanin basimi bir qodor yuxari qaldirirlar. ©gor heyvan
ayaqiistii voziyyotdo omoliyyata alinirsa, onda corrah ondan sagda,
komokei iso solda dayanmalidir.

77



Sakil 47. Universal traxeotubus.

Coarrah vo onun komokgisi, biri sag, o biri isa sol allo geyd
edilon nahiyyodo dorini elo tuturlar ki, orada kdndoslon qirig amolo
golsin. Qirisin orta xotti boyunca dorini 6-8 sm uzunlugunda kosir-
lor. Bu zaman ganaxma yaradan xirda qan damarlarini buraragq,
gan axintisim1 dayandirirlar. Dorini vo sothi fassiyami kosdikdon
sonra, yaranit c¢ongollorlo genislondirorak, hor iki dilalti-dos
ozolosini do kosib agirlar. Bunlarin altinda yerloson qalxanvari-dos
ozolosini do agib traxeyanin fassiyasina catirlar. Bundan sonra
fassiyani kosib traxeyanin qigirdaqlarini aydin gérmak olur.

Ogor miivoqqgoti traxeotomiya aparilirsa, onda skalpello iki
qonsu qigirdagi qismon, kondolon sokildo kosorok traxeotubusu
oraya yeridirlor. Sonra traxeotubusun ¢ixis borucugunu boyunun
doarisindo tosbit edirlar.

Daimi traxeotomiyada (traxeostomiyada) qigirdaq baglarini
kasib a¢diqdan sonra, iki qonsu qigirdagdan toxminon 2 sm 0Olciide
qigirdaq pargasini kosib gétiiriirlor. Beloliklo, burada yaradilmis
kicik poncorodon traxeotubusu traxeyaya yeridirlor. Bu zaman
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traxeyanin amaliyyat sahosindon konara ¢ixan tubusunun oyrisini
dos torofo yonoldib, onu iizorindoki ayaqcigin istiraki ilo tosbit
edirlor.

Xirda heyvanlarda traxeotomiya aparmaq lazim goldikds, bir-
birinin igarisina yeridilmis iki traxeotubusdan istifads edilir. Bunu
ona goro edirlor ki, vaxtasir1 olaraq, igorido yerloson traxeotubusu
cixarib, orada toplanmis vo qurumus seliyi tomizlomok miimkiin
olsun. ©Ogor traxeotubusa ehtiyac qalmirsa, onda onu ¢ixardib,
yaran1 tozolayib tikislor qoyurlar. Bu halda yalniz doriye
diiytimvari tikislor qoymagqla kifayatlonirlor.

Traxeotubus olmadiqgda iso traxeyanin siinii  svisini
(tracheofissura) yaratmaq olur. Bunun {i¢iin avvalco ortilk toxu-
malarda 8 sm olgiido kosis aparirlar. Sonra traxeya holgolorinin
ikisinin saviyyesindo, qigirdaglarda toxminon 2 sm &lgiido kigik
bir pancora acirlar. Ancaq bu zaman traxeyanin selikli gisasini
kosmirlor. Bundan sonra iso traxeyanin selikli qisasini agaraq,
onun konarlarint hor torafdon 3-4 diiyiimvari tikislo doriya tikirlar.
Tikislori iso 10 giindon sonra sokiirlar.

Yem borusunun agilmasi (oesophagotomia).

Gostarislor. Yem borusunun boyun sobosindo yabangi cismlor
(kal meyvalor, kokiimsovlar, kolom, qargidali, siimiik, domir vo
taxta parcalari vo s.) tixanib qaldigda ezofagotomiya omoliyyati
aparilir. Omoliyyat1 o zaman icra edirlor ki, basqa iisullarla (moso-
lon zondla) yad cismlari, ¢ixarmaq vo ya itolomok miimkiin olmur.

Alatlor. Omoliyyati aparmaq ticlin adi corrahi alotlorlo yanasi
kornsanq vo sidik kateteri do olmalidir.

Tasbit tisulu. Iri heyvanlar1 ya ayaq iisto ya da sag yani iisto,
xirda heyvanlari iso ancaq sag yani {isto tosbit edirlor.

Keyitma idisulu. Iri heyvanlarda kosis xatti boyunca infiltrasyon
keyitma aparib, neyroleptik totbiq edirlor (masalon, rompun vo ya
rometar). Xirda heyvanlart iso {imumi narkoz altinda omoliyyata
alirlar.

Omoaliyyatin texnikasi. Iri heyvanlarda omaliyyati sol torafdon,
vidaci vena ilo ¢ono-dos ozalasi arasindan, yaxud da vena ils ¢iyin-
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bas ozolosi arasindan aparirlar (sokil 48). Bu omoaliyyat yollarindan
hor birinin miisbot vo monfi cohatlori vardir. Birinci halda
omoliyyatdan sonra yaranin drenaji sads olur. Bels Ki, vidaci vena
drenaj yolunu kosmir. Ikinci variantda iso omoaliyyatin aparilmasi
texniki cohotdon ¢ox ylingiil olsa da, sonra yaranin drenaji geyri
mimkiin olur. Ona goro do ikinci omoliyyat girisini, yalniz o
zaman totbiq edirlor ki, yem borusunun divarinda nekroz olmasin
vo amoliyyatdan sonra onun divarina mohkom (birdafolik) tikislor
goymaq miimkiin olsun. Qaramalda koskin timpaniya alamatlori
oldugda, ovvalco rumenosentez aparib, sonra yem borusunu
acirlar. Ciinki koskin timpaniyada heyvanin hayat1 tohliikads olur.

Hans1 omoliyyat yolunun seg¢ilmosindon asili olaraq, dorini
vidaci venanin ventral vo ya dorsal hissosinds, uzununa
istigamoatda, 15-20 sm kasirlor. Bu zaman on yaxs1 boalodgi, elo
yabang1 cismin 6zlidiir. Ogor yabangi cism yem borusunun dos
sObasinin baslangicinda moskunlasibsa, onda kosisi boyunun arxa
ticdoa biri nahiyyasinds aparirlar.
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Sokil 48. Atin yem borusuna giris gapisinin agilmast:
a-yem borusu; b-iimumi yuxu arteriyasi; c-simpatik saxo; d-
traxeya; e-vidaci vena.

80



Dorini kosdikdon sonra, dorialt1 (atda) ozoloni yarib, kosisi kau-
dala dogru genislondirirlor. Yarani dorino dogru agmazdan oavval,
vidaci vena ilo vidaci sirimin ozalo divari arasina novokain moh-
lulu inyeksiya edirlor. Sonra skalpelin dostoyi vo ya qay¢inin ucu
ilo, ehtiyatla vidaci venani azalolordon aralayib, darino vidact siri-
min dibino dogru yarani genislondirirlor. Bundan sonra yenidon
ozalalars va fassiyalara ¢oxlu migdarda novokain mohlulu inyek-
siya edirlor. Bu zaman traxeya ilo ehtiyatla davranmaq lazimdir.

Vidaci sirirmin yuxart vo orta iigdo biri soviyyesindo atlarda
kiirokalti-dilalt1 ozslonin nazik tobagoesinin vo gqaramalda iso dos-
momacikli ozolonin olmasi inyeksiya zamani nozors alinmalidir.
Vidaci sirimin dib hissasini kasdikda, orada damar-sinir dastasinin
yaninda, ventro-medialda yem borusunu gérmok olar. Yem boru-
sunu ehtiyatla barmaqlarla tosbit edib, onu yavasca dori yarasina
torof ¢okirlor. Burada olan yabangi cism yem borusunu bir qodor
xarico ¢ixartmagi asanlasdirir. Yoni ondan bir istinad noqtosi kimi
istifado edirlor. ©gor omoliyyat sahosindo yabangi cism askar
edilmirsa, onda yem borusunu onun ronginin otraf toxumalardan
bir godor tiind olmasina vo zolaqli olmasina goéro se¢mok olur.
Yem borusunu ollodikdo onun divarmin bir godor sort vo zog
sokilli olmasi da askar olunur. Qaramalda yem borusunun azalali
hissasi, atlarinkindan xeyli nazikdir. Yem borusunu tapib, onun
divarin1 ollo tutaraq, otrafina steril dosmal yerlosdirirlor. Sonra
yem borusunun divarmni onun 0z istiqgamati boyunca qayci lio
acirlar. Oradan yabangi cismlori kornsanqin komokliyi ilo biitév
halda vo ya hissolorlo konarlasdirirlar. Bu zaman omoliyyat
yarasinin ¢irklonmomaosini tomin etmok ¢ox vacibdir. Homginin
omoliyyat zaman1 yem borusundan axan tiipiircok sirasini do steril
tamponlarla tez-tez silmok lazimdir. ©gor yabangi cism yaradan
aralida olursa, onda ovvalco onu kornsangla yara nahiyyasine
gotirir, sonra iso yuxarida qeyd edildiyi kimi konarlasdirirlar.

Yem borusunun i¢arisindo donli yemlor tixanib qaldigda onlari
yumsaq sidik kateteri lio konarlasdirirlar. Bunun {i¢lin yem
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borusunun kosilmis divarindan kateteri igori salib, bura-bura donli
yemlorin bir hissasini modoyo torof itoloyib, digor hissosini iso
omoliyyat yarasindan konarlasdirirlar. Bu zaman tez-tez homin
yera iliq halda antiseptik mohlul doldurur vo yara konarlarini
dosmallarla yaxs1 izolyasiya edirlor. Donli yemlor tomizlondikdon
sonra omoliyyat yarasini penisillin tozu ilo isloyirlor. Yem
borusunun divarma ikimortabali tikislor qoyulur. Tikisin birinci
mortobasi selikli qisaya Smiden {isulu ilo, ikinci mortobosi iso
adventisiya qatina qoyulur. Dorini diiylimvari fasilali tikislorlo
tikib, yaranin asagi kiinclindo kapillyar drenaji tigiin yer qoyurlar.
Sonuncunu dori tikisi yariya catdiqda yeridirlor. Bundan sonra
omoliyyat yarasinin qalan dérde birini do tikirlar.

Yem borusu diafragmaya yaxin yerds tixandiqda, yalniz ezofa-
gotomiya omoliyyat1 yetorli deyil. Belo hallarda, qaramalda, hom
do rumenotomiya apararaq, isgonbays ol salib, oradan zondla ya-
bang1 cismi, yuxariya, ezofaqotomiya aparilan yeradok itoloyirlor.

Yem borusunun divarinda nekroz ocaqlart oldugda, omaliyyat
yarasini tikmirlor. Dari yarasinin iizorino kapillyar drenaj qoyub,
bir nega tikislo tasbit edirlor. Qoyulmus drenaji tez-tez tozalayirlar.
Bu prosesi yarada ekssudasiya dayananadok davam etdirirlor.
Miioyyan miiddatdon sonra omoliyyat yarasi 6z-6ziina bitisir.

Itlordo vo pisiklordo yabangi cismlor, homiso yem borusunun
dos sobosindo tixanib galir. Ona gors do bu heyvanlarda ezofago-
tomiya omoliyyatini boyunun ventral hissosindo yerino yetirirlor.
Ovvalco boyunun ventral hissasindo vo onun orta xatti iizro dorini
va fassiyani 6-8 sm uzunlugunda kasirlor. Sonra yara ¢ongollori ilo
traxeya ilo tomasda olan, ventral boyun ozalolorini aralayib,
traxeyanin sol torofini tomizloyib, oradan yem borusuna yol
acirlar. Sinir-damar dostasini laterala dogru ¢okib, yem borusunun
fassiyasindan aralayirlar. Bu todbirlordon sonra, iri heyvanlarda
oldugu kimi, yabang1 cismlori kornsanqla konarlasdirirlar.

Iri heyvanlara omoliyyatdan iki giin sonra az miqdarda su, 4-cii
giindon az-az horra halinda hazirlanmig yem, 6-c1 giindon iso ot
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verirlor. ©moliyyat olunmus itlora 2-ci giindon az miqdarda sorba
verirlar.

Yem borusunun divertikulu (genislonmasi) zamani aparilan
amaliyyat.

Gostarislor. Bu omoliyyat1 heyvan yemi qobul etdikdon sonra,
yem borusunda yaranan kdp vo kegmomozlik zamani icra edirlor.

Imoaliyyatin texnikasi. Yem borusunun agilmasina qodor apari-
lan todbirler ezofagotomiyada oldugu kimidir. Divertikul moskun-
lasan nahiyyods yem borusunu ag¢ib, onun genislonmis divarim
selikli gisa ilo birlikde amoaliyyata calb edirlor. Bu hissoni kasib
gotiirdiikdon sonra, yem borusunun divarina yuxarida geyd edilon
gaydada ikiqgat tikislor qoyurlar.

Bozon do selikli gisani kasmodon, yem borusunun genislonmis
hissasini tikirlor. Bu zaman yem borusunun genislonmis hissosing
adventisiya torofdon 3-4 seroz-ozslos tikisi qoyurlar. Belo olduqda,
yem borusunun genislonmis hissosi (divertikul), qirig halinda daxi-
lo yonolir. Omoliyyatdan sonra yem borusunun daxilo yonoldilmis
hissasi tadricon sorulur va genislonmo aradan gotiiriiliir.

Qaramalda kranial simpatik boyun kalafinin blokadasi.

Gostorislor. Blokadam1 kerato-konyunktivitlordo vo  yeni
baslayan panoftalmitlords totbiq edirlar.

Blokadanin aparilma texnikasi. Heyvam dozgahda tosbit
etdikdon, sonra onun buynuzlarindan tutub, basini bir qodar yuxari
galdirmaq lazimdir. Atlantin 6n ganadi ilo onso siimiiyii arasindaki
cokoklikdo vidaci ¢ixintini tapirlar. Cixintinin 6n  konarindan
iynoni kranio-dorsal istigamotds, 3-4 sm dorinliys yeridirlor. Bu
nahiyyaya 60-80 ml 0.5%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir.
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MOSGOLO 10. DOS NAHIYYOSINDO APARILAN
OMOLIYYATLAR

Dog qafasinin yan divarinda aparilan kecirici keyitma.

Gostoriglor. Bu keyitmolori dos qofasinin yan divarinda apari-
lan carrahi omsliyyatlar zamani totbiq edirlor. Osason iki blokada
tisulundan istifado edirlor: qabirgaarasi sinirlorin vo ventral dos
sinirinin blokadasi.

Qabirgaarast sinirlorin blokadasi. Qabirgaarasi sinirlori bloka-
da edorkon, homiso dos sinirlorinin ventral dori saxolorini do blo-
kadaya alirlar. Omoliyyata colb edilocok nahiyyanin 6lgiilorindon
asil1 olaraq, ne¢o qabirgaars: sinirin keyidilocoyr miioyyan edilir.
Ancaq blokadani totbiq edorkon, omoliyyat sahasinin kranialinda
va kaudalinda, hor torofds, slave olaraq, bir qabirgaaras: sinir do
keyidilir.

Qabirgaarsi siniri keyitmok tigiin, qalga-gabirga ozolosinin xari-
ci konar1 soviyyoesindo vo miivafiq gabirganin geri konarinda
inyeksiya noqtosi toyin edilir. Ovvalco dos sinirinin dorsal dori
saxasini keyitmok moqsadila, dorialti olaraq 10 ml 3%-li novokain
mohlulu inyeksiya edilir. Sonra bir godar qabirganin arxa konarina
toxunmagq sortilo, iynani ¢evirib, 0.5-0.75 sm dorinliys yeridorak,
tokrar homin miqdarda novokain mohlulu vururlar. Bu zaman
iynonin istiqgamotini saga vo sola ¢evirirlor ki, anestetik daha genis
sahaya yayilsin, belaliklo do gabirgaarasi siniri tam keyitsin.

Ventral dos sinirinin blokadas:. Yuxarida gostorilon migdarda
anestetiki 6-c1 qabirga soviyyasindo, dori altina va sothi fassiyaya
yeridirlor. Inyeksiya noqtosi xarici dds venasina paralel olur ki,
bunun da yaninda sinir yerlosir. Inyeksiya zaman1 iynonin ucunu
yuxart vo asagl istigamoto doyisorok novokain mohlulunu
inyeksiya edirlor. Dosiin asagi yan konarinda omoliyyatlar
apardiqda, geyd edilon blokadani, 6nco tosvir edilon blokadani
tamamlamaq maqsadils icra edirlor.
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Plevranin desilmasi (pleurocentesis).

Gostarislar. Diagnostik mogsadlo plevra bosluguna toplanmis
ekssudatin vo ya ganin miiayina edilmasi vo miialico magsadila
homin mayelorin oradan xaric edilmosi zamani totbiq edilir.
Pnevmotoraks olduqda iso plevra bosluguna toplanmis havan
sorub ¢ixarmagq ii¢iin plevrani desirlor.

Alatlar. Bu corrahi manipulyasiyani icra etmak {i¢iin, troakar vo
ya rezin (polixlorvinil, silikon va s.) borucugla birlosdirilmis iri
ganalma iynasi talab olunur.

Tashit qaydasi. Iri heyvanlar1 ayaqiistii voziyyotdo, xirda
heyvanlari iso amoliyyat masasinda yani iisto tasbit edirlor.

Omoaliyyatin texnikasi. Inyeksiya ndqtesi, iiroyin sol torofda
maskunlagsmasina gora, qabirgaarst nahiyyado asagidaki kimi
miioyyan edilir: garamalda - sagda 6-c1, solda 7-ci; atlarda - sagda
6-c1, solda 7 va ya 8-ci; itlords vo pisiklords iso sagda 7-ci, solda
8-ci qabirgaarasi nahiyyslords.

Troakart vo ya iynoni sag oldo tutub, sohadot barmag: ilo iyno-
nin hans1 dorinliys qodor yeridilmasini tonzimayirlor. Iri heyvan-
larda iyneni 4-6 sm, xirda heyvanlarda iss 2-3 sm dorinliys yeri-
dirlor. Bu zaman sol allo dorini bir qodor konara ¢okib, cold bir
harokatls, dos boslugunu xarici dos venasindan yuxarida desirlor.
Inyeksiya zaman1 gabirganin iroli konarina istinad etmok lazimdur.
Oks halda sinir-ozalo dostosini zodolomok olar. Plevra boslugunu
mayedon va ya fibrin kiitlosindon tomizlodikdon sonra troakar vo
ya iynoni azad edirlor. Bu zaman desilmis yerin {izori, avval yana
¢okilmis dori 1ilo Ortiiliir. Punksiya yerini iso yodoformlu
kollodiumla &rtiirlor.
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Qabirganin rezeksiyasi (resectio costae).

Gostarislar. Qabirgalarin nekrozu, kariesi, irinli periostit vo os-
teomieliti, yenitoromalori va s. xastaliklori zamani gabirganin po-
zulmus hissasini kasib atirlar. Bozon dos va garin bosluguna amo-
liyyat yolu agmaq ii¢iin saglam gabirgani da kosib atmaq lazim
golir. Masalon, bozi hallarda, qaramalda moads Onliiklorine corrahi
yol agmaq {igiin gqabirganin birini vo ya ikisini kosmok lazim golir.

Alotlor. Adi corrahi alotlorlo yanasi, bu omsoliyyati aparmaq
liclin, garmaqli vo diiz qabirga raspatorlari, gabirga qaycist vo ya
moftilli misar da olmalidir.

Tasbit gaydas:. Iri heyvanlar1 ayaqiistii voziyyotdo dozgahda,
xirda heyvanlart iso omoliyyat masasi lizorinds yami {isto tosbit
edirlor.

Keyitma tisullar:. Osas U¢ siniri blokadaya alirlar: birini kasile-
cok qgabirgadan ondo, ikisini iso ondan vo ondan arxadakindan
sonra blokada edirlor. Bundan basqa ventral dos sinirindo do
blokada aparirlar.

Imoaliyyatin texnikasi. Corrahi omoliyyatin mogsadino uygun
olaraq, bir yaxud bir ne¢a qabirga kasilo bilor. Qabirganin rezek-
siyasi zamani stimik ustlilyliniin saxlanmasinin stiin cohatlarini
nozors alaraq, oksor hallarda kasilocok qabirgadan stimiikiistliiyii
ayrilir. Stimiikiistlityiinii heg ciir saxlamaq miimkiin olmadiqda iso
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onu qabirga ilo birlikds kosib atirlar. Omoliyyatdan ovval
kosilocok gabirganin voziyyotini diizgiin miioyyon edorok, dorini
bas vo gohadot barmaqlarla tosbit edirlor. Qabirganin uzununa oxu-
na uygun olaraq, uzununa kosis aparilir. Kosisin uzunlugu gabir-
ganin rezeksiya olunacaq sobosino goro toyin edilmolidir. Iti
skalpello dori, dorialt1 azalo, sothi fassiya, sar1 qarin fassiyasi vo
ozalalor tabago-tabagqe kasilir vo qabir§anin istii acilir. Sonra
stimiiktistliiyii do homin istigamotdo kosilir vo kosisin har iKi
ucundan slavs kondslon kasis aparilir. Bundan sonra raspator vasi-
tosilo siimiikiistliiyilinii gabirgadan ayirmaq lazimdir. Stimiikiistlii-
ylinii qabirganin ovval lateral sothindon, sonra onun konarlarindan
vo nohayot medial sothindon ayirirlar. Stimiik-iistliyiinii ayirmaq
boylik moharat tolob edir. Bu sortloro riayot edilmodikdo gqabirga-
aras1 sinir-damar dostosi, plevra vo yaxud periton zodslonas bilar.

Bunlar1 nazars alaraq, qabirganin lateral vo medial sothlorindon
stimiikiistliiylinii diiz raspatorla, qabirga konarlarindan iso oyri
raspatorla ayirmaq lazimdir. Siimiikiistliiylinli gabirgadan ayirdig-
dan sonra, gabirga qaygisi vo ya moftilli misarla ovvolco onun
yuxari hissosini kosirlor. Kosilon gabirga ucu bir godor yuxari
qaldirilaraq, qabirga asag torofdon do kondolon suratds kasilir.

Qabirganin kariesi zamani, adoton stimiikistliiyiiniin iltihabi
noticasindo miirokkoblosma bas verir. Bu zaman pozulmus stimiik-
istliilyli gabirgaya mohkom yapisdigindan onu ayirmaq miimkiin
olmur. Bels hallarda onu gabirga ils birlikds kosib atmaq lazimdir.
Omoliyyatdan sonra yaraya tonzif fitil qoyub, onu nisbi tikislo
ortiirlor. Tikisin birinci martobasini sar1 qarin fassiyasi vo azaloloro
qoyulan diiyiinlii tikis toskil edir. Ikinci mortobo iso doriyo
qoyulan tikigdir. Stimiikiistliiyiine tikis qoymaq lazim deyil. ©gor
omoliyyat yarast aseptikidirso, onda onu tikib iizorini sarg ilo
ortmok miimkiindiir.
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Sakil 50. Qabirganin rezeksiyasinin marhalslari:
a-stimiik tstlilyiiniin kosilmasi; b-siimtiik istliiytiniin
rasparatorla ayrilmasi; c-qabirganin kosilmosi.

Qarin aortastmin desilmasi - punksiyasi.

Gostarislor. Yelinin, balaligin vo digor garin vo ¢anaq boslugu
organlarinin xastaliklorinda, zodo nahiyyosina birbasa ganla tosir
gostormak ii¢lin, bozon dorman preparatlarini (novokain, antibio-
tiklor, sulfanil-amid preparatlar1 vo s.) birbasa qarin aortasina
yeridirlor.

Alotlor. Infiltrasyon yerli keyitmodo istifado edilon sprislor vo
iynalordon, homginin infuziyada da totbiq edilon lovazimatlardan
istifado olunur.

Qabirgaarast punksiyanmin texnikasi. Heyvani ayaq {istiindo
mohkom tasbit edirlor: iri heyvanlar1 dozgahda, xirda heyvanlar
1s9 amoliyyat masas1 iizorinda. Yaxsi olar ki, neyroleptiklordon
istifado edilsin. Punksiya noqtesini axirinci qabirgadan 6ndo,
galca-qabirga ozolosinin yuxar1 konturu soviyyosindo miioyyaonlos-
dirirlor.

Ovvalco adi iyno ilo punksiya yerindo infiltrasyon keyitmo
aparirlar ki, omoliyyati agrisiz icra etmok miimkiin olsun. Sonra
punksiya iynosini axirinci gabirganin gerisindon, horizontal
miistoviyo nozoron 35° bucaq altinda dorino yeridilir. Bu zaman
iynoni fogoro slimiiyiino catanadok yeritmok lazimdir. Sonra
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iynoni bir gadar - 1-2 sm geriys ¢okib, fogoradon aralayib, yenidon
45° bucaq altinda 1.5-2.5 sm dorinliyo yeridirlor. Iynonin
istigamatini qeyd edilon kimi doyismazdon ovval, homin yeras 5-10
ml anestetik yeridirlor ki, aortanin punksiyasi agrisiz olsun.
Iynonin ucu aortanin divarma sdykondikde, onun pulsasiyasini
hiss etmok olur. Bundan sonra iynoni daha 0.7-1.0 sm dorinliys
inyeksiya edib, aortanin divarini desirlor. Aortanin divarmi deson
zaman corrah olindo miioyyon maneoni kegmosini hiss edir. Bu
zaman iynonin arxasindan pulsasiyalarla al qirmizi rongds arterial
gan ¢ixir. Bundan sonra iynonin arxasini infuziya lovazimatina
birlegdirib, yavas-yavas derman preparatlarini yeridirlor. Darman
maddolorini yeridib, qurtardigdan sonra, iynoni iki morhoalodo
cixarirlar ki, paraaortal hematoma omolo golmosin. ©Ovvalco
iynanin arxasindan gan axintisi kosilonadok, onu geri ¢okib, sonra
10-15 saniyo gozloyirlor. Yalniz bundan sonra iynoni tamamilo
azad edib, punksiya yerini yod mohlulu ils isloyirlor.

Sokil 51. Qarin aortasinin punksiya sxemi:
a-iynonin fogora cisminoadok yeridilmosi; b-aortanin desilmosi.
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MOSGOLO 11. QARIN NAHiYYOSINDO APARILAN
OMOLIYYATLAR.

Moadads vo mados onliiklarinda aparilan carrahi amaliyyatlar.

Isganbanin desilmasi — rumenocentesis.

Gostarislar. Bu omoliyyati qaramalda koskin timpaniya zamani
icra edirlor. Ciinki bu zaman heyvanda bogulma olamotlori vo
Oliim tohliikesi yaranir. Bozon hadiso yerindo, eyni zamanda, ¢ox
sayda heyvanda bu todbiri dorhal aparmaq lazim golir (masalon
yoncadan zoharlonmado).

Omoaliyyatin texnikasi. Isgonboni desmak {igiin xiisusi alotdon,
troakardan istifado edirlor. Heyvanin olgiilorindon asili olaraq
miixtolif diametrli troakarlardan istifado etmok olar. Troakar
olmadiqda iri diametrli uzun iynoalor ds isladils bilor.

Punksiya yeri acliq ¢uxurunun morkozidir. Ancaq heyvan kop
voziyyatinds olduqda acliq guxurunu tapmaq miimkiin olmur. Ona
goro do troakar1 xarici qalga qabarmi axirinci qabirga ilo
birlosdiron {ifigi xoattin ortasinda sancirlar. Bu nahiyyoni qirxib
tomizladikdon sonra, yod mahlulu siirtiirlar.

Sokil 52. Isgonbanin desilmasi: a-troakar; b-desmo noqtasi.
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Troakar isgonbaya batirilan zaman, istiqamoti sag dirsok torafo
olmagla, tokanla vurulmalidir. Heyvanin gonii ¢ox qalin olarsa,
onu avvalco bir godor bicaqla kosib, sonra troakari yeridirlor.
Troakar1 2/3 hissosino kimi yeritdikdon sonra, gilizin i¢orisindoki
stileti (siinboni) ¢ixarib, gilizin xarici desiyini barmaqla saxlayib,
isgonbadon gazi todricon buraxirlar. ©gor qazi ¢ixaran zaman
gilizin i¢aorisi mohtaviyyatla tutulursa, onu ucu dilyiinlii zond va ya
stiletlo tomizlomok lazimdir. Qazin isgonbadon ¢ixmasi dayandiqg-
dan sonra, isgonbaya troakarin gilizindon, garamala 300-500 ml,
goyunlara iso 50-100 ml qicqirma oleyhi preparatlar yeridirlor.
Troakar1 isgonbadon ¢ixardiqdan sonra, onun yerini yodla islayib,
iizorins kolloid ¢okirlar.

Isganbanin acilmast — rumenotomia.

Gostoriglor. Travmatiki retikulitlor, retikuloperitonitlor, moado
onliiklorinin yemlorlo dolub tixanmasi vo onlarin atoniyasi, miix-
tolif mongoli yemlarlo zoharlonmalor zamani rumenotomiyanin
aparilmasit mogsadouygundur. Bu omoliyyat1 bogaz heyvanlarda
da aparmaq olar. Onu da geyd etmok lazimdir ki, bu omoliyyat,
Kesar omoliyyat1 ilo birlikdo garamalda on ¢ox aparilan
omoaliyyatdir.

Tasbit qaydasi. Heyvani dozgahda ayaqiistii voziyyotdo tosbit
edirlor. Bozon dozgah olmadigda, heyvani divara sixib, yan
torafina pillokon sdykomoklo do tosbit edirlor.

Keyitmoa tisullari. Yerli infiltrasyon keyitmo vo ya kegirici
keyitma (paravertebral vo ya paralyumbal) totbiq edilir. Yaxs1 olar
ki, peritonitin profilaktikast vo daxili orqanlarin keyidilmasi
mogsadilo, V.V.Mosin tisulu ilo igcalat sinirlorinin vo sorhoad
simpatik kdtiiklorinin plevraiistii novokain blokadasi da aparilsin.
Sonuncu iisulu yerli keyitmoadon dorhal sonra icra etmak olar.

Omoaliyyatin texnikasi. Omoaliyyata baslamazdan avval onu icra
edon soxs, amin olmalidir ki, onun oli acliq ¢uxurundan torcugun
dibina godar ¢atir. Bunun {igiin o sag olini heyvanin sol torafindo
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elo tutmalidir ki, onun ¢iyini acliq ¢uxurunun morkozinds dursun,
barmaglari iso kiiroyin arxasina toxuna bilsin.

Omoaliyyatin on genis yayilmis giris yolu, acliq ¢uxurunun
morkozindo, parakostal kosis hesab edilir. Deorini axirinci
qabirgaya paralel olaraq, ondan ii¢ barmaq gerido vo fogorslorin
kondolon yan ¢ixintilarindan bir qaris asagida kasirlor. Kosisin
uzunlugu 18-20 sm-dir. Qarin divarim1 agdigdan sonra iggonboni
bir qodor yuxariya qaldirib tosbit etmok lazimdir. Isgonbenin
omoliyyat yarasindan tocrid edilmosi on vacib maosalolordon
biridir. Cilinki omoliyyat zamani iggonbo mohtoviyyatinin qarin
bosluguna diismosi golocokdo peritonitin yaranmasina vo heyvanin
Olimiino sobob ola bilir. Biitiin bunlar1 nozoro alaraq
rumenotomiya zamani isgonba divarinin tosbit vo omoaliyyat
yarasindan, homg¢inin qarin boslugundan tocrid edilmosi tigiin
miixtalif isullar, qurgular vo avadanliglar toklif olunmusdur.
Bunlardan Tarasov, Tilman, Kleker, Veynqart, Gertsen vo
Petrakov tisullarini (sokil 30, 31, 32, 33) gostormok olar. Tarasov
isulundan basqa digor Uisullarin hamisinda xiisusi hazirlanmis
isgonbao tasbitedicilorindon istifado edilir. Aydindir ki, bu qurgulari
oldo etmok o godor do asan is deyil. Hom do tosorriifat soraitindo
omoliyyat apardigda bu avadanliglarin dasinmasi vo amoliyyata
hazirlanmas1 miioyyon vaxt vo vasait tolob edir. Omoliyyat zamani
bu qurgulari heyvanin bodonino baglayib, tosbit edirlor.
Laparatomiyadan sonra iss iggonbs divarini ag¢ib, onun kosilmis
divarlarim1 ~ ¢evirorok, qeyd edilon qurgularin iizerindoki
garmaglara kegirirlor. Bununla da isgonbonin divarini hom
omoliyyat yarasindan, hom do qarin boslugundan tocrid edirlor.
Bizim fikrimizco bu tsullarin igarisindo on genis totbiq ediloni
Tarasov tsuludur. Azorbaycan Dovlot Agqrar Universitetinin
corrahiyyo sobosinds do biz, bu iisulla rumenotomiya apaririq.
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Sokil 53. Isgonbonin agilmast:
a-tosbitedici qarmagqlar; b-garmagin rezin 16vhayls kegirilmasi;
C-isgonbonin xiisusi qarmaglarla rezin 16vhoylos tosbit edilmasi.

Sokil 54. Olin torcuga Sokil 55. Isgonbo divarmin
yeridilmasi tikilmasi.

93



Sokil 56. Rumenotomiya zamani isgonbonin miixtalif tisullarla
tosbit edilmasi.
a-Tarasova gora; b-Tilmana goro; c-Klekera gora; d-Veyngarta
goro; e-Gertseno goro; f-Petrakova gora.
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Tarasov tisulu. Laparatomiyadan sonra iggonbanin qiris halinda
omoliyyat yarasina ¢ixarilmis divart bir nego tikislo doriyo tikilir.
Bu zaman isgonbonin selikli qisasina toxunmurlar. Yoni tikisi
goyduqgda isgonbonin, yalniz seroz-ozolo qati gotiiriliir. Bundan
sonra iggonbonin divarini iti uclu gaye¢1 vo ya skalpells kosib, yara
konarlarini gevirorok, onun divarinmi tokrar doriys (4-6 ilgoklo) ti-
Kirlor. Qeyd etmok lazimdir ki, yuxarida gostarilon qaydada tikis-
lor qoyulduqda yem kiitlesi yaraya diismiir. Isgonbenin ¢evrilon
hissasino ikinci martaba tikis vo doriyo fasiloli tikis qoyulmazdan
qabaq, onlarin arasina antiseptik mohlul (etakridin-laktat) hopdu-
rulmus dord qat tonzif vo ya bez qoyulur. Ogor omoliyyat moado
onliiklorinin atoniyasi vo onlarin haddon artiq dolmasini aradan
qaldirmaq moqsadile aparilirsa, onda isganbs mohtoviyyatinin 2/3
hissasi allo vo ya Esmarx fincan ilo azad edilir. Omoliyyat hey-
vanda olan travmatiki retikulo-peritoniti miialico etmoak {i¢iin apa-
rildig1 halda iso, osas mogsad torcuqda olan yad cismlori ol ilo
xarico ¢ixartmaqdir. Isganbo méhtoviyyatiin maye hissesini bo-
saltmag lazim goldikds iso uzunlugu 1.5m, diametri iso 5 sm olan
rezin borudan istifado edirlor. Borunu isgonbanin dib hissasina
yeridib, o biri ucunu xarics ¢ixarib, miimkiin qodar asagr mévqedo
saxlayirlar. Isgonboni yem kiitlolorindon azad etdikdon sonra ali
torcuga yeridib, onun igarisini miiayino edirlor. Burada olan biitiin
yad cismloari ¢ixarib tullayirlar.

Torcugun selikli gisasinda absseslor olduqda, onlar1 torcugun
icarisindon skalpello desib, yerini iso Esmarx fincanina doldurul-
mus antiseptik mohlullarla yuyurlar. Homginin, moslohot goriirlor
ki, torcugun icorisindon kitabganin kecidi do miiayino edilsin. Bu-
nun ti¢lin torcugun igarisindon iki barmagqla- kitab¢anin giracoyino
daxil olub, onun igarisindoki moéhtoviyyati bir godor ollo yumsal-
dirlar. Sonra rezin borucugun ucunu kitabcanin giracoyina yonol-
dib, ora 1 litr 1%-1i ixtiol mohlulu va ya naftalan neftindon hazir-
lanmis emulsiya yeridirlor. Sonda torcugun igorisino do homin
mohlullardan yeritmok lazimdir.
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Omoliyyat basa g¢atdigda isgonbonin divarina ikiqat tikislor
goyulur. Ancaq bu todbiri aparmazdan ovval iggonba divarinin
cevrilmis hissasina qoyulan tikislori azad edib, steril tamponlarla
isgonbo yarasimi digqgotlo tomizlayirlor. Tikisin birinci qatin1 basa
catdirib, ikincini Lamber tisulu ila tikirlor. Birinci tikisi qoydug-
dan sonra onun iizerind penisillin tozu sopirlor. Isgonba divarmi
geyd edilon gaydada tikib qurtardigdan sonra, onun dariys tikilmis
hissolorini do sokmok lazimdir. Bundan sonra iso yumsaq garin
divarinin tobagolerini tikirlar.

Qarin divar1 yarasini da ikiqat tikislorlo baglayirlar. Birinci tikis
fasilosiz olmaqla, peritona va biitiin tobagolors (garinin daxili ¢op
ozolosi do daxil olmagqla) qoyulur. Ikinci qat tikis iso fasiloli
diilyiimvari olmagqla, doriyo vo asagi qatlara (qarmnin xarici ¢op
ozolosi do daxil olmagla) qoyulur. Omoliyyat yarasini tikmozdon
ovval oraya miirokkab torkibli antiseptik tozlar totbiq edirlor.

Bacariqli corrahlar bu omoliyyat1 40-50 doqiqoys aparirlar. Ona
goro do omoliyyat zamani1 vo ondan sonra heyvanlar 6zlorini ¢ox
yaxst hiss edirlor. Bogaz heyvanlarda da bu omoliyyati aparmaq
cox mogsadouygundur. Ciinki, bogazliq dovriindo qarindaxili
tozyiq yiikksok oldugundan, torcuqdaki yad cismlorin otraf
toxumalara sirayot etmok (masoalon {iroyo) sansi ¢ox yiiksok olur.

Omoaliyyatdan sonraki qullug gaydalari. Rumenotomiya edil-
mis heyvanlara elo do bir xiisusi qulluq lazim olmur. Sadaco
omoliyyatdan sonraki bir ne¢o giin miiddotindo heyvana suyu vo
otu az-az verirlor. Birinci dord giin miiddstindo omoliyyat olunmus
heyvana yalniz ot verirlor, sonraki giinlordo iso todricon tam
rasiona kecirlor. Omoliyyatdan sonra c¢irkloyon tikislori dorhal,
imumi yaranin tikiglorini iso 10-14 gilindon sonra azad edirlor.
Lazim goldikds antibiotikoterapiya toyin edilir.

Qaramalda sirdanin agilmast - abomasotomia bovis.

Gostarislor. Pilorusun kegmomozliyi zamani sirdan mohtoviy-
yatini bosaltmaq mogsadilo, sirdanin timpaniyast vo 0z oxu
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otrafinda burulmasi hallarinda bu amaliyyat totbiq edilir. Sirdanin
saga burulmasinda, o sag acliq ¢uxurunadok yerini doyisir.

Keyitma disullari. Infiltrasyon vo kegirici (paravertebral,
paralyumbal) keyitmolor, homginin Mosin {isulu ilo plevratistii
novokain blokadasi totbiq edilo biler.

Imoaliyyatin texnikast (Esperseno goro). Heyvani rumenoto-
miyada oldugu kimi tosbit edirlor. ©moliyyatin aparilma yeri sag
aclig cuxurudur. Burada corrahi qaydada omoliyyat sahosi
hazirlayirlar.

Sonuncu qabirgadan ii¢ barmaq arxada vo kondolon fogora
cixintilarindan bir ol boyu asagida parakostal kosislo, qarmn
divarinin biitlin tobagolorini acirlar. Kosisin uzunlugu 20-25 sm-
dir. Sirdanin timpaniyasinda onun divart garin pordssino ¢ox six
vo yaxin oldugundan, garin divarini (peritonu) maksimal doracodo
ehtiyatla agmaq lazimdir. ©ks halda sirdanin divart zadslonar vo
onun mohtoviyyati qarin bosluguna tokiilor.

Ogor sirdanin divar1 piyliklo Ortiiliibsa, onu kraniala dogru
yonaltmok lazimdir. Bunu etmok miimkiin olmadigda, omaliyyat
yarasini bir qodor asagi genislondirib, sirdanin piylikdon azad
hissasini tapib, yalniz bundan sonra onun divarinda lazimi todbiri
aparirlar. Yara konarlarini genislondirib, sirdanin divarina iki kisa
tikisi qoyurlar. Birinci tikisin diametri 5-7 sm olmalidir. Bu zaman
sirdanin selikli qgisasina iyno sancilmamalidir. Tikislori qoyub,
diiytin vururlar. Ancaq bu zaman diiylimlori ¢okib sixmurlar.
Homginin, saplarin sorbost uclarint da kosmirlor, ¢iinki komokgi
sapin uclarindan tutaraq, sirdam1 omoliyyat yarasinda saxlayir.
Qoyulmus tikisin igorisindo, zondun vo ya istifado edilocok
borucugun diametrino uygun olan, alavo bir kiso tikisi do qoyurlar.
Bu tikisin sorbost uclar1 baglanmir. Sonra qoyulmus ikinci tikisin
morkozindo iti uclu skalpello xirda bir desik agirlar. Bu desikdon
zondu vo ya borucugu 30-40 sm dorinliys, sirdanin igorising
yeridib, ikinci tikigin saplarmi ¢okib baglayirlar. Birinci tikisin
saplarinin sorbast uclarina iso diiyiin vurmurlar, onlarla yalniz
sirdanin divarini tosbit edirlor. Sirdanin zond yeridilon hissosinin
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asagisina, hor ehtimala qarsi, steril desmal qoyurlar ki,
mohtoviyyat qarin bosluguna diismosin.

Belalikloa, sirdanin igarisindoki mohtoviyyati zondla bosaldirlar.
Adoton sirdanin dib hissesindo qum toplanir. Bu zaman
mohtoviyyat1 azad etdikdon sonra, zonddan sirdanin igorisino bir
neco dofs iliq su doldurub bosaldirlar ki, qum donalori tomizlonsin.
Lazimi todbirlor basa catdirildigdan sonra, zondu sirdanin
icarisindon ¢ixarib, onun divaria qoyulmus, ikinci kisovari tikisi
cokib baglayirlar. Bundan sonra homin tikisin {lizorindon bir
diiytimvari Lamber tikisi qoyurlar. Birinci kisovari tikisi iso sokiib
atirlar. Bundan sonra ollo qarin bosluguna daxil olub, sirdan1 6z
ovvalki vaziyyestine qaytarirlar.

Qarin divar1 yarasina rumenotomiyada oldugu kimi ikiqat
tikislor qoyurlar.

Itlards> madanin acilmast - gastrotomia.

Anatomo-topografik malumatlar. itlordo madenin ¢ox hissosi
sag qabirgaalti vo xoncorvari qigirdaq nahiyyolorindo yerlosir.
Onun 06n hissasi gqara ciyors, arxa hissosi iso 12-ci qabirgaya catir.
Modonin ventral sothi, yoni boylik oyrilik qarm divarinin asagi
divarina torof yonaslmisdir. Mado dolu oldugda onun ventral
hissasi qarin divarinin asagi hissasino séykonir. Kig¢ik oyrilik isa
kicik piyliklo birlikdo qara ciyors toxunur. Bdoyiik oyrilikden
kaudal istigamotdo yonoalon piylik garin boslugu organlarin1 garin
divarindan ayirir.

Gostarislor. Moadado vo ya yem borusunun qurtaracaginda yad
cismlor oldugda bu amoliyyatin aparilmasi labiiddiir.

Keyitma tisulu. Narkoz vo ya yerli keyitmo iisullarindan istifado
edirlor. Yerli keyitmo apardiqda, ovvolcodon sakitlosdirici
preparatlar verilir. Yaxst olar ki, Mosin tsulu ilo plevraistii
novokain blokadas1 da totbiq edilsin.

Omaliyyatin texnikasi. Heyvani omoliyyat masast tiizorindo
arxasi Usto tosbit edirlor. Qarm boslugunu 10 sm uzunlugunda
kobokonii nahiyyodo vo ya ag xott boyunca acirlar. Bozon do
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laparotomiyani qarinin diiz azolasini yan ke¢moklo, paramedian
kosiglo aparirlar. Qarin boslugunu agdigdan sonra, oli garin
bosluguna yeridib, modoni amoliyyat yarasi soviyyasine ¢ixarirlar.
Bu zaman modonin divarmi yabangi cism olan yerdon tutub-
qaldirirlar. Ona gora do madenin divarindaki kasisi,onun i¢orisinda
olan yad cismin Olgiilorino miivafiq olaraq yerino yetirirlor. Ogor
madonin xarici divarindan yad cismi allomok miimkiin olmursa,
onda steril dosmallarla madoni tocrid edib, onu maksimal deracada
omoliyyat yarasindan ¢ixarmaga calisirlar. Kasisi iso bdyik vo
kicik oyriliklorin arasinda, damarlar az olan hissodo vo modonin
yan divarinda aparirlar. Mado divarinda avvalco skalpello seroz -
ozalo gatini, sonra iso qaygi ilo yaraya dogru qabaran selikli qisan
kasirlor. Bu zaman ¢ox ehtiyatla davranmaq lazimdir ki, moado
mohtoviyyati gqarin bosluguna vo omoliyyat yarasina tokiilmosin.
Adston mods divarmi yaran zaman onu, miimkiin qader qarin
boslugundan konara ¢ixarib, altina qab tuturlar. Bundan basqa hor
torafdon modos divarini steril dosmallarla tacrid edirlor.

Yad cismi madodon kornsangla va ya ollo ¢ixarirlar. Bu zaman
madodon xarica ¢ixan mohtoviyyati steril dosmallarla silib
gotiirtrlor.

Mads yarasina ikigat tikislor qoyurlar: avvalco Smiden, sonra
iso Lamber tisulu ila. Qarin divarim artiq avval geyd edildiyi Kimi,
adi gaydada tikirlor. ©moliyyatdan sonraki giin heyvana gay, sonra
1so sorbalar verirlor. Tikislori adoton 8-10 giindon sonra sokiirlar.

Bagirsaq yarasinin tikilmasi.

Gostoriglor. Bagirsaq divarinin  tok  vo  ya  ¢oxsayl
yaralanmalari.

Tasbit va keyitma tisulu ovvalki omoliyyatda oldugu kimidir.

Omoliyyatin texnikasi. Yaralanmanin sayindan vo boyiikliyiin-
don asili olaraq, omoliyyat miixtolif variantlarla aparilir. Omoliy-
yat yarasma c¢ixarilmis bagirsaq ilgoyini steril dosmallarla garin
boslugundan tocrid edib, onun yaralanmis hissasine tikislor qoyur-
lar. Bagirsaq ilgoyindoki yara kigik oldugda onun divarina seroz-
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ozolo tikisi qoyulur. Bu zaman bagirsaq divarinin agilmis hissosini
daxiloa dogru ¢evirmoayas g¢alisirlar ki, tamlig1 pozulmus hissalor bir-
birina seroz tabaqgo ilo tomas etsinlor. Uzununa va iri yaralanmalari
iso ikigat Lamber vo ya Smiden tikislori ilo baglayirlar. Bu zaman
bagirsagin monfozinin daralmamasi {gtin tikislori bagirsaq
ilgoyinoa nozoran kondolon sokilds qoyurlar.

Bagirsaq ilgoyindo coxcayli nekroz ocaqlart va ciddi zadoalon-
molor (yaralanmalar) oldugda iso bagirsagin rezeksiyasi vo bagir-
saq anastomozlarinin icra edilmosi kimi omoliyyatlar aparilir
(asagiya bax).

Sokil 57. Bagirsaq yarasinin tikilmasi.

Bagrsagin rezeksiyast — resectio intestini.

Gostorislor. Bu omoliyyati asagidaki hallarda icra edirlor: ba-
girsaq divarinin perforasiyasi (desilmosi) vo ya nekrozu; bégirsaq
divarinin sixilmasi noticosindo yarana bilocok nekroz tohliikosi;
invaginasiyalar vo ya bagirsaq divarinin otraf toxumalara (qarin
divarina) yapismasi; sislor vo yad cismlor oldugda. ©Omoliyyati
biitiin ndv ev heyvanlarinda aparirlar.

Alotlor. Burada skalpellordon, gaygilardan, iynalordon, iynatu-
tanlardan, tikis materiallarindan, bagirsaq sixicilarindan, Desan
iynasindon vo arteriya sixicilarindan istifado edirlor.
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Keyitma iisulu. Bagirsagi Uimumi narkoz altinda rezeksiya
edirlor.

Omoaliyyatin texnikasi. Laparotomiyanin aparilacaq yeri zodo
nahiyyosinin harada moskunlagsmasimna uygun olaraq, miioyyon
edilir. Adoston xirda heyvanlarda kosisi paramedian isulla, iri
heyvanlarda iso aclig ¢uxurunda icra edirlor. Ancaq miioyyon
hallarda iri heyvanlarda kosisi digor nahiyyslords do aparirlar.
Bagirsagin rezeksiya qaydasi biitlin ndv heyvanlarda eynidir,
yalniz miioyyon texniki forqlor movecuddur ki, bunlar da heyvanin
noviindon va topoqrafik doyisikliklordon ibarotdir. Rezeksiyani
apardiqda asas sort odur ki, bagirsaq saglam toxumalar hiidudunda
kasilsin vo bagirsaq ilgoyinin ganla tominati pozulmasin.

Laparatomiyadan sonra amoliyyata calb edilmis bagirsaq ilge-
yini steril dosmallarla garin boslugundan vo amoliyyat yarasindan
tacrid edirlor. Sonra kasilib atilacaq hissodon mohtaviyyati sigiy1b
saglam hissoyo oOtiiriirlor, yalniz bundan sonra bagirsagin saglam
hissosino sixicilart (hom yuxart hom do asagi hissoyo) qoyurlar.
Bagirsagin rezeksiya edilocok hissosindoki miisariqo damarlarina
liqaturalar qoymaq vacibdir. Ogar kasilib atilacaq hisse ¢ox uzun-
dursa, onda liqaturani homin bagirsaq hissosini qidalandiran
magistral arteriyaya qoymaq lazimdir. Bundan sonra bagirsagin
zadoli hissasini sixicilarin yaninda gaygi vo ya skalpello kosib
gotiiriirlor. Bu zaman bagirsagin miisariqosini ligaturalardan bir
godor bagirsaq ilgoyino torof kasirlor. Bagirsaq divarini bir qodor
coping kosirlor ki, golocokds orada gan dovrani vo mohtoviyyatin
ke¢mosindo problemlor yaranmasin. Bundan sonra bagirsagin
selikli qisasini antiseptik mohlullar hopdurulmus steril tamponlarla
yaxsica tomizlayirlar.

Bagirsagin monfozinin diametrindon asili olaraq, onun uclarini
iki tisulla birlosdirirlar: uc-uca vo yan-yana.

Bagirsaq uclarimin bir-birina uc-uca tikilmasi. Bu gaydada
bagirsagi o hallarda tikirlor ki, onun monfazinin diametri kifayot
godar boyiik olsun. Ona gora do bu lisulla bagirsagi osason iri hey-
vanlarda tikirlor. Bagirsagin kasilmis uclarini bir-birina yaxinlas-
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dirib, onlarin divarma biitlin tobagolordon kegmok sortilo Smiden
tikisi vururlar. Bagirsaq divarlarini elo tikmok lazimdir ki, onlarin
uclar1 holgo halinda har torafdon bir-birino tam yapissin. Bundan
sonra qoyulmus tikisin iizorindon ikinci qat tikis Lamber tisulu ilo
qoyulur. Sonda iso miisarigoni tikirlor.

Saokil 58. Bagirsagin rezeksiyasi vo onun agiz-agiza tikilmasi.
Bagirsaq uclarimin yan-yana tikilmasi. Bu iisulla monfozi dar

olan bagirsaqlar1 tikirlor. ©moliyyat yarasma ¢ixarilmig vo steril
dosmallarla tocrid edilmis bagirsaq uclarina arteriya sixicilari
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goyurlar. Bundan sonra bagirsagin kosilmis uclarmi bir-birina
tikmok {i¢lin hazirlamaq lazimdir. Bunu belo edirlor. Ovvalca
bagirsagin hor bir kosilmis ucuna ikiqat kiso tikisi qoyub onlarin
uclarmi baglayirlar. Bu zaman tikisi qoyub, ilgoys diiylin vuran
zaman bagirsagin selikli qisasini onun monfozins (isorisine) dogru
batirmaq lazimdir. Bundan sonra bagirsagin kosilmis uclarini
¢okib, bir-birinin lizarine elo qoyurlar ki, bagirsaq ilgayi 6z oxu
otrafinda firlanmasin. Sonra onlarin divarlarini seroz-ozolo tikisi
ilo bir-birino tikirlor. Bundan sonra iso bagirsagin bir-birino
tikilmis hissalorinds, har ikisinds, uzununa elo kosislor aparirlar ki,
onlarin uzunlugu vo istigamati eyni olsun. Yoni bagirsagin
kosilmis hissosinin yan torofindon yeni kecid agirlar. Bu qaydada
kecidi agdigdan sonra, onun divarlarin1 biitiin tobogolordon
keecmok sortilo fasilasiz tikislorlo baglayirlar. Sonda bagirsagin
yenidon birlosdirilon hissosino fasilosiz Lamber tikisi salaraq onun
divarlarinin, seroz-ozolo qatinin, dairovi olaraq, bir-birino tam
birlasdirilmasini tomin edirlor.
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Sokil 59. Bagirsagin Zanda kalbatini ilo sixilmasi (Ditso gora).
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Sakil 60. Bagirsagin rezeksiyasi vo onun yan-yana tikilmasi.
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Qarin herniyalarinin carrahi miialicasi - herniotomia.

Qarmn divarinin  xarici herniyalarmin asagidaki olamaotlori
vardir: herniya qapist (hoalgosi) -bu daxili orqanlarin ¢ixdigi
dolikdir; herniya kisosi - parietal qarmn poardesinin gabarmis
hissasidir; herniya kiitlosi - bagirsaq ilgoyindan, piylikden, sidik
kisosindon vo s. ibarot olur. Bozi miiolliflor iki herniya kisosini
ayird edirlor: xarici, genislonmis doridon vo daxili, gorilmis
parietal qarin pordesindon ibarot olan kisolor. Daxili orqanlar,
ozolo va aponevroz tobogolorin cirilmasi naticosindo dori altina
toplandiqda, buna daxili organlarin dorialt1 diismasi deyirlor.

Maskunlagma yerino gora qarinin Xarici herniyalarini asagidaki
gruplara béliirlor: kobok herniyalari, yan garin divari herniyalari,
qasig-xaya (intravaginal) herniyalari, pacaarasi herniyalar vo s.
Biitiin bu qgeyd edilon herniya novlori do 6z ndvbalorinds iki
boylik qrupa boliiniirlor: 1)borpa edilon (h.ilbera) vo borpa
olunmayan (h.irreponibilis). Borpa edilon herniyalarda herniya
kiitlosini ¢ox asanligla qarin bosluguna qaytarmaq olur. Borpa
edilmoyon herniyalarda iso herniya kiitlosi herniya kisosino
yapisdigindan onu igariys, qarin bosluguna dogru yonoltmok
miimkiin olmur.

Borpa edilmoyan herniyalar igorisindo on tohliikolisi, ozilmis
(six1lmis) herniyalardir. Bu herniyalarda herniya kiitlosi (mosalon
bagirsaq ilgoyi) herniya holgesindo sixilir. Belo olduqda
herniyanin kiitlosi, mosolon bagirsaq ilgoyi qanla tam tochiz
edilmir va naticads o nekrozlasir.

Kobak herniyalarinda aparilan amaliyyatlar.

Heyvanin noviindon, herniyanin dlgiilorindon vo herniya
kiitlosinin sixilma doracosindon asili olaraq kobok herniyalar
mixtolif omoliyyatlarla miialico edilir.

Hazirlig moarhalasi. ©moliyyata hazirliq mogsadilo heyvana 12
saatliq acliq pohrizi toyin edilir. Erkoklords piiliik kisasini yuyub
tomizloyirlor. Bagirsaqlari vo sidik kisasini do bosaldirlar.
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Imoliyyatin texnikasi. Kobak herniyalarinda osas ii¢ omoliyyat
iisulu mévcuddur.

1. Herniya qapis1 bdyiik oldugda vo herniya kiitlosi herniya
holgasine bitisdikdo amoliyyat1 asagidaki kimi aparirlar. Herniya
kisosinin zirvesindo, onun otrafinda kondolon bir kosis aparib,
herniya kisosini Myuze sixicisi ilo tutub saxlayirlar. Sonra dorini
herniya girisindon 2-4 sm aralayirlar. Bununla da herniya kiitlosini
daxilo garin bosluguna yonaltmoyo calisirlar. ©Ogor herniya girisi
dar olarsa vo ya toxumalar bir-birino ¢cox mdéhkom birlogorss, onda
geyd edilon gaydada herniya kiitlosini daxilo yonaltmok miimkiin
olmur. Bu zaman ag xott boyunca kosisi bir godor bdoyiidiib,
herniya kiitlosini garin bosluguna yonoldib, iki barmagi qarin
bosluguna yeridorok, onlarin nozaroti altinda herniya holgasine
gorginliyi azaldan tikislor salirlar. Iynonin sancilib ¢ixarilma
yerlori herniya girisinin konarindan 1.5-2 sm aralida olmalidir.

Herniya gapisinin konarlarina tikiglor qoydugdan sonra o pipik
formasini alir. Bu tikislori salmaq ii¢lin ipak, kapron, lavsan vo s.
ipliklordon istifado edirlor. ©moliyyatin sonunda doriya fasilali
ditytimvari tikislor qoyurlar. Tikislori Sia 10 glindon sonra sokmok
olar.

2. Herniya kisosini rezeksiya etmok lazim goldikdo omoliyyati
asagidaki kimi aparirlar. Herniya kisosini ollo tosbit edib, onun
yapigmig konarlarini, 1.5-2 sm mosafods sirkulyar kasislo aralayib,
herniya kiitlosini qarin bosluguna ydnoldirlor. Sonra sohadot
barmagi qarin bosluguna yeridib, onun nozaroti altinda herniya
kisosinin konarlarima gorginliyi azaldan tikiglor salirlar. Bunun
iiclin sintetik ipliklordon (kapron, neylon, lavsan vo s.) istifado
edirlor. Iynonin sancilib ¢ixarilma yerlori iso herniya qapisinin
konarlarindan 2-3 sm aralida olmalidir. Dorini iso yuxaridaki
isulda oldugu kimi tikirlor.

3. Bu iisulda herniyanin giris qapisin1 alloplastik materialla
baglayirlar. Bunun iiglin kapron, lavsan vo ya tibbi velyur
materiallardan istifado edirlor. Adi qaydada omaliyyat aparib,
herniya girisini agdigdan sonra, herniya holgasinin 6l¢iisiine uygun
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formada sintetik materiali kosib hazirlayirlar. Materialin dl¢iisii elo
olmalidir ki, onu herniya holgosinin iizorino qoyduqda, konarlari
2-3 sm, herniya holqgosindon konara ¢ixsin. Bundan sonra sintetik
materiali ayri-ayr1  diiyiimvari tikislorlo herniya hoalgosinin
konarlarina tikirlor. Sonda dariya tikislor vurulur.

Sokil 61. Kobak herniyalarinda Sokil 62. Herniyanin giris
aparilan omoliyyat: qapisina plastmas torun
a-herniya kisosinin saxlanmasi ilo;  qoyulmasi.

b-herniya kisosinin kasilmasi ilo

Yan qarin divarinin herniyalarinda aparilan amaliyyatlar.
Herniyalarin bu novii oksor hallarda qarin divarinin azalolorlo
az tomin olunmus nahiyyalorinds bas verir. Bu nahiyyolor aponev-
rozlar maskunlasan hissalor olub, qalganin orta hissasine aid edilir.
Keyitma gaydasi. Iri heyvanlar1 kegirici paralyumbal vo ya
paravertebral anesteziya altinda omoliyyat etmok olar. Xirda hey-
vanlara iss narkoz verib, yerli infiltrasyon keyitma totbiq edirlor.
Omoaliyyatin texnikasi. Heyvani yani iisto tosbit edirlor. Umu-
miyyatlo, corrahi omoliyyat kobok herniyalarinda oldugu kimi apa-
rilir. Herniyanin giris qapist ¢ox boyiik oldugda, onun divarlarin
iist-listo bir ne¢o qat qoyulmus sintetik ipliklorlo tikib, ¢okib ya-
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xinlagdirirlar. Bundan sonra homin hissonin iizoring, slave olaraq,
sintetik materialdan kosilmis bir yamaq da vururlar. Belo omoliy-
yatdan sonra doriys do gorginliyi azaldan tikislor qoymaq lazimdir.

MOSGOLO 12. CINSiYYOT ORQANLARINDA
APARILAN OMOLIYYATLAR

Ayqurlarin axtalanmasi.

Ayqurlari, adaton aciq tisulla, yoni iimumi yataq pardasinin agil-
masi1 tsulu ilo axtalayirlar. Qasiq kanali genislonmis, periorxitli vo
ya xayalarinda hidrosele olan heyvanlari1 iso qapali iisulla axta-
lamaq lazimdir. Axtalamani a¢iq lisulla hom ayaqiistii voziyyatdo,
hom do heyvani yixib tasbit edorak aparmaq miimkiindiir.

Ayqwrlarin yixilmig vaziyyatda axtalanmasi. Heyvani sol toro-
fino yixib, elo tosbit edirlor ki, sag arxa otrafi boyuna kecirilmis
kondiro tosbit edilsin. Qalan ii¢ otrafi iso bir-birino baglayirlar.
Atin quyrugunu ise bintlo dolayirlar ki, amasliyyat yarasini ¢irklon-
dirmasin.

Keyitma iisulu. Atlarin axtalanmasinda keyitmo {isulunun
diizglin se¢ilmasi ¢ox vacibdir. Narahat atlara imumi narkoz
totbiq edilmolidir. Nisboton sakit atlar1 iso yerli keyitmo totbiq
edorok axtalamaq olar. Yerli keyitmoni do miixtolif iisullarla
aparmagq olur. Onlardan genis totbiq edilonlori asagidakilardir:

l)xaya torbasini allo elo tosbit edirlor ki, onun igorisindo xaya-
larin konturu aydin hiss edilsin. Sonra xayalarin asagi hissosindo
xaya torbasii yod mohlulu ilo isloyib, iynoni birbasa xayanin
parenximasina yeridirlor - intratestikulyar keyitmo. Bu iisulda hor
bir xayanin igarisina 10 ml 4%-li novokain mohlulu yeridirlor;

2) burada iynoni xaya artimlarinin quyruq hissasine yeridib,
anestetiki do elo bu nahiyyadon inyeksiya edirlar;

3) novokain mohlulunu xaya artimlarinin basciq hissosine
yeridirlor;
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4) xaya torbasinin boyuncugunu ollo yaxst tosbit edorok,
buradan iynoni toxum ciyasino yeridorok, anestetiki inyeksiya
edirlor.

Sokil 63. Xayalarin keyidilmasinin iisulu:
a-intratestikulyar; b-toxum ciyasina yeritma.

Bu gaydalardan biri ilo keyitmo apardiqda 5-6 doqiqodon sonra
anesteziyanin tosirini miisahido etmok olur. ©gor ovvalcodon
ayqra xloralhidrat totbiq edilibso, onda kosis xotti boyu
infiltrasyon keyitma aparilmir. ©ks halda, yani xloralhidrat tatbiq
edilmadikdo, xaya torbasina dorialti olaraq, kosis xotti boyunca
0.5%-1i novokain mohlulu inyeksiya edirlor.

A¢ig disulla axtalamada amoaliyyatin texnikasi. Omoliyyati
miixtolif axtalama kolbatinlorinin vo ya emaskulyatorlarin totbiqi
ilo, eyni planla icra edirlor. Bu alatlori totbiq etmokds, magsed
ondan ibarotdir ki, axtalama zamani toxum ciyasi yaxsi azilsin vo
hamin yerds etibarli tromb amals galsin, belsliklo do qganaxma bas
vermasin.

109



AT wWN

Sokil 64. Axtalamada istifado edilon alatlor:
1-Zanda kolbatini; 2-Amosov kalbatini; 3-emaskulyator; 4-taxta ¢iliklor;
5-¢iliklorin sixicist; 6-Burdisso kalbatini; 7-Telyatnikov kalbatini; 8-Xanin
Tinibekov kalbatini.

Xayalarin tasbit edilmasi. Omoliyyat1 aparan $oxs heyvanin
sagri nahiyyosindon arxada duraraq, sol ollo xayalar1 elo tosbit
etmolidir ki, xaya torbasinin dori qirislar1 diizolsin vo onun orta
xotti (tikisi) ton ortada olsun. Xayalar ¢ox iri olduqda iso onlari
ayri-ayr1 tutub tosbit edirlor. Xaya torbasinda xayalar1 etibarl
tosbit etmok tiglin, oksor hallarda rezin jqutdan istifado edirlor.
Xayalar1 bir qodor asag torofo ¢okib, xaya torbasinin
boyuncugunu rezin jqutla sixib baglayirlar. Belo oldugda xayalarin
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omoliyyat zamani xaya torbasinin i¢orisindo horokoti mohdudlasir,
omoliyyati aparmaq xeyli asan olur. Rezin jqutu iso axtalama
zamant kolbatinlori konar etdikdon sonra ¢ixarirlar.

Xaya torbasimin  kasilmasi, itimumi yataq pordasinin va
xayalarn tizarinin agtlmasi. Bir qayda olaraq, xaya torbasini, hor
bir xayanin tizorindo vo onlarin on qgabariq hissasinds, xaya
torbasinin orta xotting paralel olaraq aparirlar. Bu zaman hor iki
xayanin iizorindo kosisi eyni vaxtda icra edirlor. Skalpello avvalca
xaya torbasinin dorisini, sonra iso elastik ozolo gatini, fassiyani vo
iimumi yataq pordosini kosirlor. Bu zaman tosadiifon, xayalarin
Oziiniin do bir godor kosilmosi boylik qgobahot hesab edilmir.
Umumi yataq pardosinin kosilmis hissosinin dlciilori dori yarasina
uygun olmalidir. ©ks halda bu nahiyyads cibcik omolo golir ki, bu
da golocokdo homin hissoyo qan kiitlosinin, ekssudatin
toplanmasina vo orada mikroblarin inkisafi {i¢iin olverigli goraitin
yaranmasina sobob ola bilir. Bozon tobogolori iimumi yataq
pordasinodok agib, sonra onu qayg¢t ilo dori yarasinin Slglisling
miivafiq olaraq kosirlor.

Yataq bagimn (kecid bagimin) kasilmoasi. Uzori agilmis xayani
sol ollo tutub, ehtiyatla yaradan yataq bagindan konara cixarirlar.
Sonuncunu ollo vo ya pinsetlo diizoldorok, onu iimumi yataq
pordosinin yaxihiginda kosirlor. Yaxst olar ki, bunu komokei
yering yetirsin. Yataq bagini xaya artimmin quyruq hissasindo
kosmok olmaz, ¢iinki bu nahiyyodo toxumgixarici arteriya
moskunlasir vo onun zodolonmaosi giiclli qan axintisina sobab olur.
Belo ki, kolbatini toxum ciyasino qoyan zaman adi ¢okilon arteriya
kalbotinin dislori arasina diigmiir.

Bundan sonra xayani sol oldo saxlayib, imumi yataq pardosini
7-10 sm-lik bir masafods toxum ciyasindon aralayirlar. Sonda iso
timumi yataq pordosinin ayrilmig hissosini yataq kanalina dogru
elo yonoldirlar ki, o xayadan proksimalda dursun.

Xayalarin ¢ixarilmasi. Yataq bagim kosib, imumi yataq pardo-
sini vo toxum ciyasini ayirdiqgdan sonra, imumi yataq pardssini
qasiq nahiyyasino dogru sixib, xayalar1 bir qodor asagi ¢okmok
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lazimdir ki, kolbatinin dislori arasinda toxum ciyasini sixib 9zmok
miimkiin olsun. Bu mogsadlo Zanda kalbotinindon vo ya emaskul-
yatordan istifado edirlor. Forq ondadir ki, Zanda kalbatinini hor
toxum ciyoasino ayri-ayriliqda totbiq edirlor. Emaskulyatorla iso
eyni zamanda hor iki toxum ciyasi sixilir. Kalbotini vo ya emas-
kulyatoru elo istifado edirlor ki, toxum ciyosi tam olaraq onlarin
diglori arasinda yerlogsin. Bundan sonra kolbatinin (emaskul-
yatorun) dostoklorini sixib, sonuncu disdo tosbit edirlor. Kolbatinin
dislorindon arxada xayani 10-15 dofs buraraq, qirib atirlar. Toxum
ciyasinin kolbatinin dislori arasinda qalmis hissosini 5%-li yod
mohlulu ilo isloyirlor. Hor bir xayani bu qaydada burub
cixardigdan sonra, kolbotini dorhal azad etmirlor. Onu 5-6 doqiqo
saxlayib, sonra yavas-yavas bosaldaraq konarlasdirirlar.

Sokil 65. Ayqirda daxili yataq pardasi ilo birlikds toxum
ciyosino emaskulyatorun salinmasi.

Qapali tisulla axtalamanin texnikasi. Burada axtalamani taxta
ciliklorlo va ya ligatura qoymagla aparirlar.

Taxta ciliklorlo axtalamanin aparimasi. Bunun Ug¢ilin xiisusi
qaydada hazirlanmis taxta ¢iliklor lazimdir. Onlar1 omoliyyatdan
qabaq da hazirlamaq olar. Méhkom vo yumru formada, quru bir
taxta pargasint (uzunlugu 20-25 sm) gétiiriib, onu uzununa ton
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ortadan kosmok lazimdir. Yaxsi olar ki, bu taxta pargasi goyriisdon
vo ya domiragacdan olsun. Taxta parcasini iki ¢iliyo ayirdigdan
sonra, onlarin har ikisinin uc toroflorindo (hor iki basindan
toxminon 1-1.5 sm mosafodo) ipliklo baglamaq li¢iin izlor agirlar.
Bu qaydada hazirlanmis ¢iliklori vo ya hazir ¢iliklori axtalamada
istifado etmok {iclin onlar1 avtoklavda vo ya sterilizatorda
qaynadib sterillosdirmok lazimdir. Axtalamadan ovval ¢iliklorin
bir torofini moéhkom bir ipliklo baglayirlar. Xaya torbasinin
dorisini kasdikdon sonra fassiyani da agib, iimumi yataq pardosine
toxunmurlar. Sonra xayalar1 iimumi yataq pardosi ilo birlikdo otraf
toxumalardan ayirib, toxum ciyasi lizorino taxtadan hazirlanmis
ciliklori qoyub sixirlar. Artiq qeyd edildiyi kimi, ciliklorin bir
toroft omoliyyatdan ovvel baglanmisdi. Omeliyyat zaman
ciliklorin agiq torafindon vo onlarin arasina salinmis toxum ciyasi
sixilir va ¢iliklor sixildigdan sonra onlarin o biri uclar1 da méhkom
bir ipliklo baglanir. Bundan sonra ciliklordon 2-2.5 sm asagida
toxum ciyasini kosib, xayalar1 imumi yataq pordesi ilo birlikde
cixartb atirlar. Sonda taxta ¢iliklorin konarimi steril dosmallarla
baglayib, xaya torbasinin konarina tikirlor ki, onlar 6z oxu
otrafinda firlanmasin.

Bu qgaydada axtalama apardiqdan sonra taxta ciliklor 8 giin
miiddotindo omoliyyat nahiyyasindo gqalmalidir.

Atlarda axtalamanin ligatura qoymagqla aparilmasi. Bu iisulda
da onco geyd edildiyi kimi, ovvalco xaya torbasimnin dorisini vo
fassiyasini acirlar. Sonra xayalart imumi yataq pardasi ils birlikda
otraf toxumalardan ayirib, toxum ciyosini Zanda kolbatini ilo
sixirlar. Toxum ciyasini yaxst ozmok {igiin kalbatini ¢ixarib, 180°
firladib, bir do sixirlar. Bundan sonra koalbatini azad edib, homin
yera qalin ketqutdan bir ligatura qoyurlar. Bu nahiyyodon
toxminan li¢ barmaq asagida toxum ciyasini kosib, xayalar1 imumi
yataq pardasi ilo birlikdo gotiiriirlor.

Ayqirlarin  ayaqiistii vaziyyatds axtalanmasi. Omoliyyati bu
iisulla o soxslor apara bilor ki, onlarin atlar1 yixili voziyyatdo
axtalanmasinda boyliik tocriibasi olsun. Ayqir1 ayaq istiindo agiq
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tisulla axtalayirlar. Bunun ti¢clin heyvani dozgahda tasbit edib, sol
arxa otrafin1 diroya baglayirlar. Omoliyyati aparmaq {i¢iin xloral-
hidratdan, rompundan v ya intratestikulyar keyitmodon istifado
edirlor. Narahat atlarin, slave olaraq dodaqglarma da burucu salir-
lar. Xaya torbasini dezinfeksiya etdikdon vo onun boyuncuguna
rezin jqut saldigdan sonra amoliyyata baslayirlar. Omoaliyyati icra
edon soxs, bir godor dizlorini biikiib, elo dayanmalidir ki, onun
¢lyini atin sol torafdon garnmin altinda olsun. Sonra o sol ali ilo
atin xaya torbasini tosbit edib, cold horokotlo, xaya torbasinin
divarini, imumi yataq pordesi ilo birlikdo kosir (hor xayanin
tizorinds bir kosis olmagqla). Bundan sonra qayc¢i ilo kegid baglarini
kasib, har iki toxum ciyasine ya eyni vaxtda, ya da ki, novbo ilo
Zanda kolbatinini salib, sixir. Sonra hor bir xayani tutub, buraraq
xayalar1 gotiiriirlor. Kolbatini vo ya emaskulyatoru ¢ixarmamigdan
ovval xaya torbasina salinmig rezin jqutu azad edirlor.

Bugalarin axtalanmasi.

Tasbit tisullari. Omoliyyatt hom yixili, hom do ayaqiistii voziy-
yotdo tosbit edilmis heyvanlarda icra etmok miimkiindiir. Birinci
halda buganmi yixib, elo tosbit etmok lazimdir ki, pagaarasi
nahiyyads iglomok miimkiin olsun. Bunun ii¢iin onun arxa otraf-
larindan birini ayrica, digor {i¢ otrafin1 iso bir-birino baglayirlar.
Ikinci halda bugan1 basindan mohkom baglayib, burnuna sixici
salirlar. Tobii ki, ayaqlistii voziyyotdo yalmiz xirda vo cavan
bugalar1 axtalayirlar.

Keyitmo tisulu. Anesteziyani osason bir yasindan yuxari olan
bugalara totbiq edirlor. Bu mogsadlo neyroleptiklordon, intrates-
tikulyar keyitmodon vo kosis xotti boyunca infiltrasyon keyit-
madan istifads edilir.

Bugalar1 osas iki iisulla axtalayirlar — qansiz (perkutan) vo
qanl.

Qansiz (perkutan) iisulda toxum ciyasino mexaniki tosir
gostorilir. Perkutan tdisulla axtalamaq {g¢iin xiisusi kolbaotinlor
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olmalidir. Bunlardan Burditso, Telyatnikov va Xanin-Tiibekov
kolbatinlorini misal géstormok olar.

Sol alls xaya torbasinin boyuncugunu tutub, xayalardan birinin
toxum ciyasini allayirlor. Onu bir qodor laterala dogru ¢okib,
toxum ciyasini dorinin {izorindon, kolbatinin dislori arasinda
mohkom sixirlar. Burditso koalbatini ilo axtaladigda, onu toxum
ciyasinda 0.5-1 doqiqe saxlayib, sonra 1.5-2 sm distala ¢okib
ikinci dofo sixirlar. Eyni qaydada ikinci toxum ciyesini do ozirlar.

Telyatnikov vo ya Xanin-Tinibekov kalbatinlarini toxum
ciyasino, oksor hallarda bir dofo totbiq edirlor. Bu {isullarda
kolbotini miimkiin qodor xayalara yaxin yerdo totbiq edorok,
toxum ciyosini kolbotinin dislori arasinda, asagisit 5 saniyo
saxlayirlar. Bu zaman xiisusi xir¢ilti sasi esidilmalidir. ©gor homin
yerdo toxumalarin ozilmosi sosi esidilmirso, onda kolbotini 1.5-2
sm yuxaridan salib, tokrar toxum ciyasini azirlor. Kalbatinin tatbiq
edildiyi yerdo ovvolco ¢okoklik, 10-15 doqgiqodon sonra iso qoz
donasi boyliklilylinds siskinlik omoalo golir.

Perkutan tisullarla axtalanmis heyvanlar o qodor do boy
inkisafindan  qalmirlar.  Ciinki toxum ciyesinin  tamlig1
pozuldugdan sonra xayalarin sorulma prosesi xeyli davam edir. Bu
zaman xayanin sorulma mohsullart heyvanin inkisafina miisbot
tosir gostorir.

Qanl iisulla axtalamanin bir nego variantt mévcuddur. Bunlar
bir-birindon yalniz texniki cohotdon deyil, ham dos alinan noticolora
gora forqlonirlor.

Ligaturamin tatbiq edilmasi ilo aparilan axtalama. Xaya
torbasinda amoliyyat sahasi hazirladigdan sonra, onu sol alls tutub
tosbit edirlor. Sonra bir cold kasiglo, biitiin tobagolori, timumi
yataq pordosi do daxil 6lmagla agirlar. Bundan sonra xayalarin
misarigosini ayirib, toxum ciyasini tocrid edirlor. Bu zaman
xayalar1 bir gqodor asagiya dogru ¢okirlor. Toxum ciyasinin aydin
secilon an nazik hissasine 8-9 nomrali ipak vo ya sintetik iplikdon
axtalama diyiinii vururlar. Dilylindon 2-2.5 sm asagida qayg1 ilo
toxum ciyasini kosib, xayalar1 ¢ixarirlar. Toxum ciyasinin yerdo
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qalan hissosini yod mohlulu ilo, deri yarasini iso antiseptik
molhomlarla isloyirlor.

Xaya artimimin  quyruq hissasinin rezeksiyasi. Bu isulla
axtaladiqda heyvanda yalniz cinsiyyaot hiiceyralori
(spermatazoidlor) istehsal edilmir. Onun hormonal funksiyalar1 isa
doyismir. Ona goro do bu iisul oksor odobiyyatlarda axtalama
deyil, cinsi sterilizasiya kimi tosvir edilir.

Sakil 66. Buganin qanli iisulla axtalanmasi:
a-xaya torbasinin kosilmosi; b-axtalanma ilgoyinin salinmasi.

Omoliyyat1 ayaq TUstiindo tosbit edilmis heyvanda aparirlar.
Ovvolco xaya torbasinda corrahi qaydada omoliyyat sahosi
hazirlanir. Sonra omoliyyat1 aparan soxs sol ali ilo xaya torbasini
tutub, asagiya dogru ¢okir. Bu zaman xaya torbasindaki qiriglarin
hamisi diizolmolidir. Bundan sonra hor bir xayanin ventralinda
uzunlugu 1.5-2 sm olan kasis aparilir. Kosiglo biitiin toxumalar,
imumi yataq pordesi do daxil olmagla, agilir. Bundan sonra
xayalar1 yiingililco sixmagqla, xaya artimlarin1 oamoliyyat yarasina
cixarirlar. Qay¢1 ilo xaya artimlarmmin quyruq hissosini kosib
atdigdan sonra, omoliyyat yarasinin konarlarint yod mohlulu ilo
isloyirlor. Bels yara ¢ox tez sagalir.
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Qocglarin va takalorin axtalanmasi.

Bugalarin axtalanmasinda oldugu kimi, bu heyvanlarin
axtalanmasini da hom qanli, hom do qansiz (perkutan) iisullarla
yerind yetirmok olur.

Tasbit qaydasi. Omoliyyati aparan soxs yerdon 0.5 metr
hiindiirlikdo mohkom bir stulda vo ya taxta pargasi iizorindo
oylosir. Komokgi iso onun garsisinda, erkok heyvani arxasi iisto
dord otrafin1 da tutaraq saxlayir. Bozon heyvanin ayaqlarini
kandirls bir-birino baglayirlar.

Qansiz (perkutan) iisulla axtalama. Bugalarda oldugu kimi
xiisusi kolbatinlordon istifads edirlor. Burditso koalbatini ilo
axtalayan zaman, allo xaya torbasi iizorindon toxum ciyasini tutub,
onu bir gqodor lateral torofa ¢okirlor. Ollo tutulmus hissa ilo qarin
boslugu arasindaki mosafodo kolbotinin dislorini salib, sag ollo
sixirlar. Kolbotini sixib 30 saniyo saxlayirlar. Sonra onu 1 sm
asagidan salib yenidon sixirlar. Beloliklo, toxum ciyasini iki
yerdon ozirlor. Omoliyyatdan bir giin sonra xaya torbast méhkom
sigir. Toxminon bir hoftoyo bu siskinlik ¢okilir. Ancaq xayalarin
sorulma prosesi 5-7 ay davam edir.

Telyatnikov vo Xanin-Tinibekov kolbatinlori ilo qoglarin
axtalanmas1 bugalarda oldugu kimi aparilir.

Perkutan tisulla axtalanmis erkok toglularin c¢oki artimu,
axtalanmamig heyvanlardan 10-15% yiiksok olmagqla, onlarin
comdoklori do 8-12% agir olur.

Elastrasiya- xaya torbasinin boyuncuguna elastik rezin halqge-
nin salinmasi ilo aparilan axtalamadir. Bu tisulla 2 hoftolik erkok
quzulart vo ya copislori axtalayirlar. Xiisusi kolbatinlorlo - elas-
tratorla rezin holgoni (xarici diametri 2 sm, daxili diametri iso 1
sm olan) genislondirib, asagi ¢okilmis xaya torbasinin boyuncu-
guna kegcirirlor. 12-15 giindon sonra xaya torbasi, onun mdohto-
viyyati ilo birlikdo nekrozlasir vo rezin holgo ilo birlikdo qopub
diistr.

Qanlt iisulla qoglarim vo tokolorin axtalanmasi miixtalif
variantlarda aparila bilor. Yoni bu heyvanlart hom tam, hom do
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natamam isullarla axtalamaq olar. Birinci halda, yoni tam
axtalaman1 osason yasli qoclarda vo ya tokolordo totbiq edirlor.
Axtalamani qapali iisulla aparmaqla yanasi, bir cox hallarda xaya
torbasini da kosib gotiiriirlor. Ona goro ki, yash qoglarda xaya
torbast ¢ox asagi sallanir vo onun torpaqdan infeksiyalasma
ehtimal1 haddon artiq yiiksok olur.

Erkok toglularin va c¢opislorin tam axtalama iisullarinin
texnikasi. On genis totbig edilon tsullar asagidakilardir:

1. Xaya torbasini tomizlayib, yod mahlulu ils islodikdon sonra,
onu ollo tutub, bir qodor asagiya ¢okirlor. Sonra iti diiz qaye¢i ilo
xaya torbasmin dorisini iki yerds (hor bir xayanin iizorindo)
kosirlor. Sonra xaya torbasini sixib, xayalarin timumi yataq pardosi
ilo omoliyyat yarasindan konara ¢ixmasmi tomin edirlor. Uzari
acilmig toxum ciyasini arterial sixici ilo méhkom tutub sixirlar.
Sixicidan bir qader yuxarida axtalama ilgayi salib, xayalar1 imumi
yataq pardosi ilo birlikds, sixicidan 1 sm asagida kasib gotiiriirlor.

2. Heyvanin arxa otraflarini tosbit edib, basiasagi voziyyotdo
saxlayirlar. ©llo xaya torbasini tutub, bir cold horokotlo onun
darisini (xaya torbasinin dib hissasinda) kasirlor. Bu zaman timumi
yataq pardasina toxunmurlar. Sonra xaya torbasini qasiq kanalina
dogru sigayib, toxum ciyasino Zanda kolbatini salaraq, kalbatinin
dislori yaxinliginda onu qayg1 ilo kosib, xayalarla birlikdo
gotiriirlar.

Yash qoglarin va takalarin axtalanmasi.

Gostorislor. Osas gostoris damazliq ohomiyyatini itirmis
qoglarin, yeni vo cavanlari ilo oavoz olunmasidir.

Keyitmo iisulu. Xaya torbasmin boyunucugunda sirkulyar
infiltrasyon keyitmo aparirlar. Bundan bagqa hor torofo 10 ml 3%-
li novokain mohlulunu intratestikulyar olaraq inyeksiya edirlor.

Omoliyyatin texnikasi. Qogu sol yani listo yaxsi tosbit edirlor.
Bu zaman onun sag arxa otrafin1 bir qodor irsliyo c¢okib
baglayirlar. Sol allo xaya torbasini tutub, onu bir qodor pagaarasi
nahiyyaya dogru ¢okirlor. Sonra iti skalpello dairovi bir kasislo,
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xaya torbasinin dorisini rudimentar momaciklordon 2 sm asagida
kosirlor. Bu zaman kasisi imumi yataq pardosine toxunmadan icra
edirlor. Xayalart imumi yataq pordesi ilo birlikds otraf
toxumalardan ayirdigdan sonra, toxum ciyoesinin on nazik
hissasino Zanda kolbatini salib, yavag-yavas sixirlar. Bundan sonra
kolbatinin dislorinin yaximliginda, skalpello vo ya qayer ilo toxum
ciyosini kosib, xayalar1 iimumi yataq pordesi ilo birlikds
gotiirtirlor. Kolbotini 2-3 dogigo saxladigdan sonra c¢ixarirlar.
Toxum ciyasinin amoaliyyat yarasinda qalan hissasini 5%-li yod
mohlulu ils isloyirlor. Yaraya streptosid vo penisillin tozu sopirlor.
Daori yarasini bir-birine yaxinlagdirmaq mogsadilo, oraya ya iki
diiylinvari tikis, ya da Misel qarmaqlari salirlar. Yaranin morkozini
aciq qoyurlar ki, transsudat xaya torbasma toplanmasin. Dariya
goyulmus tikislori 7-8 giindon sonra ¢ixarirlar.

Sokil 67. Xirda heyvanlarin (davarlarin) gapali tisulla (ligatura
goymagqla) axtalanmasi.
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Disilaorin axtalanmasi - ovariektomiya.

Disi donuzlarin axtalanmasi.

Gostoriglor. Osas moqsad kokoltmonin yaxsilagdirilmasidir.
Molumdur ki, disi ¢osqalarda 4-8 ayligindan baslayaraq, hovro-
galma vo ¢oroaxitma olur. Bu zaman onlar haddon artiq narahat
olmagla yanasi, hom do yemdon galirlar. Noticodo bu miiddotdo
onlar 10-15% diri ¢okilorini azaldirlar. Bozi moalumatlara gora,
coroaxitma dovriindo disi donuzlar 30%-dok diri kiitlo itirirlor.
Biitin bunlar1 nozors alaraq, donuzguluq tosorriifatlarinda
kokoltmoays qoyulan disi donuzlarin axtalanmasi iqtisadi cohatdon
cox sorfolidir. Tocriibolor noticosindo molum olmusdur ki,
axtalanmis donuzlarin ¢oki artimi, axtalanmamis donuzlardan hor
bas tigiin 5-8 kq vo ya 10-15% yiiksok olmusdur. Bozi alimlar iso
bu gostaricinin 30% oldugunu geyd edirlor.

Tasbit gaydasi. Disi donuzlari xiisusi hazirlanmig omoliyyat
masalar1 lizorindo tosbit edorok axtalayirlar. ©Omoliyyat masasi
olmadiqda onlar ikitayli pillokens do tosbit edib axtalamaq olur.
Bu zaman heyvani 45° bucaq altinda basiasagi olmagla, sol
torafindo tosbit edirlor.

Keyitmo tisullari. Keyitmo Usullarini narahat heyvanlarda totbiq
edirlor. Bu magsadlo heyvanin har 25 kq diri ¢akisina 1 ml 2.5%-li
aminazin vo ya 4%-li stresnil (azaperon) inyeksiya edilir. On sado
vo ucuz basa golon keyitmo iisulu 0.5-1%-li novokainlo yerli
infiltrasyon keyitmo tisuludur. Bundan basqa laparotomiyadan
sonra qarin bosluguna 15-20 ml homin mohluldan da yeritmok
olar. Cox narahat heyvanlara vena daxilino vo ya stimiik daxilina,
heyvanin har 5 kq diri kiitlosins Iml 5%-1i pentotal vo ya tiopental-
natrium mohlulu da yeritmok miimkiindjir.

Omoliyyatin texnikasi. Omoaliyyat ii¢lin giris yolu sag galca na-
hiyyasi hesab olunur. Hal-hazirda ag xatt boyunca laparotomiyani
ona goro aparmirlar ki, bu zaman omoliyyatdan sonra herniyalar
va daxili organlarin diismoasi hallar1 tez-tez bas verir. Kosisi qalga
gabarindan 2-3 sm asagida, qalga-qasiq ticbucagi adlandirilan yer-
do aparirlar. Bu nahiyyads dorini vo piy toxumasini 4-7 Sm uzun-
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lugunda kasirlor. Dogmus donuzlarda keosisin uzunlugunu 10 sm-
dok catdirirlar. Qarinin xarici, daxili, ¢op vo diiz ozolalorini skal-
pelin dostoyi ilo kiit tsulla, ozololorin liflori istigamotindo
aralayirlar. Bundan sonra barmagla yaranin dorinliyindo ekstrape-
ritoneal piy toxumasini vo peritonu taparaq, onu barmagqla bir cold
tozyiqlo desirlor. Bozon do peritonu pinsetlor vasitosilo amoliyyat
yarasina tosbit edirlor. Bundan sonra qarin bosluguna barmaqlarla
daxil olub, yumurtaliglar1 vo ya balaligin buynuzlarindan birini
tapmaga calisirlar. ©gor bu zaman bagirsaq ilgoyini tutub, yara
nahiyyosino ¢ixarirlarsa, onda onu yenidon garin bosluguna otii-
rlib, balaligin buynuzunu vo ya yumurtaligi tutub, omoliyyat yara-
sima dogru ¢okib, ¢ixarirlar. Balaliq buynuzlarindan birini tapdiq-
dan sonra, omoliyyat1 aparmaq o qador do ¢otin olmur. Ciinki bala-
lig buynuzu ilo gedib, avvalco yumurtaligin birini, sonra iso geri
qayidib, digor buynuzu sllomokls onun sonunda ikinci yumurtaligi
da tapmaq miimkiin olur.

Yumurtali§i amasliyyat yarasina ¢ixarib, onun bagina hemosta-
tik pinset qoyub, sixirlar. Bu mogsadlo xiisusi emaskulyatorlardan
da istifado etmok olar. Sixicint qoyduqdan sonra, ondan bir qodor
yuxarida, yumurtaliga torof liqatura salirlar. Sonra qayg¢r ilo
ligaturadan asagida onu kosib gétiiriirlor. ikinci yumurtaligi da
eyni gaydada xaric edirlor. Bundan sonra balaliq buynuzlarini
qarin bosluguna yeridib, oraya 250-500 min tosir vahidi penisillin
mohlulu tokiirlor. Peritona 1-2 diiytimvari tikis salirlar. Adoton
ozalalori tikmirlor. Dariys iso kosisdon asili olaraq, 3-4 diilyiimvari
tikislor qoyurlar. Cox iri donuzlarda, hansilardaki omoliyyat yarasi
genis olur, ozololoro do bir nego diiylimvari tikislor salirlar.
Omoliyyat yarasinin konarlarin1 yod mahlulu ils isloyirlor.
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MOSGOLD 13. ON OTRAFLARDA APARILAN
OMOLIYYATLAR.

Sinirlarin keyidilmasi.

Qaramalda on atraflarin kegirici anesteziyasi. Otraflarin distal
sObasi araliq, dirsok, mil va dori-azalo Sinirlorinin saxolori ilo
innervasiya olunur.

Gostorislor. Bilokonii selik kisasini kosib gotiirdiikdo vo bilok
nahiyyosindo dorido plastika aparan zaman bu anesteziya totbiq
edilir.

Sokil 68. Qaramalda ol daragi arxasinin anesteziyasi (Artmeyera gora):
a-mil vo dari-azala sinirlorinin dori saxalorinin blokadasi; b-dirsok sinirinin
blokadasi.

Blokadanin texnikasi (Artmeyera gora). Bu sinirlori (mil vo
dori-azalo sinirlorinin dari saxalori) keyitmok iigiin bilok siimilyiin-
don 8-10 sm proksimalda said siimiiyliniin dorsal sothindo biloyi
biikon mil votori tapilir. Bu vator ¢ogalo barmaq yogunlugunda
olmagla, yaxsi ollonir. Homin votorin medial konarindan doriyo
perpendikulyar olarag, iyno siimilys ¢atana qodor batirilir vo ora
10 ml 4%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir. Bu zaman biz
buradan kecon dori-azalo sinirini keyidirik. Sonra iynoays horizo-
ntal voziyyat verib, onu kondolon voziyyotds dori altinda 4-5 sm
iraliyo aparib, homin xatt tizra yenidon 10 ml novokain mohlulu
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yeridilir. Bununla da biz, dori-ozolo sinirinin dori saxosini
keyidirik.

Dirsak sinirinin blokadasi. Bu sinir, o zaman keyidilir ki, zode-
lonmis nahiyyo biloyin yan sothindo maskunlasir. Biloyin alavo
stimiiklorindon (9l i¢i boyda) yuxarida ton orta xatt boyunca ozalo-
arasi sirim tapilir. Bu sirim biloyi biikkon vo agan dirsok ozolo-
lorinin arasinda yerlogir. Homin yerds iynoni fassiya altina, 3 sm
dorinliys yeridib, oraya 10 ml 4%-li novokain mohlulu inyeksiya
edirlor.

9l darag nahiyyasi sinirlaorinin blokadasi.

Gostarislor. Bu blokadan1 bilok nahiyyosindo vo barmaglarda
aparilan omoliyyatlar zamani totbiq edirlor.

Tasbit gaydasi. Heyvani yani iisto tosbit edirlor.

Sabrova gora blokadanin texnikasi. Osas ol daraginin dorsal vo
volyar sinirlori blokadaya alinir. ©l daragmin dorsal sothi ilo
gedan, sinirlori blokada etmak ti¢iin, biloyin dorsal sathi ilo gedon
barmagi biikon votar istinad noqtosi kimi miioyyon edilir. Hansi ki,
bu votor bilok oynagindan 5-7 sm asagida yaxst ollonir. Homin
noqtodo vatorin lateral vo medial hissosindon iyno sancilib 20 ml
4%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir. Bu zaman c¢alismaq
lazimdir ki, iyno sancilmis hissodo mohlul genis yayilsin. Bunun
iiclin iynonin ucunu, inyeksiya zamani saga, sola, asagl vo yuxari
istigamoatdo doyismok lazimdir. ©l daragmin volyar sothindo olan
sinirlori keyitmok {igiin dori altinda yaxsi allonon biikiicli votor
istinad noqtosi kimi gotiiriiliir. Otrafi bilokdo biikiib, iynoni
bilokdon 5-7 sm asagi, barmagm dorin biikiicii vatarinin
konarndan batirirlar. Iynonin ucunu fassiya altinda biloyo torof
cevirirlor. Bu zaman mohlulu (10 ml 4%-li novokain mohlulu)
vatorin hom medial, hom do lateral sothino yeridirlor.

Barmaglarda aparilan amoaliyyatlarda tatbiq edilon sirkulyar
anesteziya. Blokadanin bu iisulunda doaqiq topoqrafik molumatlar
nazars alinmir. Heyvani yani iisto tosbit edirlor.
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Blokadanin texnikast (Regnera géra). Bilok vo ol daragmnin
medial vo lateral sothindo, 1.5-2 sm rudiment barmaglardan
yuxarida vo ol daraginin orta yan sothindon bir qodor dorsalda,
novba ilo iki yarimsirkulyar inyeksiya aparilir. Dari altinda iynoni
ol daragmin dorsal sothino yonoldib, bir godor asagiya dogru
istigamatlondirarok mohlulu yeridirlor. Sonra iynoni bir qodor geri
¢okib, onu volyar sotho dogru ¢evirarak, tokrar mohlul yeridirlor.
Oks torafds do eyni gayda ilo novokain mohlulu inyeksiya edirlor.
Beloalikla, har torafs 40-50 ml 4%-1i novokain mohlulu sorf olunur.
Tam keyitmo almagq ii¢lin, bozon barmaqarasi ¢okokliyo do alavo
olarag, 1.5-2 sm doarinliys 10 ml hamin mohluldan yeridirlor.

o
=
a b

Sakil 69. Bilok nahiyasinds sinirlorin blokadast:
a-Sarabrova goro; b-Reqners goro

Atlarin on atraflarinda aparilan kegirici keyitma iisullar.

Bu keyitmoni adoton otrafin distal hissosindo hissiyatsizliq
almaq ticlin aparirlar. Bunun t¢iin araliq vo dirsak sinirlori, dori-
ozolo sinirinin dori saxosi keyidilir.

Aralig sinirinin blokadasi. Bu siniri, dirsok siniri ilo birlikdos,
axsaqliglarin tofriqi diagnostikasinda, dori-ozolo sinirinin dori
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saxosi ilo birlikdo iso bilokdon asagida omoliyyat apardiqda
blokadaya alirlar. At1 ayaq lsto tosbit edib, oks torafin 6n otrafini
qaldirib saxlayirlar.

Blokadanin texnikas:. Iynoni atin 6n otrafindaki sabalidvari
stimiikbrdon ol i¢i godor yuxari, saidin medial sothindo, biloyi
bikkon mil vo dirsak biikiiciilori arasindan sancib, horizontal
voziyyatdo mil siimiiyliniin mediovolyar sothi istigamotindo 6-8
sm dorinliyo yeridirlor. Iynenin ucu siimiiys doyonds onu bir qoder
geriya ¢akib, 15 ml 3%-1i novokain mahlulu inyeksiya edirlor. Bu
halda ol daraginin vo falanganin mediovolyar sothi keyiyir.

Dirsak sinirinin blokadasi. Bu keyitmoni axsaqliq zamani xasto
nahiyyoni toyin etmok ti¢lin aparirlar. Adston dirsok sinirini araliq
sinirilo birlikdo blokadaya alirlar. At1 ayaq iisto tosbit edib, oks
torofin qabaq otrafin1 qaldirirlar.

Blokadanin texnikasi. Saidin volyar sothindo biloyin vetorlori
arasinda omolo golon sirim ollonir. Homin sirimda biloyin alavo
stimiiyindon ol i¢i boyda yuxarida (10-12 sm), iyno 1-2 sm
dorinliyo, dorin fassiyani desmok sortilo sancilir, 10 ml novokain
mohlulu inyeksiya edilir. Biloyin vo ol daragiin lateral hissasi
keyiyir.

Dori-a2ala sinirinin dori saxasinin blokadasi. Otrafin asagi
sObasindo keyitmo almaq iiglin, xiisusilo do bilokdon asagida, sinir
ilo eyni zamanda araliq vo dirsok sinirlori do blokada edilir. Atin
On otrafinin oks torafindoki otraf qaldirilir.

Blokadanin texnikasi. Saidin dorsomedial sothinds saidin
dorialti1 venasinin vo bagin olavo venasinin voziyyoti miioyyon
edilir. Venalar arasinda diqqgotlo palpasiya aparanda, dori altinda
venalarin birlogdiyi yerin yaxmliginda sancaq yogunlugda olan
venani ollomok olur.
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Sokil 70. Atda araliq Sokil 71. Atda dirsok
sinirinin blokadasi. sinirinin blokadasi.

Homin yero iynoni batirib, 10 ml 3%-li novokain mahlulu
inyeksiya edirlor. Bu zaman saidin medial sothi, bilok vo ol darag,
eloco do buxov oynaginin dorsal sothi keyiyir, anesteziya zonasi
paz soklindo buxov oynaginin ortasinadok catir.

Volyar sinir va onun saxasinin blokadasi. Bu siniri falang,
buxov oynagi vo barmaq votori yatagini keyitmok lazim goldikdo
blokada edirlar.

Blokadanin texnikasi. ©Ovvalco otrafin medial torofindo volyar
medial sinirini keyitmok lazimdir. Komoke¢i atin ayagini qaldi-
raraq, digor ayagin iizorindon kegirir ki, keyitmo aparilacaq otrafda
iyno vurulacaq saho agiq olsun. Iynoni bilokdos dori altinda bar-
mag1 biikon vatorin medial konarindan batirib ora 10 ml novokain
yeridirlor. Calismaq lazimdir ki, iynanin ucu mokik stimiiklarinin
daxili sothino toxunsun. Belo halda dorin metakarpal volyar sinir
do keyiyir.

Buxev oynaginda volyar sinirin blokadasi. Ovvalco inyek-
siyani atrafin medial sathinds aparmaq lazimdir. Belo ki, atin otrafi
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qaldirilib, digor otrafin istiindon kegirib, novokain mohlulunu
barmagi biikon dorin vatorin konart uzunu, moakik siimiiklarinin
asag1 genisliyinin qurtaracagi baraborindos yeridirlor.

Volyar sinirin volyar saxasinin blokadasi. Bu keyitmo dirnaq
nahiyyosindo olan xastoliklorin tofriqi diagnastikasi mogsadilo
aparilir. Belo ki, bu keyitmodo barmaq yumsaqligi, dirnagq oxu,
dirnaq stimiiyli vo mokik bloku tamam keyiyir, ancaq dirnaq oyna-
g1 keyimir. Bununla da xostoliyin dirnaq oynaginda vo ya digor
nahiyyads olmasi miiayyon edilir. Bunun {i¢iin iyna derialt1 olaraq
qigirdaq yumsaqliginin yuxar1 konart yaninda, barmagin dorin
biikiicli vatarinin konturunun oksino, barmaq venasinin gerisinden
sancilir. Hor sinira 3-4 ml novokain mohlulu inyeksiya edilir.

Sokil 72. Dari azalo sinirinin Sokil 73. Atda bilok vo barmagq sinirlorinin

dori saxosinin blokadasi. blokadast:
1-medial palmar sinirin biloyin orta
hissasinds blokadasi; 2-medial palmar
sinirin oynagin iistiinds blokadast; 3-
bilayin dorin palmar sinirinin Qriffel
stimiiyliniin qurtaracaginda blokadasi; 4-
palmar sinirin palmar saxasinin blokadasi.
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Volyar (plantar) sinirlorin nevrektomiyasi. Bu omaliyyat1 o
zaman icra edirlor ki, otraf siimiiklorindo vo mokik blokunda
aseptiki iltihab naticasinds axsaqliq amols golir. Axsaqliq dirnaq
yumsaqligi qigirdaqlarinin stimiiklogmosi noticosindo bas verir.
Nevrektomiyani, avvalco volyar sinirlordo kegirici keyitmo apar-
digdan sonra, yoni xosto nahiyyonin yerini miioyyon etdikdon
sonra baglayirlar.

Imoaliyyatin texnikasi. Omoliyyata alinacaq otrafi irali ¢okib,
xiisusi masanin vo ya saman doldurulmus kisonin iizorino qoyub,
tosbit edirlor. Qan axintisin1 dayandirmaq ti¢iin omoliyyat edilocok
hissadon bir qgodor yuxariya rezin jqut salmir. Omoliyyatin
aparilma yeri ol daraginin asagi ticds birinin yan sathi hesab edilir.
Dorini 6 sm uzunlugunda, barmagin dorin biikiicii vatorinin uc
hissosino dogru kasirlor. Yara konarlarim1 genislondirib, corrahi
pinsetlo fassiyani tosbit edib, onun igorisinds volyar siniri tapirlar.
Siniri ehtiyatla otraf toxumalardan ayirib, onun hor iki torafino
liqatura salib, omaliyyat yarasina dogru qaldirirlar. Siniri otraf
toxumalardan onun sari-boz rongds olmasina gors tofriq edirlor.
Bundan sonra siniri ligaturalar arasinda, toxminon 4 sm uzunluqda
kosib gotiiriirlor. Sonda omoliyyat yarasina 3-4 diiytimvari tikis
salib, sarg1 qoyurlar. Tikiglori 8-10 giindon sonra sokiirlar.

Oynaglarda, vatar yataglarinda va selikli kisalords aparilan

ampliyyatlar.

Oynaglarin, selikli kisalorin va vator yataglarinin desilmasi.
Sinovial bosluglar1 diagnostik vo miialico mogsadilo desirlor.
Mosolon, axsaqliglarin tofriqi diagnozunda, oraya anestetikin yeri-
dilmasi vo yaxud miialico moagsadilo dorman preparatlarinin yeri-
dilmosi vo s. Iynonin sancilma yeri, dori altinda sinovial boslugun
siskinlogmis hissasi - onun dohlizi hesab edilir. Homin yerdo dorini
corrahi qaydada hazirladigdan sonra, onu bir godor yana ¢okib,
iynoni sancirlar. Iynonin diizgiin yerlosmosi onun arxasindan sino-
vial mayenin axmasi ilo miioyyon edilir. ©gor iynoni yeritdikdon
sonra homin yerdon sinovial maye ¢ixmirsa, onda iynonin
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istiqgamotini doyisib, yenidon coht edirlor. Bundan sonra da punktat
¢ixmirsa, onda iynoni spriso taxib, mayeni sordurmaga calisirlar.
Homin nahiyyoyo miialico mogsadilo dorman preparatlart yerit-
dikdon sonra, heyvani bir qodor gozdirmok lazimdir ki, dorman
preparatt yaxsi sorulsun.

Kiirok-bazu oynagimin desilmasi. At ayaq iisto tosbit edilir.
Oynagin xarici sothini ollomoklo iki siimiik ¢ixintisint miioyyon
edirlor. Bunlar irali vo arxa azolo gabarlaridir. Uzun iyno gotiiriib,
iki gabarin arasinda, arxa qabardan toxminen bir barmaq yuxarida
inyeksiya edirlor. Bu zaman iyns vatorin on konarindan kegir.
Iynoni horizontal voziyyotds 4-6 sm dorinliyo batirirlar. Bazu
stimilyliniin bagcigi, yaxud kiirok oynag1 ¢okokliyinin fibroz
sothina 40 ml 4%-li novokain mohlulu yeridirlar.

Dirsak oynaginin desilmasi. Oynagin lateral sothindo iki stimiik
gabar1 (biri hiindiir, digari al¢aq) miiayyan edilmisdir. Bunlar bazu
vo mil siimiiklorinin lateral bag qabarlaridir. Stimiiklor bir-birina
mohkom kollateral baglarla birlosir ki, bunlari asanca sllomok
olur. Oynagin gabarindan onu qismon Orton barmagi agan votor
kegir. Bu iynoni yeritmok miimkiin olan ndqtadir. Sol alin barmagi
ilo azaloni bir gadar iraliya sixib, iynani azalo ilo votor arasindan
sancirlar. Bu zaman iynoni bagin 6n sorhoddindon kegirmok
moslohotdir. Iynoys azca yuxari voziyyet verirlor. Belo halda iyno
oynagin xarici dohlizino batir. Iynonin yeridilmo dorinliyi iso 1-2
sm-dir.

Bilok  oynaginin  desilmasi. Punksiyant biloyin yuxari
mortobasindo, mil va bilok arasinda aparirlar. Iynonin yeridilmo
noqtesi oynagin lateral sothindoki tigbucaqda, asagidan bilayin
olavo stimiiklorinin yuxari1 konari, iralidon mil slimiiyii vo geridon
iso biloyi biikon dirsok votori ilo sorhodlonir. Iynoni homin
tichucagin ortasinda horizontal voziyyotdo elo sancirlar ki, onun
ucu siimilylin arxa xarici sathi ilo siimilys doyonadok yeridilsin.
Sonra iynoni bir qodor geri ¢okib, sinovial mayenin ¢ixmasini
gozlayirlor. Homin ndqtads iynani 2.5-3 sm dorinliys yeridib, 20
ml novokain mohlulu inyeksiya edirlor.
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Buxov  oynagimin  desilmasi.  Punksiya yeri oynagin
lateralindaki, arxa dohlizdoki licbucagda miioyyon edilir. Homin
hisso irolidon fg¢iincli ol daragi siimiiyili, geridon siimiikarasi
ozolonin lateral ayaqci@i vo asagidan iso xarici sesamoid
siimiiklorlo ohatolonir. Iyno horizontal vaziyyetds, iicbucagin
morkozindo 2-3 sm dorinliys yeridilir.

Tac oynaginin desilmasi. Bu oynagi desmok o qodor do ¢otinlik
torotmir. Heyvanin otrafini gatlayib punksiyani icra edirlor. Buxov
stimiiyliniin distal qurtaracaginda, onun xarici torafinda, palpasiya
ilo xarici tiklii sahonin voziyystini miioyyan edirlor. Homin
nahiyyonin arxa hissasi boraborinda, iynoni buxov siimiiyii ilo
barmagin dorin biikiicli veotori arasindan sancirlar. Bu zaman
iynonin ucu buxov siimiiyiiniin yaxinhigindan kegmolidir. Iynanin
yeridilmo dorinliyi iso 1.5-2 sm olmalidir.

Dirnaq oynagimin desilmasi. iyna tac konarindan 2 sm yuxarida
vo orta xottdon 2 sm yanda sancilaraqg, 1-4 sm dorinliys yeridilir.

Dirsayin dorialti selikli kisasinin ¢ixarimasi. Bu omoliyyati
bursanin sero-fibrinozlu, yaxud irinli iltihab1 vo ya bursa divariin
fibrinozlu qalinlagmas1 zamani aparirlar. ©maliyyat oksor hallarda
atlarda icra edilir. At1 xasto otrafin oks torafing yixib, tosbit edirlor.
Omoliyyatt imumi narkoz (xloralhidrat) vo yerli keyitmo totbiq
etmoklo aparirlar. Bursanin qalinlasmis divarimi doridon ayirmaq
va bir ne¢a noqtadon novokain yeritmays ¢aligsmaq lazimdir.

Omoaliyyatin texnikasi. Bursanin ya asagi sothindo, ya da yan
hissasinda, siskinliyin gerisinds yarimdairovi kosis aparirlar.
Toxumalart kosorkon c¢alismaq lazimdir ki, bursanin tamhigi
pozulmasin. Belo oldugda onu otraf toxumalardan ayirib gétiirmok
¢ox asan olur. Omoliyyat zamani yaranan qan axintisini
hemostatik sixicilarla dayandirirlar. Omolo golmis bosluga iso
coxlu antibiotik tozu doldururlar. Omoliyyat yarasina ilgokli vo ya
ditytimvari tikiglor salinir. ©9gor omoliyyati aparan zaman bursanin
tamlig1 pozularsa vo yaraya irinli ekssudat tokiilorso, onda
omoliyyat yarasini tam baglamirlar. Onun asagi kiinciinds drenajin
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cixarilmast {iglin yer saxlayirlar. Drenaji isa 2-3 giindon sonra
cixarirlar. Tikislor 12 giindon sonra sokiilmalidir.

Bilokonii darialti selikli kisanin cixaridmasi. Bu omaliyyati
garamalda bilokonii selikli  kisonin xroniki serofibrinozlu
iltihabinin barkimis variantinda icra edirlor. Heyvan saglam otrafi
iizorindo tosbit edilir. Narkoz vo yerli keyitmo aparilir. Bu
moqsadlo dori-ozalo, mil vo dirsok sinirlorinin saxolori kegirici
iisulla blokada edilir.

Omaliyyatin texnikasi. Xosts nahiyyado diqqotlo omaliyyat
sahosi hazirlayirlar. Sonra otrafin said hissosine rezin jqut salirlar.
Darini aypara sokilds kasib, bursani, kiit iisulla otraf toxumalardan
ayirirlar. Bundan sonra bursanin divarimi Myuze kolbatini ilo
tutub, ¢okorak, qaye¢1 vasitasilo onu 6z osasindan ayirirlar. Burada
ehtiyatli olmaq lazimdir ki, biloyi acan mil votorinin, yaxud
iimumi barmag1 acan vatorin votor yataglari zodolonmosin. Bursani
kosib ¢ixardigdan sonra, dorinin do artiq galan hissosini kosib
gotiiriirlor. Qan axintisini dayandirib, bosluga antibiotik tozu
doldururlar. ©Omoliyyat yarasimi ilgokli, diiylimvari vo ya
miitokkoli tikislorlo baglayirlar. Bursani tam ¢ixarmaq miimkiin
olmadiqda yaraya drenaj da qoyulmalidir. Sargimi vo tikisi 14
giindon sonra azad edirlor.

Barmagn biikiicii vatarlorinda va vator yataqlarinda aparilan
amaliyyatlar. Qaramalda iiciincii falanqanin ekzartikulyasiyasi.

Gostoriglor. Dirnaq oynaginin irinli artritlorindo, barmagin
biikiicli vatorinin nekrozunda va dirnaq stimiiyiiniin kariesindo bu
omoliyyati aparirlar. Omoliyyati xirda govsoyonlordo vo
donuzlarda da aparmaq miimkiindiir.

Hazirlig. Heyvanin dirnagi sabunlu su ilo tomiz yuyulmalidir.

Tasbit qaydasi. Heyvani xasto otraf olan torofa yixirlar.

Keyitma iisulu. Neyroleptiklordon istifado edorak, sirkulyar,
intravaskulyar vo ya kegirici anesteziya totbiq edilir.

Omoliyyatin texnikasi. Ovvalco omoliyyat aparilacaq otrafa
rezin jqut salmir. ©sas mogsad lgiincli falanqr misarla kosib

131



gotiirmokdir. Bunun {i¢lin dirnaq basmaginda misarlama xotti
mioyyon edilir. Bu xott dirnaq bagsmaginin 6n torofindon, oyri
buynuzlagmis hissodon baglayib, arxaya, daban nahiyyasindon 3
sm asagiya qodor catir. Yarpaqsokilli vo ya qursagsokilli misardan
istifado edorok, qeyd edilon xott iizro dirnaq basmagini
misarlayirlar. Kosis yerindo dirnaq siimiiyliniin agicilarinin
kosilmig hissalori, tac slmiylinin oynaq sothi vo mokik
stimiiklorinin bir hissasi goriiniir. Skalpello dirnaq stimiiklarinin
qaliglarini ayirib, iti yara qasiglart ilo tac vo mokik siimiiklarinin
lizorini Ortmiis qalin qigirdagr qasiyirlar. Bu zaman toxuma
qaliglarii1 diqgetle tomizlomok lazimdir. Yaraya miirokkob
torkibdo antibiotik tozu sopib, sargi salirlar. Sargini 10-12 giindon
sonra acirlar. Yaxsi olar ki, sarg1 iiciin istifads edilon bint gotrana
batirilsin.

Qaramalda barmagin amputasiyasi. Bu omoliyyat dirnaq vo
tac oynaglariin irinli-nekrotik iltihablarinda vo falanq baglarinin
nekrozlagsmasi zamani aparilir. Heyvanin xosto otrafi bir sutka isti
dezinfeksiyaedici mohlulda vanna edilir. Sonra isti su, sabun vo
sotka ilo yuyulub, tiikkii qurxilir vo qoruyucu sargi salinir. Omaliy-
yatqabagi xosto otrafin biitiin nekrozlasmis hissolori tomizlonib,
hidrogen-peroksid mohlulu ilo yuyulur. Xasto otraf iistdo qalmaq
sortilo heyvan yam {iisto tosbit edilir. Neyroleptiklordon istifado
edorok, otrafda Reqner vo ya Sabrov iisulu ilo kegirici anesteziya
aparilir. Donuzlar1 iso imumi narkoz altinda omoliyyata alirlar.

Omoliyyatin texnikasi. Omoliyyat edilocok otrafa qankosici jqut
salinir. Amputasiya buxov siimilyii boraborindo aparilir. Kasisin
yuxar1 sarhaddi nekrotiki vo fleqmonozlu prosesin yayildigi yera
godor olur. Omoliyyatt barmagin dorsal sothinds, buxov
stimilyiiniin proksimal sahosindo dorinin orta kosisi ilo baslayib,
dirnaq tacindan 0.5-1 sm aralida qurtarmaq lazimdir. Sonra kosis
oraqvari sokildo dirnaqarasi yarigin medial torofino buynuz konari
ilo vo lateral olaraq aparilir.

Eyni kasisi barmagin volyar sothinds do aparirlar. Beloaliklo, hor
iki kosis birlosdirilir. Sonra dorini hom dorsal, hom do medial
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torofdo kiit tisulla aralayirlar. Damarlar1 burub, liqatura salirlar.
Qayc1, yaxud skalpel vasitosilo xagvari baglar vo barmaqarasi piy
toxumasi buxov siimilyliniin distal qurtaracagina qodor kasilir.
Sonra ya moftil, yaxud qursaqvari misar ilo buxov siimiiyii ona
bitigik votorlorlo birlikds, ¢opine olaraq yuxaridan asagi, xaricdon
daxilo misarlanir. Nohayat orada qalan toxuma qaliglar1 gotiiriiliib,
damarlar baglanir, iti yara qasiqlari ilo stimiik iliyini qasiyib
tomizloyirlor. Yara nahiyyasino miirokkab torkibli antibiotik
tozlar1 sopib, xarici dori parcast ilo daxili dori pargalart bir-birino
tikilir. Qotranda isladilmis tonzifdon sargi salinir. Sarg 11-12
giindon sonra doyisdirilir.

Sokil 74. Qaramalda barmagin amputasiyast:
a-dorinin kasilib ayrilmasi; b-falanqanin amputasiyasi; c-tikisin
salinmas.
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MOSGOLO 14. ARXA OTRAFLARDA APARILAN
OMOLIYYATLAR.

Sinirlarin blokadasu.

Atlarda gqamis sinirinin  blokadasi. Bu siniri atlarda
axsaghqglarin tofriqi diaqnostikasinda, ayaq veo barmagqlarda
omoliyyat aparan zaman blokada edirlor. Voziyyotdon asili olaraq
incik, gizli va dizin geri 9zala Sinirlari do blokadaya alinir.

Blokadanin texnikasi. At ayaq tisto tosbit edilir. Tohliikosizliyi
tomin etmok {iglin omoliyyat edilocok torofin On otrafina
buxovlugdan, yaxud bilokdon qayis salinib qaldirilir. Iynonin
vurulma ndqtesi medial torofdo daban slimiiyiindon ol i¢i boyda
yuxarida olur. Bazon siniri Axill vatori ilo barmagin dorin biikiicii
votorinin arasinda ollomok olur. Iyno yuxaridan asagi, yaxud
asagidan yuxart Axill votorinin 6n torofindon 2 sm dorinliyo
sancilir. Bu zaman dori, nazik derialt1 fassiya vo dizin ikivaraqli
fassiyasini desirlor. Sinirin qalinligin1 vo onu ohato edon piy
toxumasini nozoars alaraq oraya 20 ml 3-4%-li, yaxud 10 ml 5-6%-
li novokain mohlulu inyeksiya edilir. Bu inyeksiyadan sonra
axsaqliq itirss, onda, demali axsaqligi téradon sabab, buxov vo
ayaq daragi oynaqlari arasinda moskunlasmisdir. Blokadadan
sonra axsaqliq itmirso, demoli onu toradon sabobin ayaq daragi
arxasi nahiyyodo olmasina siibho yaranir. Bu halda incik siniri
blokada edilmolidir. Cilinki homin nahiyyoni incik siniri
innervasiya edir.

Atlarda kigik incik sinirinin iimumi kétiiyiiniin blokadasi.

Bu siniri ayaq daragi arxasi, ayaq vo barmaq nahiyyolorindo
omoliyyat aparan zaman keyidirlor.

Blokadamn  texnikasi. Incik  siimiiyiiniin  baslangicinda
inyeksiya yeri corrahi qaydada hazirlanir. Homin nahiyyado sinir
saxalora boliinmokls yanasi, dori altinda yaxsi ollonir. Siniri
doridon dizin sothi vo dorin fassiya veraqlori ayirir. Iynoni
similyiin gostorilon yerindon 1.5-2 sm asagida sancirlar. Onu
yuxaridan asagiya dogru, fassiyanin altindan, iynonin ucu siimiiyo
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soykonanadok yeridirlor vo homin yera 20 ml 3-4%-li novokain
mohlulu inyeksiya edirlor.

Incik sinirinin dorin va sathi saxalorinin blokadas.

Bu siniri gpat (su enmo) xostoliyinin diagnostikasinda,
homg¢inin ayaq vo barmaq nahiyyslorindo corrahi omoliyyatlar
apardiqda blokada edirlor.

Blokadanin texnikasi. Ati dozgahda tosbit edib, sixici ilo
burnunu sixirlar. Dizin xarici sathindo, onun orta vo asagi iicdo
birindo, barmagmn uzun vo yan agic1 vatorinin arasinda incik
sirimint ollomoak olur. Homin sirimin dibinds incik sinirinin dorin
saxosi kecir. Nallamada oldugu kimi, otrafi qaldirdigda sirim
genislonir vo iynonin vurulmasi asanlasir. Homin yerds dori
altinda incik sinirinin sothi saxasini allomok olur. Iynoni asagidan
yuxartya dogru, barmagin uzun agict votorinin geri konarina
istigamot gotiirorok, galin fassiyani desmoklo 2 sm doriniliyo
yeridib, oraya 10 ml novokain mohlulu inyeksiya edilir. ©gor
iynonin ucunu dori altina ¢okib, onu saga vo sola g¢evirmoklo

homin dozada novokain mohlulu tokrar yeridilorso, onda sathi saxo
blokada edilir.

Atlarda dizin arxa dori sinirinin blokadast.

Siniri otrafin distal hissolorindo omoliyyatlar apardiqda blokada
edirlor. Yaxsi olar ki, dizin arxa dorin siniri ilo yanagi gamis, incik
va gizli sinirlor do blokadaya alinsin.

Blokadanin texnikasi. Atin oks torofdo duran canaq otrafi
nallanmada oldugu kimi qaldirilir. Iyno, dori va fassiyaalt olaraq,
daban stimiiyiindon ol i¢i boyda yuxarida, xarici daban siriminda
Axill votorinin iralisindon batirilir. ©vvalco fassiya altina, sonra
iso dori altina 5 ml 3%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir.
Keyitmo zonasi dizin latero-plantar sothini, dizin asagi ticdo birini,
ayaq daragi arxasini vo ayagin yuxari sahoasini ohato edir.
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Atda gizli sinirin blokadasu.

Bu siniri otrafin distal sébasindo keyitmo almaq iiglin gamais,
incik vo dizin arxa siniri ilo birlikdo blokada edirlor.

Blokadanin texnikasi. At sixici ilo tosbit edilir. Onun otrafini
buxovluq qayisi ilo bir gador iraliys ¢okirlor. Sag ollo ya irslidon,
ya da ki, arxadan pagaarasi nahiyyodo gizli sinirin voziyyatini
miioyyan edirlor. Iyno, dori altina zoif ozolonin asag1 serhaddindo,
gizli venanin yaxs1 goriinon vo ollonon yerino sancilir. Iynonin
ucunu venanin irslisino vo arxasina gevirorok novokain mohlulu
inyeksiya edirlor. Inyeksiya zamani ¢alismagq lazimdir ki, anestetik
venanin har torafins yayilsin. Bu moagsadla 10-15 ml 3%-li novo-
kain mohlulundan istifado edirlor. inyeksiyadan toxminon 15 do-
qige sonra oylugun daxili sathinin agag1 sobasinin, diz oynaginin,
dizin, ayaq daraginin irali s6basinin vo ayagin dorisinin keyimasi
bas verir.

Qaramalda barmagq sinirinin blokadas:.

Blokadanin texnikasi. Otrat capma oynagindan biikiiliir. Dorsal
siniri blokada etmok {igiin asas istinad ndqtasi olaraq, dori altinda
ollonan barmagin uzun agict vatori gotiriliir. Ayaqdaragi
oynaginin ayrisindon 3-5 sm asagi homin vatorin lateral vo medial
sothindo dorialti vo fassiyaalti olaraq, imkan daxilindo genis
sahoyo 20 ml 4%-1i novokain mohlulu inyeksiya edilir. Bu qayda
ila barmagin dorsal siniri keyidilir.

Plantar siniri blokada etmoak fi¢iin otraf agilmis voziyyatdo tos-
bit edilir. Iyno 1-1.5 sm dorinliyindo, ayaq daragi oynagindan 7 sm
asagida sancilib, oraya 20 ml 4-5%-li novokain mahlulu yeridilir.
Blokadanin texnikas1 6n otrafda Reqner lisulunda oldugu kimidir.

Oynagqlarda, vatorlorda, baglarda va selikli kisalarda aparilan
amoaliyyatlar.

Diz oynaginin gébalorinin punksiyasi. Bu omoliyyat miialico vo
diagnostika mogsadilo aparilir. Diz oynagini bir nego ndqtodon
desirlor ki, oynagm bir-birindon tocrid olunmus bosluglarini
punksiya etmok miimkiin olsun. Heyvan ayagq iisto tosbit edilir.
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Baldir-oyluq oynaginin punksiyasi. Punksiya oynagin medial
vo lateral yarisinda aparilir.

Medial sébanin punksiyasi. Diz oynagiin iltihab1 zamani bu
punksiyani yerino yetirmok mogsadouygundur. Oks halda proses
baldir oynaginin daxili hissolorino do yayila bilor. Qamis
stimiiyliniin daxili azolo sahasinin yuxar1 konar1 ollonir. Barmagin
altinda gamis vo diz oynaginin meniks qigirdagi arasinda yerlogon
kicik sirim ollonir. Homin yerin {istiindo diz oynag1 kapsulasinin
olavosinin  Voziyyeti toyin edilir. Bu hisso on torofdon diz
oynaginin medial diiz bagi, arxadan iso diz oynaginin medial
kollateral bagi ilo sorhadlonir. Buranin yiiksak hissiyyatliligini
nozors alaraq, punksiyadan 10 doqiqo avval, oraya dorialt1 olaraq,
1%-li novokain mohlulu inyeksiya edirlor. Iyno dori sothing
perpendikulyar olaraq sancilib, bir qodor iroli vo yuxari
istiqamotlondirilir ki, meniks qigirdaginin iistiindon kegsin. Iynani
2-2.5 sm dorinliys yeridirlor.

Lateral go6banin desilmasi. Qamig slimiiyliniin proksimal
konarinda gamisin ozolo baglanan lateral hissasi vo gabari allonir.
Hor iki qabarin arasinda barmagin uzun acici vatori yerlagir vo
homin bagin altinda sinovial kiso olur. Bu kiso baldir-oyluq oynagi
ilo daima tomasda olur. Uzunlugu 8 sm olan iynos ilo asagidan
yuxarl, vatorin On, yaxud geri konarindan punksiya aparilir. Bu
zaman ¢alismaq lazimdir ki, iynonin ucu vatorin altinda bursaya
diigsiin. Ona goro do iynonin arxasindan selikli maye axanadok
onu iraliys dogru yeridirlor.

Diz gapagi oynaginin desilmasi. Bu oynaq daxili, xarici vo orta
diz qapag1 baglarinin arasindan desilir. Iyna 2 sm darinliyindo
horizontal voziyyotdo baglarin arasindan batirilir. Iynoni yavas-
yavas vo chtiyatla, onun arxasindan selikli maye golonodok
iraliloyirlar.

Qamis-daban oynaguin punksiyasi. Bu zaman inyeksiya
ndqtesi topugun medial sothindo miioyyen edilir. iynoni horizontal
voziyyatds 1-3 sm doarinliya, topugun altina yeridirlor.
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Daban vatar yatagimin punksiyasi. Bu votor yatagi ¢apma
oynaginin arxa daxili sothindo yerlosir. Topugqiistii cuxurun daxili
sothindon baslayib, ayaq daraginin sabalidvari siimiiklorindon bir
godor asagida punksiya yeri miioyyon edilir. Capma oynagini bir
qodor oydikds punksiyani daha asan icra etmok olur. fynoni ¢apma
oynaginin daxili sothindo, asagidan yuxari 2 sm dorinliyo
yeridirlor.

Bas barmag biikan uzun vatarin va arxa qamig 2z2lasinin
kasilmasi.

Omoliyyatin texnikasi. Qan axintisini dayandirmaq i¢ilin diz
nahiyyosino rezin jqut salinir. Xostoliyin kohnoliyi vo dorace-
sindon asil1 olaraq, vateri ya qismen, ya da vatar yatagi ilo birlikds
tam kosib gotiiriirlor.

Vatorin qisman kasilmasini tendovaginit vo votorin nekrozunu
yaratmis ilkin yaralanma yerinds icra edirlor. Ucu dilymoli skal-
pello yarani o qadar genislondirirlor ki, oradan barmaq salib, pata-
loji hissonin o6l¢iilorini miioyyan etmok miimkiin olsun. Sonra kiit
uclu tenotomu vatarin altindan salib, falanq1 biikorok, patologiyaya
ugramis hissoni kosib gotiiriirlor. Bu zaman koalbotinlo votorin
nekrozlagmis hissosinin asagi torofindon tutub, onu yaranin asagi
kiinciinds saglam hissodo kasirlor. Votor yataginin asagi hissasindo
is9 3 sm hacmindo bir kosis aparirlar. Votor yatagir bosluguna
antibiotik yeridib, kosis yerino iso Visnevskiy molhomi ¢okib,
drenaj qoyaraq, sarg1 salirlar.

Vatorin tam kasilmasini onun miloyyon qodor orimosi vo
clirimosi zamani icra edirlor. Bu zaman votor yatagma kiilli
miqdarda ekssudat toplanir. Dizin medial siriminda, daban
gabarindan 9l i¢i boyda yuxarida votor yatagi 5-7 sm uzunlugunda
yarilir. Votorin iistlinii agaraq, onu otrafdaki miisariqgodon miimkiin
qador ayirirlar. Sonra sabalidvari siimiiklor olan hissado yatagin
asagl hissosini vo votori kosirlor. Bu zaman votori kornsanq
vasitasilo tutub, ¢okirlor ki, o miisarigadon aralansin. Tam ayrilmig
vatari yaranin yuxari hissasine ¢ixararaq, kosib gotiiriirlor. Sonra
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vatarin gismon kasilmasindo oldugu kimi, antibiotiklo islayib,
drenaj vo sarg1 qoyurlar. Tam sagalma 4-8 hoftoyo bas verir.

Diz gapaginin medial diiz baginin desmotomiyasi. Bu omoaliy-
yat1 atlarda vo garamalda diz gapaginin birinci dofs ¢ixmasi za-
mani aparirlar. Sakit heyvanlart ayaq {isto tosbit edirlor. Omoliyya-
t1 ayaq Usto tosbit edilmis heyvanda apardiqda, onlara neyroleptik
vurub, yerli infiltrasyon keyitmo do totbiq edirlor. Yixilmis voziy-
yotdo omoliyyata alinan heyvanlara iso iimumi narkoz verirlar.

Imoliyyatin texnikasi. Diz qapaginin tarim ¢okilmis medial diiz
bagi dori altinda ollonir. Homin bagin qamis slimiiyiino
bondlondiyi yerdo, iti oyri tenotomla dorini, selliiloz qatini, sothi
vo dorin fassiyani desib, tenotomu bagin arxa sathino salirlar. Bu
zaman ¢alismaq lazimdir ki, oynagm kapsulast zadslonmasin.
Sonra tenotomun koson torafini baga torof ¢evirib, daxildon xarico
dogru bagi vo fassiyani kasirlor.

Atlarda darialti daban bursasinin cixariimasi.

Bu omoliyyat1 dorialtt daban bursasinin xroniki serofibrinozlu
iltihab1 zamani, Onun divarinin méhkom qalinlagdigr zaman apa-
rirlar. Heyvant yani {isto saglam otrafi torofo yixib tosbit edirlor.
Narkoz totbiq edorak, qgamis vo dizin geri dori sinirini blokada
edirlor. Ayaq daragindan bir godor yuxarida rezin jqut salinir. Bur-
sanin distal torofindo dorini kosib, onu otraf toxumalardan kit
isulla aymrirlar. Sonra bursani kolbotinlo tutub, xarico ¢okorok,
gayect ilo onu sothi barmagq biikiicii votorindon ayirirlar. Homin vo-
torin yan torafindo dorialt1 selikli kisonin divar1 qabarmis soklildo
goriiniir ki, onu zodolomok olmaz. Bundan sonra bursa
ekstirpasiya edilir. Qan axintisin1 damarlar1 burmagqla vo ya onlara
ligaturalar goymagla dayandirirlar. ©maliyyat nahiyyasini antibio-
tik tozu ilo isloyib, ditytimvari tikislor qoyurlar. Tikislori 14 giin-
don sonra s6kmok olar. Omoliyyatdan sonra at1 qisa baglayirlar ki,
0 yatmasin.
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MUOSLLIMLOR UCUN METODIK GOSTORISLOR.

Omoli baytarliq corrahiyyasi kursunda laborator-praktik moasgo-
lalarin bolgiisii asagidaki kimi nazards tutulur vo toklif edilir.

I mosgala. Heyvanlarin tasbit edilmasi iisullari. (4 saat).
Birinci 2 saatda heyvanlarla davranis qaydalari vo diyiinlarin
baglanmasi lisullar1 tolobolors asilanir. Heyvanlarin ayri-ayri tosbit
qaydalar1 v onlarmn yixma iisullar1 dyrodilir. ikinci 2 saat arzindo
1-ci dorsdo Oyronilon iisullar tokrarlanir vo bu sahado tolobalorin
vordislori mohkomlondirilir. Sonda biitiin  tolobolor  hoyat
foaliyyotinin tohliikesizliyi voragina qol ¢okirlor.

Il Moasgalo. Alatlorin, sar@ vo tikis materiallarinin
sterilizasiyasi. (2 saat). Qrupdaki tolobalori hor birindo 5-6 nofor
olmaqla yarimqruplara boliirlor. Hor yarimqrupdaki tolobalor
alatlorin vo avadanlhqlarin sterilizasiya vo dezinfeksiya tisullarini,
ipayin va ketqutun, sarg1r materiallarinin sterilizasiyasini birbasa
olaraq (oyani sokildo) icra edirlor. Tobii ki, miiollimin nozarati ilo
talobalar bu tisullar praktikumdan istifade edorak monimsayirlar.

111 Masgala. Coarrah slinin vo omoliyyat sahasinin hazir-
lanmasi (2 saat). Tolobolori hor birinds 2-3 nafor olmagla yarim-
gruplara ayirib, tocriibo heyvani {izorindo, miisllim torofindon
toyin edilmis tisulla omoliyyat sahosinin hazirlanmasi icra edilir.

Digor 2-3 tolobo iso corrah ollorinin islonmasi tisullarini
sinaqdan kegirirlor. Sonra qruplar yerini doyisir. Darsin 2-Ci
yarisinda tolobolor miollim torofindon gostorilmis miqdarda
alotlorin sterilizasiyasi ii¢lin dorman preparatlarini resept soklinda
yazib tohvil verirlor. Alotlorin, sarg1 vo tikis materiallarinin
sterilizasiya tsullari, corrah olinin vo omoliyyat sahosinin
hazirlanmasi tolobalar torafindon biitiin il boyu totbiq edildiyindon
bu dorso comi 2 saat ayrilir. Ciinki, istonilon corrahi amsliyyatin
aparilmasinda geyd edilon tisullar totbiq edilmalidir.

IV Masgala. Carrahi amoliyyatlarin elementlori (6 saat).

Miisllim tolobalori oan ¢ox istifado edilon carrahi alotlorlo tanis
edir (50-60 alot). Tolobolor homin alatlori Oyrondikdon sonra,
miollim toxumalarin  kosilmasi, ganaxmanin dayandirilmasi
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(mexaniki tisul) vo tikiglorin salinmasi tisullari ilo tanis edir. Eyni
zamanda tolobolor doniz vo corrahi diiylinlorin  salinmasi
texnikasini da monimsayirlar. 2-Ci vo 3-cii qosa saatlarda talobalor
cosad va ya toxuma preparatlar tizorindo toxumalarin kosilmasi vo
miixtolif ndv  tikislorin  qoyulmasi, hamginin  diiytimlarin
baglanmasi tsullarini praktiki olaraq monimsoyirlor. 3-cii qosa
saatin sonunda har bir tolobs miisllim torafindon nozarot edilon
sarbast tikisi icra edir.

V. Masgala. Narkoz, yerli keyitma (4 saat).

Kafedrada olan tocriibo heyvanlarinin sayindan asili olaraq,
tolobalor yarimqruplara ayrilir vo miisllim bu vo ya digor narkoz
tsulunu niimayis etdirir. Bu zaman tolobalor narkoz li¢iin lazim
olan preparatlar1 resept soklindo yazir, heyvanlarin nabz, tonoffiis
vo temperatur gostoricilorini geydo alirlar.

Yerli keyitmolorin miixtolif {isullar1 totbiq edilir. 2-Ci qosa
saatin sonunda hor bir toloba goriilon islor barads, totbiq edilon
narkoz va yerli keyitmo tisulunun miisbat vo monfi cohotlori haqda
danisir.

VI Masgala. Baytarliq desmurgiyasi (4 saat).

Birinci 2 saat orzindo tolobolor yumsaq sargilarin (Sapand,
lagak, bint, yapisqanl sargilar va s.) totbiq qaydalarini dyronirlar.
2-ci qosa saat horokoti mohdudlasdiran (immobilizasiyaedici)
sargilara hasr olunur. Burada sinli vo gips sargilar1 dyronilir. 3-4
tolobadon ibarot olan yarimqruplarin hor biri miistoqil olaraq
tacriiba heyvanlarna sinli vo gips sargilarini totbiq edirlor. Sonda
miiollim har bir yarimqrupda goriilon isi gqiymatlondirir.

VIl Moasgala. Plastiki  omoliyyatlarin  elementlari.
Kauterizasiya. inyeksiyalar (4 saat).

Tacriibo heyvanlar1 vo ya heyvan casadlori {izarinda tolobalor
kiinc tikiglorinin salinma texnikasini, gorginliyi azaldan kosislorlo
aparilan plastikani, dorii¢i, dorialti vo digor inyeksiyalarin
aparilma gaydalarini dyronirlor.

VIII. Masgolo. Bas nahiyyasinda aparilan smoliyyatlar (4
saat).

141



Birinci 2 qosa saatda tolobolor qaramalda vo atda bas
nahiyyasindo kegirici keyitmolorin, dislordo, burunda vo olava
qovuglarda aparilan omoliyyatlarin texnikasini Oyronirlor. Bu islor
kosim montogolorindon  gotirilmis heyvan baslar1 {izorindo
aparilmalidir. ikinci qosa Saatda iso hor bir toloba miistaqil olaraq
homin omoliyyatlari icra edir.

IX Masgoala. Boyun nahiyyasinda aparilan amoliyyatlar (2
saat).

Talabalor canli heyvan (it, qoyun va s.) lizarindo traxeotomiya,
yem borusunun ag¢ilmasi, vidaci venanin vo yuxu arteriyasinin
baglanmasi kimi amaliyyatlar1 icra edirlor.

X Masgala. Dos qofasinda aparilan amaliyyatlar (2 saat).

Bu mosgolodo tolobolor danada vo ya itdo qabirganin
rezeksiyasini hoyata kegirirlar.

X1 Masgala. Qarin nahiyyasindo aparilan amoliyyatlar (8
saat).

Birinci 2 qosa saatda toloboloro sallagxanadan gotirilmis bagir-
saglar {lizorindo, bagirsaq tikisglorinin qoyulmasi vo bagirsaqglarin
«agiz-agi1za», homginin «yan-yanay tikilmosi dyradilir.

Ikinci qosa saat tosorriifatdan gotirilmis herniyali heyvanlarda
omoliyyatin aparilmasina hosr edilir.

Ucgiincii qosa saat arzindo talobalora itlor {izorinda qastrotomiya,
bagirsagin rezeksiyast vo nefrektomiya kimi omoliyyatlar
gostorilir.

Dordiincii  qosa saatda iso  tolabalor  rumenotomiya
omoliyyatinin texnikasini monimsayirlor.

X1l Masgala. Cinsiyyat orqanlarinda aparilan omoaliyyatlar
(4 saat).

Birinci qosa saatda tolobolor erkok heyvanlarin axtalanma
texnikast ilo, 2-ci qosa saatda iso disilorin axtalanmasi
(ovariektomiya) ilo tanis olurlar. Yaxst olar ki, bu dorslor todris-
tocriibo  tosorriifatinda ¢anlt  heyvanlarin  axtalanmast  kimi
qurulsun.
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X111 Masgala. On atraflarda aparilan omoliyyatlar (4 saat).

1-ci dorsdo tolobolor 6n otraflarin kegirici keyitmo {isullarinm
monimsamoli, 2-ci qosa saatda isa itlorde otrafin amputasiyasini
Oyronmolidirlor.

XIV Masgalo. Arxa otraflarda aparilan smosliyyatlar (4
saat).

Birinci qosa saatda tolobolor arxa otraflarin kegirici keyitmo
dsullarint dyronmoli, 2-ci dorsdo iso iri gdvsoyonlordo barmagin
amputasiyasini icra etmolidirlor.
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II FOSIL
UMUMI BAYTARLIQ CORRAHIYYOSINDON
LABORATOR MOSGOLOLOR

MOSGOLO 1.CORRAHI KLINIKADA APARILAN
ISLORLO TANISLIQ

Moasgalonin  magqsadi. Corrahi Kklinikada goriilon isolorls
tolobolori tanis etmok. Onlara klinikadaki alst vo avadanliglari
gostormok, sonadlorin vo jurnallarin doldurulma qaydasimi vo
xosto heyvanlarin qobul vo geydiyyat prinsiplorini, hamginin
novbatci tolobalorin hiiquq vo vozifalorini basa salmagla yanasi
xastalik tarixlorinin doldurulmasini dyratmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: corrahi avadanliglar,
corrahiyyoa otaqlari (kabinetlor), auditoriyalar, corrahi klinikanin
sonadlari, xasta heyvanlar.

Moasgalonin aparidma metodikasi. Birinci saatda tolobolor
corrahi klinika vo oradaki is prinsipi ilo tanis olurlar: qobul otagi,
sarg1 otagi, omoliyyat Onii otaq, sterilizasiya vo avtoklav otagi,
carrahi alotlor, omaliyyat otaqlari, heyvanlar {igiin stasionar soba,
Kliniki laboratoriyalar vo auditoriyalar, fizioterapiya kabinalori,
rentgen vo ultrasos otaqglar1 vo S.

Ikinci saatda miiallim tolobolora xasto heyvanin neco qobul
edilib ambulator miialico toyin olunmasi hagda molumat verir.
Bununla yanas talobalor corrahi klinikada mévcud olan sonadloari
nozordon Kegirirlor. Burada ambulator vo stasionar jurnallar,
xostolik tarixi blanklari, reseptlor, Kkurasiya vo temperatur
cadvallarinin doldurulmasi qaydalar1 nazards tutulur.

Kurasiya vo xastoalik tarixlorinin doldurulmasina xiisusi digqot
yetirilir.

Hor bir tolobo miollimin rahborliyi ilo sorbast sokildo xosto
heyvana nozarat etmoyi bacarmali, heyvanin saglamliginda yara-
nan doyisikliklori geydiyyata almagi, zoruri olan laborator miia-
yinolori aparmagi vo vaxtinda xastolik tarixini togdim etmoyi
bacarmalidir.
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Xostolik tarixinin diizgiin yerina yetirilmasinin boyiik torbiyavi
ohomiyyati var. Ciinki, bu tolobado goriilon iso giymot Vermok
bacarigini, miialico iisullarinin someresini, xiisusi adobiyyat
molumatlarindan istifado etmok imkanlarini inkisaf etdirir.

Xostolik tarixindo asagidaki suallar isiglandirilir: 1) Heyvanin
geydiyyati; 2) anamnez; 3) xasto heyvanin tmumi miiayinalori; 4)
ayri-ayrt Sistemlorin  kliniki miayinslori; 5) patoloji ocagin
miiayinasi; 6) laborator miiayinoalor; 7) xiisusi miiayinalar; 8) ilkin
diagnoz; 9) tofrigi diagnoz; 10) yekun diagnoz; 11) prognoz; 12)
miialica; 13) epikriz (yekun).

Ayri-ayr sistemlorin miiayinasinds heyvan orqanizminds fizio-
loji normadan konara ¢ixan biitiin voziyyatlor genis sokilds yazil-
malidir.

Xostaliyin etiologiyasini arasdirarkon miimkiin sobablar vo ona
sorait yaradan amillor nazoardon Kegirilmalidir.

Xostoliyin Kliniki olamotlorini tosvir edorkon Qeydos alinan
dayiskenliyi xiisusi vurgulayirlar.

Diagnoz anamnez molumatlarina, kliniki olamatlors, olave vo
xiisusi miayinoalora asason goyulur, hamg¢inin tofriqi diagnoz da
aparilir.

Vital (hayati) vo funksional prognozu ssaslandirarkon heyvanin
imumi vaziyyati, miialiconin naticasi, yemlomo soraiti, klinikadan
cixarildigdan sonraki saxlama soraiti vo S. nozors alinmalidir.

Xostolik tarixini doldurdugda epikrizo xiisusi digqgat Yyetirilmo-
lidir. Epikriz (godim yunan sozii olub, epikrino-hall etmok, tosdiq
etmok, miithakimo etmok monasini Verir) — xastoliyin monsoyi, ge-
disi, mialiconin Xxarakteri vo Son naticolori haqda fikirlori
comlosdirir.

Epikriz molumatlarin1 yazarkon taloboa-kurator xostoliyi miioy-
yon etmoyi bacarmali, mévcud tosnifata uygun olaraq xastoliyin
hans1 grupa monsub oldugunu aydinlasdirmali, diizgiin diagnoz
goymali vo somorali miialico dsulunu geyd etmoli, hamg¢inin
effektiv profilaktika todbirlorini asaslandirmalidir.
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Epikriz asagidaki bolmalordon ibarat olmalidir: 1) Xastaliyin
mioyyan edilmoasi; 2) (eydo alinan xostoliyin etiologiyasi; 3)
patogenez; 4) zodo nahiyyasinin anatomotopoqrafik saciyyalon-
dirilmasi vo xastaliyin miixtolif morhoalolorinda Kkliniki nisanalari;
5) diagnoz vo onun osaslandirilmasi; 6) tofriqi diagnostika; 7)
miialiconin asaslandirilmasi; 8) miirokkoblosmonin profilaktikasi
va geyd edilon xastaliya uygun olan imumi profilaktika tadbirlari;
9) yekun.

Xastaliyin miiayyan edilmasi. Burada xostolik prosesinin ma-
hiyyati aciglanir. Masalon, absses — har hansi bir organ vs ya toxu-
mada yenidon amola golmis boslugda yaranan mohdud sokilli ilti-
habi proses olub, homin hissays irin kiitlasinin toplanmasi ilo nati-
calonir, onun divarlari isa granulyasiya toxumasindan ibarat olur.

Etiologiya. ©Odobiyyat molumatlar1 osasinda Xostoliyi térodon
osas sabablor vo xostoliyin yaranmasina sorait yaradan amillor
geydo almir. Sonra anamnez molumatlar1, kliniki vo laborator
miayinolorin naticolori osasinda xostoliyi toradon sabablor
doqiqlasdirilir. Ogar xastaliyi toradon sabablor tam aydin deyilsa,
onda ehtimal edilon xastoliyin yaranma sabablori geyd edilir.

Patogenez. Burada xostaliyin kliniki gedisi vo inkisafi ilk sla-
motlordon baslayaraq onun aqibotinodok odobiyyat molumatlari
osasinda homin xastoliyin inkisafi agiglanir, hamginin gann, sidi-
yin, kalin, sinovial mayenin, yara transudatinin vo S. laborator
miiayinasi, biopsiyanin va rentgenografiyanin naticalori do naozora
alinir.

Heyvanin hansi voziyyotdo (xostoliyin hansi moarhaloasindoa)
gobul edilmasi, sonraki miialico todbirlorinin, yemloma va basloma
soraitinin heyvanin mohsuldarligina neca tasir etmasi barads moalu-
matlar verilmalidir.

Xosto heyvan talof olduqda iso 6liimdon Sonraki doyiskonliklor
analiz edilir. Yadda saxlamaq lazimdir Ki, patogenez molumatlari
etioloji amillorlo birlikdo xasto heyvanin kompleks miialico
tadbirlarinin hazirlanmasi vo hoyata Kegirilmasi tiglin asasdir.
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Kliniki alamatlar. Xostoliyin simptomlarinin doyiskonlik dina-
mikasini agmaqla adobiyyat molumatlar1 nozore alinmagla yazilir.
Qeyd edilon xastaliya xas olan timumi va yerli olamotlor analiz
edilir, laborator miiayinalorin, rentgenoqrafiyanin naticalori, tem-
peratur, nobz vo tonaffiis gostoricilori, heyvanin imumi voziyyati
geyd edilir.

Diagnez - Epikrizin bu bdlmasinds tolobo — kurator onun tors-
findon qoyulmus diagnozun dogru olmasini siibut etmolidir, yaxud
da oadabiyyat molumatlarina, slave anamnez malumatlarina, kliniki
simptomlara, laboratoriya miiayinalorinin vo digor miiayinalorin
naticaloring osaslanaraq miivafiq diizelislor etmolidir. Tofriqi
diagnostika iisullarindan istifado edorok diizgiin diagnoz
goyulmalidir.

Tafrigi diagnez. Xostoliyin olamotlori oxsar xastaliklorin sla-
motlori nozors alinmagqla yazilir. Burada elo olamatlor nozardon
kecirilmalidir ki, onlar diagnozun miioyyon edilmosini ¢otinlos-
dirir. Ovvalca bu xastaliklor {igiin xas olan biitiin kliniki slamatlor
yazilir. Sonra bu xastoliklori bir-birindon forglondiron olamotlor
aydinlagdirilir vo belsliklo do miiayino vo miialico edilon xasto
heyvana diagnoz qoyulur.

Prognez qoyulmus diagnoz, miioyyanlosdirilmis kliniki ola-
motlor,xastaliyin gedisi, laborator miiayinalorin naticalori vo miim-
kiin miirokkoblogmolor nozors alinmagla doqiqlosdirilir. Prognozu
asaslandirdigda heyvanin aqgibatinin neca olacagi hagda, morfoloji
vo funksional pozuntularin barpa olunub-olunmamasi barads vo
golocokds sagalmadan sonra heyvanin tosorriifat-igtisadi toloblora
cavab verib-vermayacayi Kimi malumatlar 6z oksini tapmalidir.

Miialica. Miialico todbirlori onlarin hanst ardicilligla totbiq
olundugu kimi yazilir. Xostoliyin hansi morhalods olmasi vo gedi-
sinin xiisusiyyatlori, odobiyyatdaki miialico iisullar1 vo S. nazoro
alinmagla toloba-kurator se¢diyi vo totbiq etdiyi farmakoloji va
bioloji maddolori, homginin miialico {sullarin1  genis sorh
etmolidir. Noyo géro mohz homin miialico vasitolorini vo lisullarini
totbiq etdiyini, Se¢diyini izah etmolidir. Xostoliyin gedisinin
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morhololori nozors alinmagla Secilmis vasitolorin vo tisullarin xosto
orqanizmo gostordiyi timumi va yerli tosirlorin mexanizmi agiq-
lanmali vo yazilmalidir. Seg¢ilmis preparatlar mikrobaleyhi vo
zoharaleyhi tosiro malik olmali, trofikan1 (toxumalarda gida-
lanmani) normallasdirmali, orqanizimdon o&lii toxumalarin azad
edilmasini siiratlondirmali, immunobioloji reaktivliyi yiikssltmali,
retikuloendotelial sistemin funksiyasini1 vo regenerasiya prosesini
giiclondirmoli, biitiin organlarin funksiyasin1 yaxsilasdirmalidir.
Eyni vaxtda bir nego farmakoloji vasitalor totbiq edilorsa, onda
onlarin noys goro islodilmasini osalandirmaq toalob olunur. Els
burada da eyni vaxtda mialico zamani totbig edilon dsul vo
metodlar1 analiz edib, sohv vo qeyri-diizgiin mialico tisul vo
metodlar1 hagda tonqidi geydlor yazilmalidir.

Ogar heyvan corrahi omoliyyata colb edilirss, Se¢ilmis omaliy-
yat iisulu vo omoliyyata gostorislor osaslandirilmalidir. ©moliyya-
tin plani, Keyitmo vo narkoz iisulu, omoliyyata giris vo amoliyyat
zamant Yyaranan doyisikliklor vo miirokkoblogsmolor haqqinda
molumatlar tam sokildo agiqlanmalidir.

Elo bu bdlmado do hevanin saxlanma, yemloma va qullug
qaydalar1 haqda yazilmalidir.

Miirakkablaosmalorin profilaktikasi. Xosto heyvanin Oyronil-
mosi vo adobiyyat molumatlar1 asasinda tolobo miimkiin miirok-
kablosmalar haqqinda, hamginin effektiv profilaktika tisullar1 bara-
do molumatlar yazir. Ogor Segilmis profilaktika tisulu miirokkab-
losmonin qarsisint almaq tgiin yetorli deyilso, onda xastaliyin
qarsisini almaq tigiin daha na etmok lazim oldugunu geyd edirlor.

Xostoliyin profilaktikasini yazarkon odobiyyat molumatlari
osasinda yemloma va basloma soraiti, heyvanin tosorriifatda istis-
mar gaydalari, ham¢inin anamnez molumatlariin naticalori va .
yazilmalidir.

Umumi vo xiisusi profilaktika osasinda tosorriifatda homin
xastaliyin garsisinin alinmasi tiglin maslohatlar verilir.

Yekun va natica. Xostolik tarixinin sonunda yigcam sokildo
rezyume yazilir ki, burada qisa sokildo miiayins tisullari, miialico
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tisul vo metodlarinin gqiymatlondirilmosi hagda malumatlar verilir,
heyvanin hans1 vaziyyatds klinikadan ¢ixarilmasi va neca istismar
edilmasi gostarilir. Miialicaya ¢okilon xarclar hesablanir, tisullarin
igtisadi cohotdon vo tosarriifat shomiyyatli olub-olmamasi aydin-
lagdirilir. Rezyumedon sonra istifado edilon odobiyyat siyahisi
verilir. Xostolik tarixi sxemlor, fotosakillor, sokillar, rentgenog-
rammlar va s. ilo zonginlosdirilir.

MOSGOLO 2.CORRAHI XOSTO HEYVANIN KLIiNIKi
MUAYINO USULLARI

Moasgalanin magsadi — tolobolora heyvani Kliniki miiayinadon
Kegirmayi Oyratmokdir.

Materiallar, alat vo avadanhgqlar, heyvanlar. Heyvanlarin tos-
biti ti¢lin dozgahlar vo masalar, kondirlor, qayislar, burmaclar,
tmumi Kliniki miiayins ti¢iin alotlor dosti, dezinfeksiyaedici moh-
lullar, bintlor, pambiq, su, sabun, desmallar. Ogar Klinikada xasta
heyvan yoxdursa, onda miisllim ovvolcodon saglam heyvanda
patoloji proses (absses, fleqmona, iflic va s.) yaratmalidir. Bunun
liciin garamala, ata vo ya ito avvalcodon skipidar mohlulu, yaxud
da sinir otrafina novakain mohlulu yeridirlor.

Moasgalonin aparidma qaydasi. Mosgoloni corrahi klinikada,
baytarliq miialicoxanasinda, todris-tacriiba tosarriifatinda, ot kom-
binatinda vo ya heyvandarliq fermasinda toskil etmok olar. Xosto
heyvani (har névii ayrica) miiayyan edilmis plan asasinda miiayina
edirlor: anamnez, imumi miiayinalor, baxis, palpasiya, perkussiya,
auskultasiya, o6l¢molor; laborator-diagnostik, bakterioloji miia-
yinalaer.

Anamnez (anamnesis) asagidaki masalalari agiglayir.

1. Heyvan na vaxt xastalonib va xastalik neca bas verib- birdon-
birs vo ya tadricon amala galib. Bu zaman patoloji prosesin gedisi
(iti va ya xroniki olmasi), hamginin hansi orqganlarin prosesa calb
edilmosi aydinlasdirilir.
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2. Xostolik harada vo hansi soraitdo bas verib? Bu masalo an
¢ox o vaxt lazim olur ki, heyvanda xastaliyin Xarici simptomlari
goriinmiir, ancaq xastolik var (axsaqliq, gérma qabiliyyatinin zaif
olmasi, boyunun ayilmasi va S.). Har bir fordi hal ii¢lin miiayyan
vo ya xiisusi carrahi miiayina iisulu totbiq edilmalidir. Bir ¢ox
hallarda heyvanin avvallor infeksion vo ya yoluxmayan daxili
xostoliklora tutulmasi, zohorlonmonin olmasi hallariin aydinlas-
dirtlmasi ¢ox vacibdir. Ciinki, bir ¢oX carrahi xastoliklors (dirna-
gin revmatiki iltihabi, tendovaginitlor, artritlor vo s.) baslangic
veran, mohz yuxarida geyd edilon masalalordir.

3. Hansisa bir mialico totbiq edilibmi? Ona osason golacok
miialico tisulu miioyyan edilir.

Ancag onu da bilmok lazimdir ki, anamnez molumatlarina
homiso Kritik (tonqidi) yanasmaq tolob olunur. Xastoliyin miioyyan
edilmasinda obyektiv simptomlara asaslanmaq lazimdir ki, onlar
da Kliniki miiayino prosesindo askarlanir. Bunlarla yanas1 geyd
etmok lazimdir ki, anamnez molumatlar1 konkret voziyyati dork
etmokdo ¢ox vacibdir vo heyvanin Sonraki miiayinasinin
aparilmasinda komoklik gostorir.

Umumi miiayinalar. Heyvanin cinsi, cinsiyyati, yasi, diri ¢okisi
vo tosorriifat ohomiyyoti nozora alinir. Cinsindon asili olaraq
corrahi xastaliyin tozahiir formalar1 har bir heyvan tg¢iin forqlidir.
Mosolon, agir yiik atlarinda osason barmagin sothi vo dorin biikii-
ciilori, minik atlarinda iso buxovlugun dayaq apparati vo barmagin
sothi biikiiciilori zadslonir.

Bogaz heyvanlari miiayino edoarkon, ¢ox ehtiyatli olmaq tolob
olunur.

Heyvanin yasimmin da xostoliyin miioyyon edilmasinda, onun
agibatindo vo miialicasinda rolu boyiikdiir. Masalan, karsinoma,
dirnaq yumsaqliginin siimiiklogsmosi, katarakta kimi xostoliklora
osason yasl heyvanlarda tesadiif edilir. Onu da nozera almaq
lazzimdir ki cavan heyvanlara narkoz daha tez tosir gostorir vo
corrahi omoliyyati, onlar, yash heyvanlara nisbaton Xxeyli yiingiil
Kegirirlor.
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Xasta heyvanin diri ¢gokisini do bilmok vacib sortdir. Belo Ki,
dorman maddoslarinin dozasini diizgiin toyin etmak yalniz o halda
miimiikiindiir ki, heyvanin ¢gokisi malum olsun.

Heyvanin imumi voziyyatinin (kokliik deracasi, Konstitusiyas,
temperamenti, xasiyyoti) Oyronilmosi do lazimi sortdir. Orta
kokliik deracasindon yuxari vo méhkom konstitusiya tipina malik
olan heyvanlarda yara prosesi vo digor patologiyalar daha tez
sagalir. Heyvanin temperamentini bilmok iso hoam miiayins, hom
do miialice tadbirlorini aparan zaman lazimdir.

Yasli vo tosorriifat ohomiyyati az olan heyvanlar1 miialico
etmok mogsadouygun deyil. Ciinki, onlara ¢okilon xarclor 6ziini
dogrultmur. Odur Ki, belo heyvanlarin ¢ixdas edilmasi vo macburi
kosimo gondarilmasi iqtisadi cohotdon daha dogrudur.

Baxis (inspectio). Anamnez molumatlarini topladigdan sonra
heyvanin imumi kliniki miayinasino Kegirlor ki, ona da
inspeksiyadan baslayirlar. Bodonin  simmetirik  hissalorinin
qiymatlondirilmasi vacibdir. Osasan da patoloji doyiskanliklor ¢ox
da nozoro c¢arpacaq olmadigda bu miayinonin aparilmasi
ovazsizdir. Xasto heyvanda inspeksiyani hom sakit voziyyatdo,
hom do horokot zamani aparmaq lazimdir. Bu zaman onun
davranigina (siistlik, qiciglanma, oyaniqliq vo S.), badon
qurulusuna, dorinin vo Selikli gisalarin voziyyotino, diger timumi
vo lokal doyiskonlikloro nozor salirlar ki, bunlar da ayri-ayrn
organlarda bas veron funksiya pozuntularini (spinal ataksiya,
axsaqliq, gormo qabiliyyatinin itmasi vo S.) vo ya Yyerli
dayiskanliklori (dermatit, ekzema, ¢apiqlar, sislor, géziin buynuzlu
toboaqgosinin bulanmasi va S.) oks etdirirlor.

Inspeksiya zamani zoda nahiyyasini, patoloji doyiskonliys mo-
ruz qalmis toxumalarin olgiilorini, formasini, rongini vo sathinin
xisusiyyatlorini (quru, nam, sigalli, kolo-kotiir, ganla ortiilmiis,
irinli eksudatli vo s.) axsaqligin tipini vo dorocesini ayird etmok
miimkiin olur.

Palpasiya (palpatio) — barmaglarla sllomaok monasini verir.
Burada yerli horaroti, taktil vo agr1 hissiyyatini, patoloji ocagin
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moaskunlasmasini, onun harakatli olub-olmamasini, dori vo darialtt
toxumanin voziyyati, arteriyalarin pulsasiyasini (doyiinmasini),
konsistensiyani, flyuktuasiyani, Krepitasiyant vo S. miioyyan edir-
lar. Yaxs1 olar ki, palpasiyani apardiqgda badonin simmetrik hisso-
lori yoxlanilsin. Ciinki, palpasiyani aparmaq tgiin xiisusi gabiliy-
yat va tacriibanin olmasi vacibdir. Talobalor bunu dyronmok tigiin
miitloq badonin simmetrik hissalorini yoxlayib, patoloji doyiskon-
liyi hiss etmoalidirlor.

Dirnagin miiayinasindo xiisusi sinaq dirnaq kalbatinlorindon
istifado edirlor. Onlarin komokliyi ilo agrinin hansi hissado
oldugunu daqiq miioyyan etmok miimkiin olur (sakil 75).

i
ol
/'y
v

Sakil 75. Dirnaq kalbatini ilo dirnagin miiayinasi.

Atlar iiciin xiisusi miiayinolor do mdévcuddur: passiv harokot
vermo, spat sinagi, dirsok sinagi vo pazla miiayina.

Passiv harakat verma- xiisusi kliniki miiayino isulu olub,
stimiik, oynag va vatarlorin xastaliklorinin diagnostikasinda tatbiq
edilir. Usulun asas mahiyyati ondan ibaratdir Ki, heyvanin otrafin1
ollo agib-biikorok, firladaraq vo ya yana horokot etdirorok ona
passiv harokat verirlor. ©gor bu zaman agr1 hissi miisahido edilirsa
demali patoloji vaziyyst homin nahiyyadadir.
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Spat (su-enma) sinagi (yardimgi diagnostika iisulu). Bu
isuldan ¢apma oynaginda Xroniki deformasiyaedici osteoartritlor
va osteoartrozlara diagnoz qoymaq tigiin istifads edirlor. Xoastaliyi
miioyyan etmak tiglin ¢capma oynagini maksimal daracods biikiir-
lor. Xosto otrafi elo biikmok lazimdir ki, onun dirnagi miiayinoa
edilon heyvanin garin divarinin alt hissasino gatsin. 3 dogiqodon
sonra cald harakatlo heyvanin atrafini azad edib, att gagmaga mac-
bur edirlor. Bu zaman axsaqliq artarsa, sinaq miisbat hesab edilir.

Dirsak sinagindan mil sinirinin parezino diagnoz goymaq
moqsadils istifado edirlor. Xosto otrafa saquli vaziyyat verilir, bu
zaman dirnaq altliginin biitdv sathlo yers toxunmasina digqat yeti-
rirlor. Sonra simmetrik saglam otrafi qaldirib, basin durus voziy-
yatini dayisirlor. Bundan sonra heyvani ya iraliyo, ya da ki, arxaya
itoloyirlor. Sinirin parezinds ovvalco otraf dirsok oynagindan,
sonra iso biitiin asagidaki oynaglardan biikiilmoya baslayir. Bu
onunla izah edilir ki, mil sinirinin parezinds dirsok, oldarag: arxasi
va barmag falanglarinin agici vatarlari va azalalari tonusdan diisiir.

Pazin kémakliyi il> miiayina. Bu iisul o halda totbiq edilir ki,
moakik siimiiklori nahiyyasindoki xastaliklorin diagnostikasi ¢atin-
lik toradir. Heyvanin xosto otrafimi xiisusi hazirlanmis pazsokilli
taxta pargasinin iizorina qoyurlar. Taxta pazin (ligbucaq sokilli)
uzunlugu 25 sm, eni iso 15 sm olmalidir. Dirnagi pazin iizorins elo
goymaq lazimdir ki, dirnagin uc hissasi pazin algaq Yerindo,
dirnagin daban hissasi iso pazin hiindiir yerindo dayansin. Bu ve-
ziyyotdo xosto otrafi tosbit edorak, eyni adli saglam otrafi qaldi-
rirlar. Belo oldugda xosto otrafin dirnaq oynagi ¢oX agilir vo noti-
codo mokik stimiiklori olan nahiyyayo tozyiq giiclonir, ¢iinki bar-
magin darin biikiicii votarinda gorilma yiiksak olur. Mokik siimiik-
lorindo patoloji proses oldugda heyvan agri hiss edir vo xasto
otrafin1 azad etmoya ¢alisir (sokil 76).
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Sokil 76. Makik blokunun diagnostik miiayinasi li¢iin paz.

Heyvanlarin azalalarinin dirnaq ¢okici ilo miiayinasi. Iri
heyvanlarda adi palpasiyanin totbiq edilmasi heg¢ do homiss natico
vermir. Ciinki barmaglarla gostorilon tozyiq adoton kifayat
daracads olmur vo heyvanda agr hissiyyati bag vermir. Ona gors
do bozi alimlor iri heyvanlarda kiirok vo ¢anaq nahiyyosi
ozalolorinin milayinasinds dirnaq ¢okicinin dostoyindon istifads
etmayi moslohat goriirlor. Bunun {igiin ¢okicin rezin ucluglu
dostayini siibho doguran hissoyoa sdykoyib, sixirlar vo heyvanda
agr1 hissinin bas vermosini yoxlayirlar. Bu iisul zaif inkisafda olan
patoloji proseslords vo xroniki hallarda daha effektlidir.

Zondlama. Bu tsulla yaralari, tobii bosluglart va svislori
miayino edirlor. Zondla defektin dorinliyini, patoloji kanalin
istiqgamotini, onun divarlarinin vo dibinin voziyyatini, hamg¢inin
orada yad cisimlorin olub-olmamasini miioyyanlosdirirlor. Bunun
tictin zond dastindon istifado edilir: polad (diiymoali vo novlu),
qurgusun va ebonit zondlar, homginin xiisusi zondlar (yem borusu,
mado, sidik kanal, sidik kisasi, balaliq va s. zondlar1) mévcuddur.

Zondlamaya basladiqda ciddi sokildo gostorislor vo oks
gostarislor nozora alinmalidir. Masalon, oynaglar1 desib kegan tozo
yaralari, dos vo garin boslugunun tozo yaralarinda, homginin tozo
gilllo vo qolpa yaralarinda zondlama oks gostoriglidir. Osason
kohna, irinli va svisli yaralarda zondla miiayine gostarisli sayilir.
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Zondla miiayina etdikdo asagidaki qaydalara riayst edilmalidir:
1) ollorin, zond vo miiayina aparilacaq nahiyyonin dezinfeksiyas;
2) tobii Dbosluglarm yaxinliginda zondlama c¢ox ehtiyatla
aparilmalidir Ki, olavo bosluq yaranmasin vo orada golocokds
ikincili infeksiya inkisaf etmosin.

Perkussiya (percussio) - badonin miivafiq hissosinin tigqildat-
magla milayino edilmosidir. Bu tisul digor diagnostik iisullarla
birgs totbiq edildikdo xasto heyvanin miiayinasindo yardimgr vo
yaxst bir iisul kimi isladilo bilor. ©sason perkussiyadan frontit-
larin, haymoritlorin, yenitéromalorin miiayina va diagnostikasinda,
hamginin herniyalarin vo dirnaq xastolitklorinin tofriqi diagnosti-
kasinda istifads edirlor.

Perkussiyani ollo, perkussiya g¢okici ilo, dirnaq kolbatini ils,
dirnaq bigagmin dastoyi va S. ilo yerino Yyetirirlor.

Stiimiik smiglarinda perkussiyani eyni vaxtda fonendeskopla-
auskultasiya ilo birlikdo aparirlar. Bu zaman sinmis stimiik
ucluglariin xirgilt: sasi esidilir.

Auskultasiya (auscultatie) - patoloji proses moskunlasan badon
hissasindo yaranan soslorin esidilmosidir. Corrahi tocriibado on gox
tozo smiqlar, oynaglarin, votor yataqlarinin vo selikli kisolorin
xastoliklori auskultasiya, yoni dinlomo tisulu ilo miiayinasi totbiq
edilir. Homg¢inin, burun bosluqlarinin, qirtlagin, xaya torbasinin,
kobayin va qarm divarinin sigkinliklorinds, Xarici qulag kegidinin
diagnostik miiayinasinds do auskultasiyadan istifads edirlor.

Diaqnostik amaliyyatlarla dorindo yerloson patoloji proseslori
miiayino edirlor. Bunlara asagidakilar aid edilir: 1) sinaq desmolor
(punksiyalar) - abssesin, hematomanin, limfoekstravazatin, assitin,
plevritin, perikarditin vo s. miiayinolorinda tatbiq edilir; 2) trepa-
nasiyalar - haymor voa alin bosluglarmin desilmoasi; 3) dirnaq
yumsaqliginin  rezeksiyasi; 4) biopsiya — yenitoromalora,
onxoserkoza va s. diagnoz gqoyarkan totbiq edilir.

Diaqgnostik Kkecirici (balad¢i) anesteziya osason atlarda vo
garamalda otraflarda, bugalarda iso cinsiyyat tizvlorindo totbiq
edilir. Bu zaman giiman edilon patoloji nahiyyadon aralida, hamin
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nahiyyoni innervasiya edon sinirlor keyidilir. Bozon anestetiki bir
basa oynagin, vator yataginin va Selikli kisonin igarisina yeridirlor.

Keyidici mohlulu yeritdikdon sonra axsaqligin itmosi vo ya
azalmasi1 miisbat reaksiya kimi qiymotlondirilir.

Qaynar vanna iisulu ilo miiayina. Bu isul yardimgi tofriqi-
diagnostik tisul kKimi totbiq edilir. Ondan otraflarin distal hissasinin
stimiik va vator apparatinin xastaliklorinin miiayinasinde istifads
edirlor. Xosta otrafi 40° S-do qizdirilmis isti su vannasina saldiqda,
votar-bag patologiyasi noticosindo yaranan axsaqliq miivaqqgati
olaraq itir vo ya azalir. Stmiklordo smiglar oldugda va
osteoartrozlarda, oksino agr1 hissi giiclonir.

Intrarektal miiayina ¢anaq nahiyyosinin xastoliklorinin diag-
nostikasinda totbiq edilir. Bunlardan ¢anaq siimiiklorinin sinma-
larin1, hematomalari, garin aortasinin vo onun saxalorinin trom-
bozunu, absseslari va sislori gdstarmak olar.

Rentgenoloji miiayinalor. Bu tisuldan corrahi tocriibado daha
cox istifado edilir. Ciinki siimiik patologiyalarinin on doaqiq
miiayino tsulu rentgenoqrafiyadir. Simiglar, periostitlor, ostitlar,
osteomielitlor, stimiik vo qigirdaq toxumalarinin nekrozlari,
periartritlor, oSteoartritlor, osteoartrozlar, ankilozlar vo oynaq
¢ixmalar1 zamani rentgenografiya ovozsiz miiayina tisuludur.

Bozi yumsaq toxumalarin stimiiklosmosi vo yad cisimlorin
miixtalif organ vo toxumalara sirayat etmosi zamani da geyd
edilon miiayina tisulu ugurlu totbiq edilir.

MOSGOLO 3. ILTIHABI PROSESLOR

Moasgalanin magsadi. Corrahi xostoliklords iltihabin mahiyyo-
tinin organizmin tmumi reaksiyast Kimi &yronilmasi. Iltihabin
Kliniki olamatlorinin 6yranilmasi.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: miiayinoys material go-
tirmok li¢lin sinaq silisolori; asya vo Ortiicli siigolor; yaxmanin
hazirlanmasi {igiin boyalar; mikroskop, melanjerlor vo hesablama
kameras1 (Qoryayev kamerasi); iltihab prosesinin fazalarini oks
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etdiron oyani vasitalor (cadvallar, slaytlar vo s.); tobii vo ya siini
yolla yaradilmis iltihab prosesi olan atlar, itlor vo ya digor
heyvanlar.

Mosgalonin aparilma qaydasi. Mosgoloni corrahi Klinikada
aparirlar. Miiollim iltihab vo onun tosnifati hagda danisir. lltihab
prosesinin omolo golmasinds, inkisafinda vo gedisindo sinir
sisteminin aparici rola malik olmasi xiisusilo vurgulanmalidir.

Qeyd etmok lazimdir Ki, bir ¢ox xastaliklorin patogenezindo
iltihabi proseslor boyiik rola malikdir. Iltihab prosesi dinamik
olmagla, organizmin organ vo toxumalarinin ekzogen, nadir
hallarda endogen monsgali zodo faktorlarina garsi yaranan cavab
reaksiyasidir. Organizmin timumi reaktivliyi ilo miioyyan olmagla,
sinir-humoral mexanizmlorls tonzimlanir.

Zado faktorunun (bioloji, kimyavi, fiziki va S.) tasirino cavab
olaraq toxumalarda mediatorlar (histamin, serotonin, bradikinin,
kallidin vo s.) adlanan maddoslor azad olur. Bu maddslor saya
ozalolors, damar Kegiriciliyino, Sinir ucluglarma vo S. tosir
gostarirlor.

[ltihabin birinci vo baslangic marholasindo histaminin va
serotoninin tosiri altinda gan damarlar1 genislonir, onlarin
kegiriciliyi yiiksolir. Bu fazada histamin oleyhi preparatlarin
totbiqi mogsodouygundur. Ikinci fazada vazoaktiv polipeptidlor
omoalo golir.

Kininlor do damarlarin hamar sasthino tosir gostorib, onlarin
geniglonmosino  vo  beloliklo do  kapillyar Kegiriciliyinin
yiiksalmoasino sobab olurlar. Onlarin tosirindon yaranan siskinlik
giiclii agr1 ilo misayat edilir.

Beloliklo iltihabin baslangic fazasi mediatorlarin azad olmasi
ilo sociyyolonir. Bu zaman kapillyarlar genislonir, onlarin divar
kegiriciliyi yiiksalir, naticada sis vo agr1 omoala galir.

Son zamanlar iltihabi proseslorin miialicasindo bioloji aktiv
birlosmalara-prostoglandinlora daha genis yer verilir. Bu maddslor
fizioloji aktivliyin tonzimloyicisi olmagla, saya ozololorin
funksiyasini zoiflotmokls, gan ddvranina vo sinir sistemina do
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miisbat tasir gostarirlor. Onlar gan dovranini giiclondirmoak, xirda
venalarda gan tozyiqini yiiksaltmok, tormbositlorin agreqasiyasini
tonzimlomok, homginin  ionlarin  nagline  vo  membran
funksiyalarina tosir gdstormok qabiliyyatino malikdirlor.

Izahat verdikdon sonra talobalor anamnez molumatlar toplayib,
heyvani Kkliniki miiayina edorok iltihabin nisanslorini Gyranirlar.
Kliniki miiayinonin imumi metodikasini birinci qosa saatda xosto
heyvanlardan birinin tizerinds gostarirlar.

Bu zaman iltihabin osas olamotlori askar edilir: qizarti,
siskinlik, yerli horarat, agr1 vo funksiya pozuntusu. Lazim goldikds
mosgalo arzinda tolobolor temperatur ayrisini dyronir, gan va sidik
analizinin gostaricilori hagda molumat alirlar.

Irinli iltihabla miisahido edilon biitiin xastoliklords tolobalor
xasto heyvandan gan niimunslori gétiiriib laboratoriyada miiayino
etmolidirlor.

Masgolonin 2-Ci saatinda tolobolori hor birindo 4-5 nofor
olmagla gruplara ayirirlar ki, onlar sarbast islor yerino yetirsinlor.
Burada mogsod miixtalif név heyvanlarda iltihab reaksiyasinin
xususiyyatlorini dyronmokdon ibarotdir. Bu zaman miigayisoli
aspektdo kliniki olamatlori Oyronir, diagnoz qoymaqg veo tofriqi
diagnostikan1 miioyyanlosdirmak qabiliyyati asilanir. Har bir
tolobo iti gedisli iltihabr Xxronikidon, sathi iltihabi dorindon vo
aseptiki iltihabi irinlidon Segmoayi bacarmalidir.

Iltihabin formalari. ©Omalo golmis ekssudatdan asili olaraq
iltihab serozlu, fibrinozlu, irinli vo ¢iiridiicii ola bilor. Kliniki
tocriibads iltihabin garisiq formalarina da tosadif edilir. Masalan,
serozlu-fibrinozlu, irinli-¢iiriidiicii va s.

Aseptiki iltihab. Iltihabin bu formasi demok olar ki, homiso
hiperemiya, yerli horaratin yiiksolmosi, siskinlik, agr1 vo funksiya
pozulmasi ilo tozahiir edir,serozlu, serozlu-fibrinozlu vo fibrinozlu
ekssudatin amola golmasi ilo miisayat olunur.

Serozlu iltihab. Qapali zodolonmoalords, yaniglar zamani vo az
virulentli mikroblarla infeksiyalagsma hallarinda serozlu iltihablara
tosadiif edilir. Serozlu iltihaba xas olan slamat soffaf vo ya bulaniq
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duru ekssudatin omolo golmasidir. Ekssudatin torkibindo 3-5%
ziilal olur ki, o da asason albuminlordan ibaratdir. Ziilaldan basqa
serozlu ekssudatin torkibindo hiiceyra miibadilasi vo pargalanmasi
mohsullar1, az migdarda vazogen hiiceyralor, hamg¢inin zadslonmis
toxumadan ayrilmis hiiceyralor do olur. ©gar serozlu ekssudatin
torkibindo ¢oxlu miqdarda fibrin miisahido edilirsa, onda iltihab1
artiq Serozlu-fibrinozlu kimi adlandirirlar. Tok-tok hallarda serozlu
iltihab irinli iltihaba baslangic verir.

Fibrinezlu iltihaba oynag, votor yatagi, bursa vo digor
anatomik qurumlarin xostaliklorindo tosadif edilir. Fibrinozlu
iltithabda kliniki slamatlor demoak olar ki, iti gedisli iltihabdaki
Kimidir. Yalmz siskinlik olan nahiyyado krepitasiya geyds alinir
Ki, bunun da osas sobobi fibrinogenin laxtalanaraq fibrino
cevrilmosidir.

Irinli iltihabi 6yronmayin on yaxsi iisulu, onu furunkul, absses
va ya flegmonasi olan heyvanlarda miisahido etmokdir. Furunkullu
heyvani milayino edorkon isti siskinlik geydo alinir ki, onun da
Olgiilori findiq boyiiklityiindo olur. Siskinliyin qoti sorhadlori
olmagla konsistensiyast bark, 6zii iso palpasiyada ¢ox agrili olur.
Iti gedisindo furunkulun otrafindaki dorido siskinlik omoalo golir.
Formalagmis furunkulun 6zayinin topa hissosindo ag-sarimtil loko
yaranir vo homin hissodo dori naziklosir. Furunkul desildikdos
oradan ag-sarimtil rongdo xamirvari Konsistensiyali irin kitlosi
xaric olunur. Homin kitloni (irinli ekssudat1) ehtiyatla
tomizlodikdo furunkulun markazinds irinli-nekrotik 6zayi gérmok
olur.

Abssesi miiayino edonds moahdud sakilli iltihab prosesinin har
hans1 organ vo ya toxumada moskunlasdigi askar edilir. Homin
siskinlik irin kiitlasi toplanmis boslugdan ibaratdir. Pigmentsiz
dorili heyvanlarda sothi zodolordo damar reaksiyasi vo yerli
hararatin yiiksalmasi miisahids edilir.

Palpasiya etdikdo yaranan agri hissiyatinin doyismasi, hissi
sinir saxolorinin sixilmast vo qiciglanmasi, homginin = Sinir
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saxolorinin va ucluqlarmin irinin torkibindaki toksiki mohsullarla
qiciglanmasidir.

Irinli iltihabin (abssesin) asas gostaricisi flyuktuasiyadir Ki, o
da ozolalarin passiv bosalma fonunda palpasiya ilo miioyyan edilir.
Sothi absseslordo flyuktuasiya daha aydin hiss edilir. Absses na
gadar darin toxumalarda maskunlasarsa flyuktuasiyani hiss etmok
bir o gador ¢atinlasir. Bozon flyuktuasiya tamamils hiss edilmir.
Bu o hallarda olur ki, absses boslugunda irin kiitlosinin gorginliyi
haddan artiq ¢ox olur va abssesi ohato edon toxumalar az horakatli
olur.

Dorindo  yerlogon absseslorin  miiayinasindo iltihab  va
fluktuasiya olamotlori az nozora ¢arpirsa, onda diagnostikada
darinin vo darialt toxumalarin giskinliyi Simptomuna osaslanirlar.

Absseslorin diagnostikasinda oasas Yerlordon birini do smaq
punksiyast tutur. Xiisuson do dorindo Yerlogon absseslorin
diagnostikasinda bu tisul ovozsizdir. Punksiyani yerino yetirmok
tciin mixtolif 6l¢iilic vo diametrli iynolordon, bozon do (iri
heyvanlarda) troakardan istifado edirlor. Punksiya yerini iimumi
corrahi gqaydada hazirlayirlar. Iynoni vo ya troakari fluktuasiyanin
daha aydin hiss edildiyi yersa yeridirlor. ©gor iynodon az da olsa
irin kiitlosi xaric olursa, bu o demokdir ki, homin nahiyyads irinli
iltihab var (sokil 77).
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Sokil 77. Absesin diizgiin punksiysi.
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Ekssudatin rangi vo Kkonsistensiyast bir ¢ox hallarda irinloma
prosesini yaradan mikroorqanizmlordon asili olur. Masalan,
stafilokokklar ag-sarimtil rongli duru irin kiitlosinin omolo
golmosing sarait yaradir. Irinin rongi hom do onun yarandigi vo
inkisaf etdiyi toxumalardan da asili olarag doayise bilir. Vatarlorin,
baglarmn, bursalarin Keg¢diyi yerds irin kiitlosi yasilimtul calarda,
stimiik toxumasi olan yerlordos iso bozumtul ¢alarda olmagla,
ixarozlu (tifunatli) iya malik olur.

Irinli eksudatin Xarakteri heyvanin noviindon asili olarag da
dayisir. Masalon, garamalda vo donuzda irin qgati olmagla, fibrin
kiitlosi qarigsmis sokildo miisahids edilir. Dovsanlarda irin kiitlasi
adoton gat1 olub, ag vo ya ag-sar1 rongdo olmagla gati xamani
xatirladir vo tifunatli iy verir. Quslarda iso irin kiitlasi pendirvari
konsistensiyali, ag-boz rangli olmagla heg bir iya malik olmur.

Flegmona ii¢iin Xas olan xiisusiyyat iti gedisli, tez inkisaf edon,
yayilmis formali bos birlosdirici toxumanin irinli iltihabidir. Bu
zaman sisikinlik, qizarti, agr1, yerli vo imumi horaratin yiiksalmosi
Kimi olamotlor geydo alinir. Prosesin moskunlasmasindan,
infeksiyanin agirhiq doracasindon vo yerli toxuma reaksiyasinin
soviyyasindon asili olaraq eksudatin miixtalif novlori, infiltra-
siyanin, nekrozun va toxuma pargalanmasinin miixtalif doracalori
miisahido edilir. Iltihab ocaginda vo onun otrafinda toxuma tozyiqi
no qoador giiclii olarsa, bir o qador agr1 vo siskinlik, toxumalarin
gidalanma pozuntusu va nekrozun inkisafi artiq olar.

Miiollim xasto heyvan {iizorindo fleqmonanin Kliniki tozahiir
morhololorini  gdstormalidir:  toxumalarin  Serozlu hopmasini,
hiiceyra infiltrasiyasint vo baryer (miidafia) hiiceyralorinin
formalasmasini, nekrozun vo absses ocaqglarinin inkisafini,
abssesin desilorak irin kiitlosinin xarica va ya anatomik bosluglara
tokiilmosini, 6ziinii tomizloma, qranulyasiya vo ¢apiq toxumasinin
inkisafin1 niimayis etdirmolidir. Tolobalorla birlikdo flegmonanin
aparici Simptomlar1 aydinlagdirilmali va izah edilmalidir.
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Mosolan, iltihablagsmis toxumalarda osmotik aktiv moddalar,
tursular, polipeptidlar (bradikinin), histamin va kalium ionlar1 hissi
sinir uclarini qiciqlandiraraq iltihabin asas alamatlorindon biri olan
agr1 hissiyyatin1 yaradir. Bundan basqa iltihablasmis toxumada
hidrogen vo kalium ionlarinin tosirindon reseptorlarin oyanmasi
prosesi da giiclonir. Homginin iltihab nahiyyasinds arteriollarin vo
venullalarin geniglonmasi do hissi sinir ucluglaria mexaniki tosir
gostorir. Bu da 6z novbasindo flegmonaya xas olan déyiinon
(pulsasiya edon) agr1 omalo gatirir.

Flegmonanin osas alamatlorindon biri do hipertermiyadir, yani
iltihablasmig toxumalarda horarotin yiiksolmoasi. Yerli horarati
miollimin gostarislori asasinda elektrotermometrlo 6lgmok daha
mogsadouygundur. Ovvalcs iltihab nahiyyasinds, sonra iso saglam
hissolordo temperaturu 6l¢iib, miiqayiso edirloar.

Bu birinci kliniki maggala oldugundan talabalor miistaqil olaraq
yalniz dorinin elektrotermometriyasini icra edirlor.

Miiollim iso irinli ocaqlarin yartlmasini vo irinli ekssudatin,
mikroorganizmlori miiayino etmok T{i¢iin, neco gotiiriilmasini
niimayis etdirir.

Xroniki septiki iltihabt o heyvanlarda gostorirlor ki, onlarda
uzun miiddat furunkullar, absseslor va flegmonalar miisahids
edilib. Adoton belo xostolordo irinli ekssudatin toxumalarda
longimasi bas verir. Bork yayilmis vo ya mohdud sokilli siskinlik
askar edilir ki, palpasiya zamani heyvanda miidafio reaksiyasi zaif
olur va ya he¢ olmur. Bazan siskinliyin morkozindo az miqdarda
qatt irinli ekssudat (svis) geydo almir. Yerli horarotin yiiksok
olmas1 da miisahido edilmir. Siskinliya barmagla tozyiq etdikdos
orada ¢okoklik omolo golmir. Burada dori qalinlagsmis vo az
harokatli olur.

Masggolonin  sonunda hor qrupda olan talobalor kliniki
miiayinalorin naticalorini imumilogdirmolidirlor. Hor grupdan bir
nofor niimayando miisahido edilon patoloji proses vo goyulan
diagnoz haqda moruzs etmalidir. Elo burada da talabalar bir-birlori
ilo goyulmus diagnozun dogru olub-olmamasi barado fikir
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miibadilosi aparirlar. Miisllim iso ayri-ayri ndv heyvanlarda
iltthabin  Kliniki olamatlorinin neco daqiqlosdirilmasi barads
moalumat verir.

MOSGOLO 4. ILTIHABI PROSESLORDO
HEYVANLARIN UMUMI MUALICO USULLARI

Moasgalonin magsadi. Tolobalori iltihabi proseslor olan xosto
heyvanlarda hidroterapiyanin vo massajin tosir mexanizmi ilo tanis
etmok.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: iltihabin miixtalif
fazalarin1 oks etdiron sokillor, slaytlar va s; suyun temperaturunu
6lemoak iiciin termometrlor; buz, gar, 5, 15, 23, 33-40 vo 42°S-do
su; gil, dosmal, rezin kisos, nazik rezin va ya silikon borucuglar;
brezent vedro; bint, ag parafin, ozokerit, emalli vanna (kigik), su
hamami, cuna dosmallar, fen, zoy, vibrasiya apparati. lltihab
prosesinin gedisinin miixtolif formalar1 (iti, yarim iti,xroniki)
geydo alinan xasto heyvanlar.

Moasgalonin aparima qaydasi. Ovvalco misllim tolobalora bu
vo ya digor proseduranin Yyerino Yetirilmo texnikasini niimayis
etdirir, sonra tolobolori hor birindo 3-4 nofor olmagla gruplara
ayirirlar. Misllimin rohbarliyi ilo onlar xasto heyvanlar iizerindos
fiziki terapiyanin {isullarin1  totbiq edirlor. Yarimqrupdaki
tolobolordon har biri verilon tapsiriglar yerins yetirmolidir.

Soyuducu presedurlar. Quru tsulda rezin kisoni buz va ya
garla doldurub, dosmala biikorok 2-8 saatliq intervalla iltihab-
lasmis toxumalarin sothina gqoyurlar. Badonin boyiik bir hissasini
soyutmaq lazim golirsa, onda rezin borunu spiral soklinds dolay1ib
homin nahiyyanin {izorino qoyarag, borunun igarisindon fasilosiz
soyuq su buraxirlar.

Soyuducu kempress. lkigat dosmali soyuq suda isladib
iltihablagsmig sahoaya qoyaraq orada tosbit edirlor. Kompressi hor 3-
5 daqigadan bir dayisirloar.
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Ayaq vannalari. Brezent vedra va ya kisaya soyuq su doldurub,
heyvanin ayagini ora salirlar. Qizmasindan asili olaraq (har 5-10
daqiqgadan bir) suyu doyisirlor.

Gillo miialica. Gili gati pal¢iq halina diisonadok su ilo
qarigdirirlar. Soyuducu tosirini giiclondirmok moqgsadilo har litr
suya 1 xorok qasigi sirka olavo edirlor. Gili iltihab nahiyyasino 1-2
sm qalinliginda ¢okirlor. Bu zaman birinci qati totbiq edib, bir
gadar gozlayirlar Ki, o qurusun. Sonra isa 2-Ci qati totbiq edirloar.
[ltihab prosesi dirnagda moskunlagdiqgda heyvanin  otrafini
icorisino  Qil palgiq doldurulmus vedroya vo ya Vvannaya
yerlosdirirlor.

Isidici prosedurlar.

Quzdirict kKompress. Bu kompressi 4 gatdan hazirlayirlar:

Birinci gat bezdon vo ya 3-4 gat cunadan; 2-ci gat kompress
Kleyonkasindan, sellofandan vo ya yagh kagizdan; 3-cii gat boz
pambiqdan; 4-cii gat iso bint vo ya cunadan ibarat olur.

Iltihablagsmis sahoni sabunla tomiz yuyub, qurulayirlar. Stolun
tizorindo boz pambigi borabor sokildo yayib, iizorino Sellofan
goyurlar. Bu zaman sellofanin 6l¢iilori pambigdan bir qodor az
olmalidir. Sellofanin iizorine iso 12-15°S suda isladilib, sixilmis
bez vo ya dosmal qoyurlar. Bu gaydada hazirlanmis kompressi
nom torofi toxunmagq sortilo iltihablagsmis nahiyyays gqoyub,bintlo
tosbit edirlor. Bir sorto do omol etmok lazimdir, kompressin
Olgiilori zodos nahiyyasindon (har torafds) 5-6 sm boyiik olmalidir
ki, iltihab sahasi tam ortiilstn.

Qizdirict kompressin totbiq edilmo miiddoti 4-6 saatdir. Sutka
orzindo kompressi 2-3 dofs doyisirlor. Bir kurs miialico iso 4-10
prosedurdur.

Spirtquzdirict Kompress. Bu kompressin hazirlanmasi vo totbiq
qaydast sulu kompressdo oldugu kimidir. Forq yalniz ondan
ibaratdir Ki, suyun avazina 70 vo ya 95%li spirtdon istifada olunur.

Qaynar kempresslor. Yagsizlagdirilmis pambigi gaynar suya
salib, bir godor sixdigdan sonra galin halda iltihablasmis hissaya
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goyurlar. Uzarino kleyonka vo ya sellofan goyub bintlo tosbit
edirlor. 3-4 saatdan sonra kompressi doyisirlor.

Buga vermalar (bigsirmalar). Nomli, yarimnomli, quru vo
medikamentoz buga vermolar tofriq edilir.

Namli buga vermada ot unundan, sam agaci oxagindan istifado
edilir. Qeyd edilonlardan birini nazik divarli kisays (2-3 qat tonzif)
doldurub, 4-8 dogige gaynayan suda saxlayirlar. Sonra kisoni
¢ixarib, suyun artigim sixib, 40-45°S-dok soyudurlar. Bu halda
kisoni iltihablagmis hissoya Qoyub, iizorini sellofanla ortiib,
pambigqla biiriiylir vo bintlo tosbit edirlor.

Yarim namli bugavermads bisirilmis taxil vo ya kokiimeyvo-
lilordan istifads edilir. Onlardan birini 2-3 gat tonzifin tizorins fotir
kimi yaxib, 40-45°S-da zodo nahiyyesinda dorinin iizerino qoyur-
lar. Kompressin tizorini kleyonka va ya sellofanla biirtiytirlor.

Quru buga vermada ¢ay qumundan vo ya kiildon istifado
edirlor. Qumu kisaciya doldurub, totbiq edirlor. ©vvalco zado
nahiyyosindo doriys vazelin siirtiib, 2-3 gat tonziflo sartyir, Sonra
iso qizdirilmis qumu goyurlar (bir godar soyudugdan sonra).

Medikamentoz bugaverma. Burada istifado edilon materiala,
dori reseptorlarina tasiri giiclondirmok mogsadilo xardal, kamfora,
tizim spirti, ixtiol va s. alava edirlor. Istifado edilon kisaciklorin
Olgiilori vo formasi totbiq edilocok boadon sahosino uygun
olmalidir. Bels vasitoni 10-12 saatdan bir doyisirlor.

Medikamentoz bisirmalori qizdiric1 vasito Kimi damar, oynaq,
stimiik, votor vo vator yatagi, homginin limfa diiylinlorinin
xostoliklorinds totbiq edirlor.

Parafin applikasiyalar:. Xosto nahiyyoyo parafini firga ilo gat-
gat totbiq edirlor. Yoni firga ilo avvalca bir gat parafin yaxib, goz-
loyirlar ki, o donsun, sonra novbati qati gokirlor. Prosesi o vaxta
gadar davam etdirirlor Ki, 1-1,5 sm qalinlaginda tobago yaransin.
Parafin gatinin iizorino sellofan vo pambiq ¢okib, bintlo sartyirlar.

Parafin vannalari. Parafini ovvolco 90-100°S-dok qizdirib,
65°S-do totbiq edirlor. Parafin vannasim totbiq edorkon, avvolco
dori sothini 3-4 dofs orimis parafinlos isloyirlor. Sonra zods sahosini
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kleyonka ilo 2 dofa elo ortiirlor Ki, dari ilo kleyonka arasinda 2-2,5
sm mosafo qalsin. Sarigin asagi hissosini bintlo baglayib,
yuxaridan parafin tokiirlor. Sonda parafin tokiilmiis hissoys do
pambiq qoyub, bintls sariyirlar.

Massaj. Kond tosarriifati heyvanlarini massaj etdikdo tiik
Ortliyliniin istiqgamatino (adoston tiik ortiiyli limfa aximinin oksino
olur), dorinin galinligina va horakatliliyine, homginin miixtalif
anatomik téromolorin yerlosma dorinliyino diggoet Yetirilmalidir.
Bunlardan asili olarag massaj iisulu segilir. Masalan, itlordo garin
divarim1  barmaglarin ucu ilo, piyli donuzlarda yumrugla,
garamalda iso dizlo sigallayirlar (sokil 78).

Sokil 78. Massaj tisullart:
1-sigallama; 2-siirtmo, 3-6vkolomo; 4-siirtisdiiriicii horokatlor; 5, 6, 7- sixma;
8 vo 9- doyacloma.
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Qaramalda igsgonba divarina mexaniki tosir gostormok iigiin,
qarin nahiyyasino yumrugla, vo ya dizlo maksimal doracads sixici
harokotlo tozyiq edirlor. Ancaq dorialti toxumanin siskinliyindo
nahiyyoni kifayot qodor zoif tozyiqle, sigallayici horakotlorlo olin
ici ilo tosir gostarirlor. Vatorlorin vo votor yataqlarinin yarimiti
iltihablarinda zoif, Xroniki hallarda iso (hoddon artiq fibrin
toplandiqda) giiclii tosir gostorarok massaj edirlor.

Massaj edorkon tisullarin ardicilligina, elementar gigiyena qay-
dalarina (massaj edonin ollori vo xasto heyvanin dorisi tomiz
olmalidir) riayat edilmolidir. Ovvalcs yiingiil palpasiya ilo agrinin
vo sigkinliyin doracasi miioyyanlogdirilmali, nahiyyads irin ocag-
larinin vo qurumus ekssudatin olub-olmamasi toyin edilmalidir.
Yaxsi olar ki, avvalco xasto nahiyyanin yuxari hissasindo saglam
toxumalar massay edilsin, sonra iso miioyyon edilmis Yera
kegilsin. Belo oldugda gan dovrani, limfa axini tez barpa olunur vo
siskinlik zods nahiyyasindon tez ¢okilir. Otraflar1 massaj edorkon
onlara yarimbiikiilii voziyyat verirlor (orta fizioloji sakitlik) ki,
azalalar va vatarlor bosalsin.

Bodonin ayri-ayri hissolorinin massaj miiddoti, adoton 10-15
doaqgigodan ¢ox davam etmomalidir.

Masgolonin sonunda miisllimin gostarisi ilo tolobalor miistoqil
sokilds xasta heyvan tizorindo massaj iisullarini 6yranirlar.

MOSGOLO 5. iSIQLA VO ELEKTRIKLO MUALICO

Masgalanin magsadi.Tolabalors is1q va elektriklo corrahi xosto-
liklorin miialicasinds istifads edilon cihazlarla islomoayi 6yratmok.

Materiallar, avadanlgqlar, heyvanlar: infragirmizi vo ultraba-
novsoyi lampalar; halvanizasiya, ionoterapiya, faradizasiya dar-
sonvalizasiya, diatermiya, ultrayiiksok tezlikli elektriklo miialico
cihazlari; at, inok, it.

Moasgalonin aparidma qaydasi. Misllim qisa sokildo corrahi
xastoliklor zamani heyvan orqanizming tobii vo siini isiqlanmanin
tosirinin mahiyyastini agiglayir; lampalar1 vo cihazlar1 nlimayis
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etdirir. Sonra tolobalor cihazlarin is prinsipi, onlarin igo salinma
gaydalar1 vo xostado totbiqi barodo molumat alirlar.

Helioterapiya (giinoslo miialica). Heyvanlar giinos siiasini agiq
havada vo ya talvarin altinda gobul edirlor. A¢iq havada birbasa
stialar, talvarin altinda iso yayilmis stalar tosir gostorir. Giinog
stialar1 ~ sinir ~ sistemini  giiclondirir, organizmin  midafis
qabiliyyatini artirir, Kalsium va fosforun orqanizmdo toplanmasini
stirotlondirir, iltihabi  infiltratin ~ Sorulmasin1  vo  saglam
granulyasiyanin inkisafini tonzimloyir.

Glntin isti vaxti heyvanlar1 talvarlarin altinda saxlamaq
moqsadouygundur.

Isigla miialica. Burada miixtolif elektrik lampalarindan istifads
edirlor (Minin, Sollyuks va s. lampalari). Belo lampalar elektrik
enerjisinin  95%-ni istiliys, yalmiz 5%-ni isiga transformasiya
edirlor. Iti gedisli iltihabi proseslords, infiltratlarda, ozilmolordo,
furunkullarda, miozitlordo vo nevralgiyalarda bu lampalardan
istifada olunur (sokil 79, 80).

Giindo 1 dofo 30 doqiqe olmagla, heyvanin badon sothindon 5-
10 sm mosafodo stialandirilir. Miialico kursu iso 7-10 giin davam
edir.

Sakil 79 Sollyuks lampalari.
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Sokil 80. infraruj (infraqirmizi lampa)

Ultrabandvsayi lampalarla siialandirma. Hal-hazirda miixtalif
ol¢iilii vo toyinath ultrabondvsoyi stialar veran lampalar istehsal
edilir. Ultrabondvsayi siialar kalsium miibadilosini yaxsilasdirir,
doridaki erqosterini D vitaminina gevirir, neytrofillorin faqositar
aktivliyini foallagdirir, organizmin immunobioloji reaktivliyini
tonzimloyir vo yara mikroflorasina bakterisid tosir gostorir (sokil
81).

Ultrabandvsoyi siialart yerli vo timumi olaraq totbiq edirlor.
Gostarisdon asili olarag onun zaif, orta va eritem dozalari igladilir.
Bu siialar yaralarin birinci sagalma fazasinda, xoralarda, nevrit-
lorda, ekzemalarda, furunkulyozda vo s. miisbat tosir gostarirlor.
Homginin ultrabondvsayi stialar sensibilizasiya oleyhi vo agn
kasici faktor kimi do totbiq edilir. Heyvanlarin tiik (yun) ortiiyii
ultrabondvsayi siialar1 yaxsit buraxmir, ona goro do totbiq edilon
nahiyyada tiiklor qirxilib, tomizlonmolidir (200-600 sm? sah).
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Sakil 81. Ultrabandvsayi lampalar.

Yadda saxlamaq lazimdir ki, baliq yagi, Visnevskiy linimenti,
yod mohlulu vo etakridin laktat mohlulu (rivanol) ultrabanovsayi
stialarin tosirini inaktivlogdirir, 5-10%-li glimiis-nitrat (morgiimiis)
mohlulu iso stianin bioloji aktivliyini yiiksoldir.

Darsenvalizasiya- yiiksok tezlikli elektriklo miialicadir. Burada
elektrikin gorginliyi vo giicli yiizde-bir hisss, amperin do 100-do
biri godor totbiq edilir. Darsonvalizasiyani «Iskra-1» apparati ilo
icra edirlor.

Bu iisulun mahiyyati ondan ibaratdir ki, elektrik enerjisinin
fizioloji tosiri asason reflektor hadisoys osaslanir. Coroyan avvalco
qisamiiddatli olaraq damarlari daraldir, sonra iso genislondirir.
Sinir ucluglarinda hissiyyat1 zoifladir Ki, noticoado agri hissiyyati
azalir. Belo coroyanin yerli tosirindon granulyasiya toxumasinin
inkisafi siiratlonir; {imumi tesirde iso miibadilo giiclonir, sinir
sistemi iso sakitlosir.

Yerli darsonvalizasiyanin ii¢ tisulu moévcuddur:

1) kontakt iisulu, burada apparatin elektrodunu badon sathino
soykayirlar, bu zaman o qizdirici tosir gostarir;

170



2) elektrodu badon sathindon 2-3 mm mosafods saxlayirlar,
boadon sothi ilo elektrod arasinda qigilcimlar omolo golir, zoif
(inca) qiciglandirict tasir vo hiperemiya yaranir;

3) noqtali totbig-burada ucu miz elektroddan istifads edirlor,
onu doriden 0,5-1 sm mosafodo saxlayirlar, dori ilo elektrod
arasinda stasokilli qigilcim  Seli  goriintir, bu stialar sothi
toxumalara daglayici tasir gostarir.

Darsonvalizasiyan1 gec  sagalan  Yyaralarda, Xoralarda,
epitelizasiyan1 siirotlondirmok moqsadils, periferik sinirlorin
xastaliklorinds, maddslor miibadilosi pozulmasinda, spazmatik
sancilarda va s. totbiq edirlor.

Tatbiq qaydasi. Yerli darsonvalizasiyanin totbiqi ¢oX sadadir.
Ovvalco heyvanin badonindo totbiq edilocok yeri tomizloyirlor.
Patoloji prosesin xarakterindan asili olarag, qisa, zsif vo ya uzun
qigileim totbiq edilir ki, onu da goézlo miioyyonlosdirirlor. Yara
sothindo granulyasiya zoif inkisaf etdikdo qisa qigilcim totbiq
edilir. Fungoz granulyasiyada yara sothini daglamaq moqsadilo
uzun qigileim verilir. Xorali sothi darsonvalizasiya etdikdo,
elektrodu badon sothindon 1-2 mm aralida elo saxlamaq lazimdir
Ki, qigilcim seli goriinsiin. Miialico miiddati 10-15 doqiqe, 12-15
giindiir.

Umumi darsonvalizasiyan1 aparmaq ii¢iin  selenoid-qofas
lazimdir. Heyvani gofasin morkozinds Yyerlosdirirlor. Bu zaman
miialico effekti selenoidin elektromagnit sahasing asaslanir. Totbiq
miiddati 15-20 daqiqadir.

Ultrayiiksak tezlikli elektriklo miialica.

300 milyon hers vo dalga diapazonu 1-10 m olan eletrik
bosalmasi ultrayiiksok tezlikli corayan hesab edilir.

Ultraytiksaktezlikli (UYT) carayan toxumalara segma (Selektiv)
isidici tosir gostorir. Corayanla zaif tasir etdikdo tirok foaliyystinin
ritmi zoifloyir, uzunmiiddatli tosirds iso giiclonir. UYT coroyanin
tosirino damar sistemi daha hassasdir. Coroyanin hotta zoif
dozalar1 belo damarlarda qisa miiddotli daralma, kapillyarlarda isa
genislonmo effekti yaradir. Zoaif dozalarda damarlarin genislonma
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prosesi 2-3 giin, yliksok dozalarda isa bir haftoyadok davam edir.
Yiiksok tezlikli coroyan hom do ganin morfoloji torkibino tosir
gostarir-leykositlorin -~ miqdar1 ~ (esasan  neytrofillorin)  artir.
Homginin, ganin laxtalanmasi da kifayat qodar yiiksalir.

Bunlardan basqa UYT coroyanin tosirindon ganda sokorin
miqdar1 yiiksolir, ziilalin parcalanmasi giiclonir, oksidlogsmo
proseslari siiratlonir, tonoffiis amsali yiiksok olur. Onun yiiksok
dozalar1 hipoglikemiya yarada bilor. UYT corayan mikroblara,
parazitlora vo kdbaloklors dldiirticii tosir gostarir.

Bu corayanin zoif va intensiv qiitblosmasindan Sinir toxumasin-
da oyanma va kegiricilik yiiksalir. Yiiksok dozalari iso oksina tosir
gostarir.

UYT coroyanin totbiq edilmosi asagidaki proseslordo goste-
rislidir: dorinin vo dorialt1 toxumanin iti gedisli iltihabi xosto-
liklari, irinli yaralar, flegqmonalar, limfadenitlor, absseslor, ansonin
va cidovlugun itigedisli irinli xastaliklori, irinli tendinitlor vo ten-
dovaginitlar, irinli artritlor, alin vo ¢oana bosluglarinin empiemast,
revmatiki miozit, artritlor, osteomielitlor, Xos xassali Yyenitoro-
molar, yaniglar vo donvurmalar, fibrozlu periostitlor, trombozlar,
spondilitlor va s.

Coroyanin totbiqino oks gostorislor do movcuddur — toxuma-
larda geri donmoyan destruktiv doyiskonliklor; bad xassali sislar,
tirok catmamazliqlart vo iirak xastoaliklori, ag ciyarlorin 6demi.

Yerli olarag UYT coroyam1 15-30 doqiqo totbiq edirlor.
Seanslarin miqdarint iso (ne¢o giin totbiq edilocayini) patoloji
prosesin xarakterino vo gedisino goro miioyyon edirlor. Carayani
gozlonilon miialico effekti yarananadok hor giin vo ya giinasiri
totbiq edirlor.
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MOSGOLD 6. NOVAKAINLD MUALICO

Mosgalonin  magsadi. Toloboloro heyvanlarin  novokainlos
miialico iisullarini dyrotmoakdir.

Metiallar, avadanlglar, heyvanlar: somatik, parasimpatik vo
simpatik sinir sistemi barado anatomo-topoqrafik ayani vasitalar,
slaydlar, filmlar va s; sirkulyar novakain blokadasinin, oma nova-
kain blokadasinin, epiplevral novakain blokadasinin, boyun sim-
patik diiytinlorinin blokadasinin vo S. sxemloari; tosbit dozgahlari,
Kuper gaygisi, sprislor, iynolor (7-15 sm), steril tamponlar, yod
mohlulu, 0,25 va 0,5%-li steril novakain mohlullari, 0,5%-li
nasatir Spirti, spirt-efir qarisigs; at, inok, it (xasto vo saglam).

Mosgalonin aparilma qaydasi. Moas@oloni corrahiyys kafed-
rasinin klinikasinda, baytarliq miialicoxanasinda veo ya tosarriifatda
toskil edirlor.

Darsin avvalinds miisllim tolobalora novakainin heyvan orga-
nizminos tasiri, onun tatbiq edildiyi osas gostariglor va tsullar hag-
da molumat verir. Cadvallor, sxemlar vo slaydlar iizorindo miix-
tolif blokada tisullarinda hansi sinirlorin Keyidilmoasini gostarir.
Heyvan iizorinds iso blokadani apararkon iynonin hansi noqtalors
yeridilmosi niimayis etdirilir.

Tolobolori hor birindo 3-4 nofor olmagla gruplara ayirirlar.
Onlar miistaqil olaraq heyvanlar1 tosbit edir, novakainin yeri-
dilmasi {igiin corrahi lovazimatt vo omoliyyat sahosini hazir-
layirlar. Miisllim iso onlarin isino nozarat edir, lazim goldikdo
komoaklik gostarir.

Yaxst olar ki, bu maggoloni aparmaq tgiin iti gedisli iltihabi
proseslari olan heyvanlar oalds edilsin. Talobalor belo heyvanlar
diggotlo miiayino edir, novakain blokadalarin1 totbiq edir vo
novbati maggolodo miialiconin naticalori ilo tanis olmaq imkani
oldo edirlor. Ogor kafedrada blokadalarin texnikasini vo miialico
effektini oks etdiron filmlor vo slaydlar m&vcuddursa, onlari
tolobalora gostarirlor.

Maoasgalanin sonunda tolobalar bu prosesds ortaya ¢ixan suallari
miizakira edib, is yerini vo alatlori tomizloyib qaydaya salirlar.
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Qisa novakain blekadasi. Omoliyyat sahosini tiiklordon (yun-
dan) tomizloyib, 0,5%-li nasatir spirti vo ya spirt-efir vo yod moh-
lulu ila igloyirlor. Iltihab ocaginin otrafina, saglam vo iltihablagmis
toxumalarin sorhaddindos dorialti, azaloigi, sonra isa iltihab ocagi-
nin asasina (kokiino) nazik iyna ilo (uzunlugu 7-9 sm) badon tem-
peraturunadok qizdirilmis 0,5%-li novakain mohlulunu elo yeri-
dirlor ki, iltihab ocagi hidravlik yastiq tizorindo yerlossin. Lazim
galdikds novakain inyeksiyasini 2 sutkadan sonra tokrar edirlor.

Sirkulyar nevakain blokadas:. Bu tisulu otraflarda zodo nahiy-
yasindan yuxarida tatbiq edirlor. 0,25%-li isti novakain mahlulunu
2-3 noqtadan avvalca dari altina, sonra fassiya altina, azalalora va
stimiiyadok biitiin toxumalara yeridirlor. Moahlulu iri heyvanlara
150-250 ml, xirda heyvanlara isa 30-50 ml miqdarinda elo hesabla
yeritmoak lazimdir Ki, biitiin sinir-damar saxolori infiltratla hopsun.

Boyun vaqosimpatik blokadasz.

Kaudal beyun simpatik kalafin blokadasini atda yerino
yetirirlor. Palpasiya ilo 7-ci boyun fagorasinin yan ¢ixitisini va 1-
Ci gabirganin yuxart ti¢gdo-bir hissoesinin 6n konarini miioyyon
edirlor. Fogoronin yan ¢ixmtilarindan 3,5-4 sm asagida vo 1-Ci
gabirgadan 3,5-4 sm iralido inyeksiya yeri miioyyan edirlor. Iynoni
iraliye vo asagiya istigamatdo 2,5-4 sm dorinliys Yyeridorak, 150-
200 ml 0,5%-li novakain moahlulunu inyeksiya edirlor (sokil 82) .

Qaramalda beyun vaqesimpatik kalafin blokadasin1 bela
aparirlar. Boyunun orta tigda-bir hissasindos, yan sathdo, traxeyaya
perpendikulyar olarag, iynani (8-10 sm uzunlugunda) els yeridirlor
Ki, onun ucu traxeya hoalgalorindon dorsolateral istiqgamotda, vidaci
venani vo Yuxu arteriyasini yan Kegsin. 50 ml 0,25%-li novakain
mohlulu yeridilir. Sonra iynoni ¢ixarib, onu 6-7 sm asagiya
sancaraq tokrar homin miqdarda novakain mohlulu inyeksiya
edirlor. Bu blokadan1 yalniz birtorafli (patoloji proses olan torafdo)
icra edirlor. Clinki, ikitorafli blokada heyvanin 6liimiina sobab olur
(har iki azan sinir blokadaya alindigindan) (sokil 83).

174



Sokil 82. Kaudal simpatik boyun diiyiiniiniin novokain
blokadasinin sxemi:

1-7-ci boyun fagarasinin kondalon ¢ixintisi; 2- mahlulun
yeridilmo noqtosi.

Sokil 83. Azan sinirin boyun saxasinin blokada sxemi:
1 va 2 novokain mohlulunun yeridilme noqtoloridir.
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Ulduz kalafin blokadas:. Qaramalda bu koalof 1-ci gabirganin
On konarinda vo onun gabar1 nahiyyasindo blokada edilir. Bunun
liglin heyvanin 6n otrafini tam arxaya ¢okmok lazimdir. Iynoni 1-Ci
qabirganin arxa konarindaki, onun gabarindan bir qodor asagida
elo sancmaq lazimdir Ki, iynonin ucu 1-ci dos fogerasinin cismina
sOykansin. Sonra iynani elo tonzimlomak lazimdir Ki, o fagoranin
cismina paralel dursun. Bundan sonra iynanin ucunu bir goador
asagiya yonoaldib 150 ml 0,5%-li novakain mohlulu yeridirlor
(sokil 84).

Ulduz kalaofin blokadasini bronxitlorin, bronxopnevmoniyala-
rin, krupoz pnevmoniyanin vo digor xostaliklorin baslangic
morholasinds totbiq edirlor.
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Sokil 84. Atda ulduzvari kalofin blokada sxemi:
1- mohlulun yeridilmo ndqtesi; I-1V- qabirgalar.

V.V.Mosin iisulu ils ig¢alat sinirlorinin vo sarhad simpatik
koétiiklarinin plevraiistii novakain blokadas:.

Bu tisul qarin vo ¢anaq bosluglarinda iltihabi proseslorin
miialico vo profilaktikasi, daxili orqanlarin keyidilmasi, abdominal
sokun profilaktikasi, saya azalolorin tonusunun normallasdirilmas,
daxili organlarda gan dévranmin barpast vo hazm sisteminin
sekretor foaliyyatinin giiclondirilmasi magsadilos tatbiq edilir.
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Iri heyvanlar1 dozgahda ayaqiistii voziyyatdo tosbit edirlor. Bu
heyvanlarda blokadani yerino yetirmok ti¢lin uzun iynalordon (12-
15 sm) istifads edirlor. Atda vo garamalda iynonin sancilma yeri
axirinct gabirganin  Oniinds, digor heyvanlarda iso arxasinda
miioyyan edilir. Bu ndqte arxanin oan uzun azslasi ilo qalga-qabirga
ozolosinin arasindaki sirimin 6n hissasindadir. Iynoni dori sothino
30-35° bucaq altinda sancaraq, asag1 vo qabirga konarma paralel
olaraq, fagaranin cismina sdykonana kimi yeridirlor (sokil 85).

Sokil 85. Igcalat sinirlorinin epiplevral blokada sxemi:
1-iynonin fogors cismino sdykonmasi; 2-mohlulu yeriderkon iynonin yerinin
dayisdirilmasi; 3-dorsal qrup bel azslolori; 4-qal¢a —qabirga azslasi; 5-bel
faqarasinin cismi; 6-bel fagarasinin kéndslon ¢ixintisi; 7-sag va sol venalar;
8-igcalat siniri vo simpatik kotiik.

Mohlulun yeridilmasindon avval, iynanin ucunu yuxariya (geri)
¢okmok lazimdir, ¢ilinki iynonin ucu fogaranin ventrolateral sothino
paralel durmalidir. Mohlulu yavas-yavas yeritmokls, iynoni bir go-
dor dorino batirirlar. Bir qodor mohlul yeritdikdon Sonra sprisi
iynadon ayirirlar. Iynonin bascigindan mohlulun damci-damer to-
kiilmasi vo iynanin nabz vo tonaffiis horokotlorino miivafiq stirotlo
titromasi iynanin diizgiin sancilmis oldugunu gostorir. Dos pardasi
desildikds iso mahlul iynadon geriys axmir, aksina, dos bosluguna
hava sorulmaga baslayir. Bu zaman iynonin voziyyati doyisdiril-
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molidir, onu bir gadar geriya ¢akib, yenidon diizgiin bucaq altinda
yeritmok lazimdir.

Blokada iiciin iri heyvanlarin hor kq ¢okisina 1 ml 0,25%-li vo
ya 0,5 ml 0,5%-li novakain mohlulu gétiirtiliir. Bu mahlulun yarisi
bir torofs, digor yarisi iso oks torafs yeridilir. It, qoyun, Kegi vo
donuz {igiin homin mohlullardan, miivafiq olarag, hor kq diri
¢okiya 2-4 ml inyeksiya edirlar.

Paranefral novokain blokadas:.

Atda blokadanin texnikasi. Novakain mohlulu boyrokatrafi piy
toxumasina Yyeridilir ki, burada ¢oxlu miqdarda vegetativ sinir
sisteminin sinir dyiinlari va kalaflori mévcuddur (sakil 86).

Sokil 86. Atda paranefral sag torafli blokada:
1-sol boyrak; 2-sag boyrak; 3-arxanin uzun azslasi; 4-qalga-qabirga azolosi.

Paranefral blokada iti gedisli aseptiki vo irinli iltihabi proses-
lords, axtalanmadan sonraki agirlagsmalarda, uzun miiddat sagal-
mayan yaralarda, trofiki xoralarda, svislords, qarin va dos boslugu
organlarinin ozolo spazmalarinda gostoriglidir.

At1 dozgahda tosbit edirlor. ©moliyyat sahosini hazirladigdan
sonra iynani axirinci gabirga ilo birinci bel fogorasinin kondalon
cixintist arasindan, onurganin orta xottindon 8-10 sm masafado, 8-
9 sm dorinliya paranefral toxumaya yeridirlor. Iynanin yerirdilmo
noqtosi axirinct gabirga ilo arxanmn uzun ozslosinin yaratdigi
¢okokliyin kiinciinde miisyyon edilir. Iynanin diizgiin yeridildiyi
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halda onun igarisindoki mandreni xaric etdikds oradan gan ¢ixmur,
yeridilon mohlul isa zoif tazyiqls heg bir maneasiz daxil olur.

Blokada iiciin heyvanin hor iki torafindon heyvanin 1 kq diri
kiitlosina 0,25%-li novakain mohlulu yeridirlor. Tokrar inyeksiyani
5-7 giindon sonra aparirlar.

Qaramalda blokadanin texnikasi. Blokadani dozgahda tosbit
edilmis heyvanda sag torofdon aparmaq mogsadouygundur.
Omoliyyat sahasini hazirladigdan sonra iynoni axirinci gabirga ilo
birinci bel fagarasinin kdndalon ¢ixintisi arasina va ya birinci vo
ikinci bel fogaralorinin kondslon ¢ixintilar arasinda orta xattdon
1,5-2 sm aralida batirirlar.

Iynoni asagiya vo daxilo dogru 8-11 sm yeridirlor. Darini
desdikdon sonra iynoni diafragma ayaqcigmin vatori vo bdyrayin
xarici kapsulasi istigamotdo Veridirlor. Sonuncunu Keg¢dikdo
spesifik xirgilt1 sasi hiss edilir. Bundan sonra iynani daha 1,5-2 sm
daxils yeridorok 200-400 ml 0,25%-1i novakain mohlulu inyeksiya
edirlor. Bu zaman sprisdoki mohlul zoif tozyiq etdikdo sorbost
yerimoalidir. Tokrar blokadan1 7 giindon sonra icra edirlar.

Novakainin intravaskulyar (damar daxilind) yeridilmasi.
Novakain mohlulu gana yeridildikds birbasa damar reseptorlarina
tasir gostarir, naticada patoloji impulslarin moarkazi sinir sistemina
otiiriilmasi prosesi pozulur, patoloji damar reflekslori itir vo ya
zaifloyir.

Novakainin damar daxilinos yeridilmoasi (antibiotiklorlo birga) iti
gedisli irinli proseslords, dermatitlords, tromboflebitlords, dirna-
gin vo oynagqlarin revmatiki iltihablarinda, itlords agiz boslugunun
fibroepiteliomasinda va s. gostarislidir.

Iri heyvanlarda (garamalda) novakain mohlulunu vidaci
venaya, Xxarici dos venasina vo dorialti garin Venasina; xirda
heyvanlarda (itlor, davarlar) isa darialti ¢iyin 6nii venaya, xarici 6n
bilok venasina, donuzlarda iso bdyiik qulaq venasina yeridirlor.

Arteriyadaxili olaraq novakain mohlulunu yuxu, orta, bud, orta
balaliq, daxili vo xarici qalga vo bilok arteriyalarma inyeksiya
edirlor. Bu inyeksiyalarin iistiinliiyii ondan ibaratdir Ki, anestetik
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birbaga patoloji nahiyyoyo tosir gostorir. Son zamanlar yelin,
balaliq vo otraflarin xostoliklorinds, axtalanmadan sonraki
agirlagsmalarda vo S. novakain mohlulunu antibiotiklorlo birgo
birbasa qarin aortasina yeridirlor.

Intravaskulyar inyeksiyalar tigiin 0,25-0,5 vo 1%-li novakain
mohlullar1 totbiq edilir. Inaklora vena daxilina vo garin aortasina
antibiotiklorla birga (1 min.t.v.) 0,5%-li novokaindon 150 ml va
1%-li mohluldan 100 ml inyeksiya etmok miimkiindiir
(endometritlorde vo s.). Itlora 0,5%-li novakain mohlulu 1 ml/kq
dozada inyeksiya edilir.

Tokrar inyeksiyalar xostoliyin agirligindan vo Xarakterindon
asilit olarag mioyyonlosdirilir. Iti gedisli aseptiki vo irinli
proseslordo novakaini har giin, yarimiti vo xroniki proseslords iso
ginasirt vo 2 giindon bir yeridirlor. Mialico kursu 3-4
inyeksiyadir. Vena daxilina novakain mohlulunu yavas-yavas,
arteriya daxilino isa bir gqodar tozyiqlo (damar tozyiqini dof etmok
moaqsadila) yeridirlar.

Novakain mohlulunu damar daxili inyeksiya etdikdo bozon
heyvanlarda oyanma, salivasiyanin vo bagirsaq peristaltikasinin
gliclonmosi  kimi olamotlor ortaya ¢ixir ki, bunlar da 5-10
doaqgiqadan sonra itir.

MBSG@LB 7. YARALAR VO YARALI HEYVANIN
MUAYIN® USULLARI

Moasgalonin maqsadi - tolobolora yarali heyvanin miiayino
metodikasin1 dyroatmokdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: miixtolif nov yaralari oks
etdiran fotogokillar, slaydlar va s.; Kuper gaygist, iilgiic, corrahi
pinsetlor; koxer sixicisi, skalpellar, kiit corrahi garmaglar, metal
zond, rezin vo ya ebonit Kateter; xotkes vo ya 6l¢iilii lent; sellofan,
millimetrli kagiz; yod mahlulu, 0,5 va 3%-li novakain mohlullari;
sarg1 materiali, agya siigolori, tamponlar; fizioloji mohlul, etil vo ya
metil spirti, boyalar (Gimza, eozin, gensianviolet, Kongo boyasi
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va s.); filtr vo lakmus kagizi; immersion sistemli mikroskoplar,
elektrik potensiometri; yara prosesi olan at, garamal va itlor.

Moasgalanin aparilma qaydast. Tolobalori hor birindo 6-7 nofor
olmagla 3-4 yarimqrupa ayiraraq, hor yarimqrupa miistaqil tapsiriq
verilir. 1-ci vo 2-ci yarimqruplardaki tolobolor yarali heyvanlari
Kliniki miiayina edir, digor yarimqruplar iso laborator miiayinalor-
lo masgul olurlar. Masgalonin sonunda hor yarimqrupdan 1 nofor
toloba miiayinalorin noticesi hagda moruzo edir. Miollim iso
tolobalarlo birlikde alinmig noticolori imumilagdirorak miioyyan
aciqlamalar verir.

Yarali heyvanin miiayina plani. Ovvolco anamnez malumatlari
osasinda yaralanmanin no vaxt bag vermaosi, yarani omolo gotiron
osya, ilk yardimm kim torofindon vo neco aparilmasi hagda
geydiyyat aparilir. Sorgu va kliniki miiayinalor asasinda tolobalor
miistoqil sokildo yaranin sagalma fazasini vo yarali heyvan
organizmina bakterial tosirin doracasini miioyyan edirlar.

Umumi miiayinada xosto heyvanin voziyyatino (oyanma,
narahatliq, siistlik vo S.) homginin selikli gisalarda gedon
dayisikliklors (sianozlug, solgunluq, sariliq) digqat yetirirlor.

Umumi badon horaratini, nobz va tonoffiisii toyin edirlor.
Zadolonmis organin Yerlogmosini miioyyanlagdirarak funksional
pozgunluglart agkar edirlor. ©gor heyvana sargi qoyulubsa onda
sarginin Yyerini doyigsmasino, onun hansi doracods ganla, ekssudatla
hopmasina, sargi ¢ixarildigdan sonra isa iyina fikir verirlar.

Inspeksiyada (baxig) yaranin maskunlasmasini, formasini
Olgiilorini, yarada vo zodo nahiyyosindo toxumalarin voziyyati,
yara agzinin aralanmasi, qanaxmanin olub-olmamasi, ¢irklonmasi,
gan laxtasinin olmasi vo yad cismlorin olmast vo S. haqda
molumatlar oldo edilir. Yaranin Olgiilorini  xotkeslo vo Yya
Konturlarini sellofanda cizib, sonra millimetirli kagizda olgiilorini
hesablayirlar.

Palpasiya ilo yarada zodolonmis toxumalarda agrinin doaracasi
vo ya dori hissiyyatinin tam itmasi, infiltratin sixlig1, flyuktuasiya,
toxumalarin konsistensiyasi, krepitasiya, dorinin qalinligi, harokot-
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liliyi, gan vo limfa damarlarinin, limfa diyiinlorinin voziyyati
mioyyan edilir.

Lazim goldikds yara ekssudatinin torkibi da toyin edilir. Cilinki
sagalma fazasinda olan yara ilo miirokkoblosmis yaranin ekssudati
pH-na goro forqlonir. PH-1 lakmus kagizi vo ya elektrik
potensiometri ilo toyin edirlor. PH-1 toyin etdikdo Yyara
ekssudatinin asidoz va ya alkoloz oldugu miioyyonlosdirilir vo ona
miivafiq olaraq miialico toyin edilir. Yara ekssudatin1i miiayino
edorkon yalniz onun tursuluguna deyil, hamginin ronging, iyina,
konsistensiyasina vo qarisiglarin (agiz suyu, sidik, yem kiitlosi,
mohtoviyyat vo S.) olmasma diqqot Yetirirlor. Bunlar daqiq
diagnozun miioyyan edilmasino vo tofrigi  diagnostikanin
aparilmasina yardim edirlor.

Bakterioloji miiayinads yara ekssudatinda movcud olan yara
infeksiyasinin novii askar edilir ki, bununla hansi antiseptikin
totbiq edilocoyi miioyyonlosdirilir. Miiallim toloboloro ekssudatin
diizgiin gotiiriilmo qaydasini, materialin gida miihitino okilmasini
vo mikroblar1 yetisdirmoak ti¢lin onun termostata yerlosdirilmosini
niimayis etdirir. Novbati mosgoloda taloboalor miiallimin nazarati
altinda yaxmalar hazirlayir, onlar1 boyayir vo yarada maskunlasan
mikroorqanizmlorin miqdarini, onlarin név torkibini, virulentliyini
va bioloji xassalorini dyranirlar.

Corrahi tocrilbodo genis istifado edilon bakterioloji testlor
asagidakilardir: 1) agarda okilmis yara axintisinin Koloniyalarinin
sayilmasi; 2) morfoloji vo bioloji olamotloro goro Yyara
mikroflorasinin nov torkibinin toyin edilmasi; 3) mikrofloranin
antibiotikloro goro hassasliq doracesinin dyronilmasi. Sonuncu
effektiv preparatin se¢ilmosinds boyiik rola malikdir.

Mikroorganizmlar eritrositlorin hemolizino, proteolizo va digor
patoloji proseslorin yaranmasina sabab olurlar. Ona gora do
vaziyyati tez anlamaq magsadils Petri fincanlarinda «disk-yaxmay
tisulundan (qanlh agar va ya digor miihitdo) istifado edirlor. Platin
ilgoklo yara sothindon transsudat gétiiriib, 0,7-0,8 mm diametrdo
disklori gida miihitins yerlosdirirlor.
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Fincanlar1 1 sutka termostatda saxladigdan sonra hemoliz va ya
fibrinoliz zonalarinin olub-olmamasi tayin edilir.

Yara prosesinin gostoricilorindon biri do yara ocaginda gedon
biokimyavi dayiskenliklordir. Ancaq biokimyovi tisullar ¢otin
oldugundan yara prosesinin miialicasinda onlardan demok olar ki,
istifado edilmir.

Masgolonin yekununda misllim yara sathinin Sitioloji analizi
barado materiallar1 imumilosdirarak, yara prosesinin asas gostari-
cilorini ayird edir: 1) polimorfniivali leykositlorin migdart vo on-
larda gedon degenerativ doyisikliklorin xarakteri; 2) geyri hiicey-
rovi elementlorin olmasi (denovarlik, niive fragmentlori, lifli toro-
molar); 3) yeni omalo golmis hiiceyra elementlorinin migdar1 vo
tofriqi.

Qeyd edilon gostaricilora osason qisa da olsa yara sothinin
sitoloji monzarasi barado molumat vermok miimkiindiir. Ciinki,
mohz bu gostaricilora osaslanaraq yaranin sagalmasi prosesi vo
tatbiq edilon miialica iisulunu qiymotlondirirlar.

Sitoloji analiz. Yara suratlorinin (okslorinin) sitoloji analizi
xasto heyvanin immunobioloji giiclini, reaktivliyini toyin etmaya,
yaranin sagalma prosesinin dinamikasini izlomoys sorait yaradir.
Yara okslori orqanizma sirast edon mikroflaranin xarakterini
miloyyan etmaya, organizmin mikroflora ilo miibarizo gorginliyini
tayin etmoaya, yaranin mikroorqanizmlarden va 6lii toxumalardan
tomizlonmo ardicilligini dyronmoys, yarada gedon regenerasiya-
barpa proseslari haqda fikir yliritmoys imkan yaradir.

Kliniki olarag yara prosesinin fazasini miioyyon etmok ¢atin
oldugu hallarda, ugurla bu tisuldan istifado etmak olar.

Yara suratlorini hazirlamaq {igiin yaxs1 yuyulmus vo yagsiz-
lasdirilmis osya siisosini yaranin miiayina olunacaq hissasinag
yapisdirirlar. Ogya siigosinin  yerini doyismoklo yaranin eyni
hissasindon 4-6 oks gotiiriiliir. Sonra hazirlanmis yara suratlorini
havada qurudub, spirt (5-10 daq.) vo ya spirt-efir (15 daq.) qarisigi
ilo tasbit edirlor. Tasbit olunmus niimunalari Romanovskiy-Gimza
tisulu ilo boyayirlar. Tozo yaradan gotiriilmiis niimunolori 45
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doqige, granulyasiyali yaradan gotirilmis niimunslori iso 60
doaqige boyayirlar. Bundan sonra boyani zoif tozyiq altinda tomiz
su ilo yuyub, filtr kagizi ilo qurulayitb immersion sistemli
mikroskop altinda miiayinos edirlor.

[ltihab olamatlori giiclii oldugda, yaralanmanin ilk giinlorindo
infeksiyanin  tosirindon vo intoksikasiyadan yarada Olmiis
hiiceyralor ¢ox olur. Onlar1 miisahide etmok {i¢lin yaranin
dorinliyindon goétiiriilmiis eksudat damcisini eozin, qirmizi Kongo
vo ya goy tripan boyalarindan biri ilo ronglayirlor. Bu boyalar
Olmiis hiiceyralorin Sitolemmasina (plazmolemma) daxil olub,
onlar1 intensiv boyayir, saglam hiiceyralar iso boyanmur.

MOSGOLO 8. QANAXMA VO ONUN
DAYANDIRILMASI USULLARI

Masgalanin magqsadi. Tolobolora ganaxmanin novlarinin diag-
nostikasini, onun miivoqqgoti vo tam dayandirilma isullarini
Oyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: tonzif salfetlor vo bint-
lor, pambiq, jqut, Esmarx fincani, 1,5 m uzunlugunda rezin vo ya
slikon borucug, koxer sixicilari, skalpellar, iynatutanlar, corrahi vo
inyeksiya iynolori, termometr, sprislor, tikis materiallar1 (ketqut,
ipak, kapron, lavsan va s.); tamponlarla doldurulmus biks; yod
mohlulu, 0,5%-li novakain mohlulu, fizioloji mohlul, hidrogen-
peroksid va adrenalin mohlullari, 2%-li efedrin moahlulu, 10%-li
jelatin vo kalsium-xlorid mohlullari; atlar, itlor.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Ovvalco movzuya dair tolobo-
lorin nazari bilik saviyyalari yoxlanilir. Sonra tolabalari hor birinds
4-5 nofor olmagla 3-4 yarimqrupa ayirirlar. Miollimin rohbarliyi
ilo tolabalor tacrilba heyvanlarinin {izorindo ganaxmanin asas
dayandirilma tsullarini, jqutun salinmasini, tozyig-edici sarginin
goyulmasini, gan axmtisin1 dayandirmaq tg¢iin istifado edilon
corrahi alatlordan istifado qaydalarini monimsayirlor. Qanaxmanin
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dayandirilmasinin fiziki vo kimyoavi tsullarini, apparaturani vo
preparatlar1 6yronirlor.

Qan axintistnin novlari. Zodslonmis damarin strukturundan va
ganaxmanin Xarakterindon asili olaraq, kapillyar, venoz, arterial vo
parenximatoz ganaxmalar tafriq edilir.

Kapillyar ganaxma kapillyarlarin zodslonmasindon amals galib,
onunla saciyyalonir Ki, gan yaranin sothino damcilar soklinda ¢ixir.
Belo ganaxma adoaton 6z-6zlino dayanir. Lazim goldikds tamponlar
vo ya sargi totbiq edilir. Kapillyar ganaxma yalniz o halda uzun
miiddoatli ola bilor ki, heyvanda ganin laxtalanma prosesi zoif
olsun.

Venoz ganaxma zamani periferik vena damarlar1 zodoslonir, da-
mardan tiind-qirmiz1 rongds, fasilosiz olaraq gan axir. Iri vena-
larda (bos venalar, bud venasi vo S.) bas veran ganaxma oliimla
naticalona bilar.

Arterial ganaxma arteriya damarlarinin yaralanmasinda miisa-
hida edilir. Bu zaman damardan al-qirmizi rangds, fovvars vo ya
pulsasiya soklinds gan ¢ixir. Vaxtinda qarsisi alinmasa (ilk yardim
gostorilmosa) iri arteriyalarda bas veran @anaxma heyvanin
oliimiina sabab olur.

Parenximatoz organlarda, siimiiklorin mantar maddesindo vo
magarali toxumalarda yaralanma oldugda parenximatoz ganaxma
omolo golir. Buradaki gan rongina gors venoz qani xatirladir. Bu
qarisiq ganaxma olub, adston giiclii olur vo heyvanin hayati {i¢iin
coX tohliikalidir.

Qanin tokiildiiyli yerdon asili olaraq ganaxmalar xarici vo ya
aciq (gan xarici mihito tokiiliir), daxili vo ya gapali (gan toxu-
malara vo ya anatomik bosluglara axir) olaraq tofriq edilir.

Posthemeorroji anemiya. Coxlu migdarda gan itirmis heyvan-
larda anemiya inkisaf edir. Qanaxmanin miittodindon, noviindan,
heyvanin yasindan, xiisusiyyatindon va S. asili olarag anemiyanin
Kliniki olamatlori miiayyan olunur.

Selikli gisalar solgunlasir, nobz vo tonoffiis tezlosir, heyvan
yemdon va sudan imtina edir, ganda hemoglobinin miqdari azalir,
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oksigen aclig1r vo markazi sinir sisteminin funksional pozgunlugu
miisahido edilir. Cox gan itirmis heyvanda avvalco qisa miiddatli
oyanma, sonra isa siistlilk yaranir. Belo heyvanlarda sekretor or-
ganlarin funksiyasi1 zoifloyir, gan tozyiqi asagi diisiir, ¢oXlu tor
ifraz olunur, maddslor miibadilasi pozulur va sonda heyvan tolof
olur.

Qanaxmanin dayandirilmasinin asas iisullari.

Tazyigedici sargimin salinmasi. Osason Kkapillyar vo venoz
ganaxmalarda bu tisul totbiq edilir. Talabalor bir nego gat steril
tonzifi zado nahiyyasino Qoyub, iizorindon steril bintlo sargi
salirlar.

Otraflarda tosadiifi vo ya omoliyyat yaralar1 olduqda, arterial va
venoz ganaxmani dayandirmaq ti¢lin jqutdan genis istifado edilir.
Bu zaman yalmiz elastik jqutdan deyil, rezin borucuglardan, rezin
bintdon do yararlanmaq olur. Klinikadan konarda toxirasalinmaz
hallarda aldo olunan materiallardan da (kemor, kondir, burulmus
dosmal, yayliq va S.) istifado etmok olar (sakil 87).

Sakil 87. Qanaxmanin dayandirilmasinda istifads edilon rezin jqutlar:
a-boruvari; b-yasti

Ovvalca biitlin talobalor ndvba ila elastik jgutun qurulusu ilo
tanig olur, sonra iso heyvanin otrafina jgqutun neco salinmasini
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moasgq edirlor. Bu zaman ciddi olaraq jqutun salinma yerini, tozyi-
gin giliciinii vo gan axmtisinin dayanma miiddatini monimsomok
tolob olunur. Arxa otraflarda jgutu ¢apma oynagindan bir qodor
yuxarida, oOn otraflarda iso kiirokénii nahiyyoys salmaq
magsadouygundur. Qeyd edilon nahiyyalordsa sinirlor ozalalorlo
mihafizo olundugundan onlarin azilmasi vo ya siimiiyo sixilmasi

Sokil 88. Jqutun salinmasi.

Diqgat yetirmok lazimdir Ki, jqutu strafa doladiqda dori qirisib
sixilmasin. Jqutu hoddon artiq ¢okib sixdigda otrafda ovvolco
gliclii agr1 yaranir, Sonra iso anesteziya bas verir. Bazon qisa
miiddatli vo ya durgun haroki pozuntular va isemik kontrakturalar
da amoals golir.

Salinmis jqutu 2 saatdan artiq, qisda iso 1 saatdan artiq
miiddotdo saxlamagq olmaz. Ogor 2 saatdan sonra jqutu azad
etdikdo ganaxma tokrar bas Verirso, onda jgutu yenidon homin
yerdon bir godor asagida vo ya yuxarida tosbit edirlor. Yadda
saxlamaq lazzimdir Ki, jgutu uzun middst saxladigda anoerob
mikrofloranin inkisafi ti¢iin alverigli sorait yaranir. Bunun sababi
toxumalarda yaranan anesteziya vo gan durgunlugudur. Otraflarda
yayilmig sokilli azalo toxumasi oazilmolori oldugda jqutu cald va
dorhal azad etmok heyvanin 6liimiina sobab ola bilir. Ciinki bu
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zaman toxumalarda toplanmis zohorli maddolor tez bir zamanda
gan dovrani ilo sinir sistemins tasir gostorir vo naticads heyvanda
toksiki sok inkisaf edir.

Arterial ganaxmalarda onu miivaqgeti dayandirmaq tigiin
barmagla arteriyan1 siimiiys sixmaq olar. Canaq boslugundaki
arteriyalar1 iso rektal tisulla stimiiys sixib, miivaqqgoti olaraqg
ganaxmani dayandirmaq miimkiindiir.

Giiclii ganaxma ilo miisahido edilon yaralanmalarin hamisinda
tacili yardim gostormok moqsadilo yaranin tamponadast totbiq
edilir. Tamponlar1 yaranin igarisina o vaxtadok daxil edirlor ki,
ganaxma dayansin. Yaranin boslugu dorin oldugda Mikulig
tamponundan istifado etmok daha yaxs1 olar (sakil 89).

Miiollim bu tamponun hazirlanma texnikasinit vo goyulmasini
niimayis etdirir. Bunun ti¢iin dés vo ya bud nahiyyasinds dorinliyi
1 sm vo uzunlugu 3-4 sm koasik yarasi olan at vo ya itdon istifado
olunur. Belo heyvan iizorindo hom tamponun totbiq qaydasini,
hom do ganaxmanin dayandirilmasini  niimayis etdirmok
miimkiindiir. Tamponu yarada tasbit etmok ti¢lin provizor tikislor
salirlar. Tonzif tamponun hemostatik tasirini artirmaq moagsadila
yodoformdan, 1:1000-o adrenalin mohlulundan, 3%-li hidrogen-
peroksid mahlulundan va s. istifado etmak olar.

Sakil 89. Mikulig tamponu () vo onun totbiq qaydasi.
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Belo tamponu 48 saatdan sonra, agar bu tisulla tam ganaxmani
dayandirirlarsa, onda 4-5 giindon sonra azad edirlor. Ciinki, bu
miiddoto artiq yarada granulyasiya toxumasi inkisaf edir. Qan
laxtalanmasina gora bazon tamponlari ¢atinliklo azad edirlor. Hom
do bu proses ¢ox agir olur. Ona gora do tamponu ¢ixarmazdan
avval onu 3%-li hidrogen peroksid mahlulu ils isladib, bir godor
gbzlomok maslohat bilinir.

Qanaxmanin  pinsetla  dayandiriimasi. Yarant ovvoalco
tamponla sixir, sonra iso tez tamponu gétiiriib ganaxma veran
damar1 pinsetlo sixirlar. Praktiki mosgolodo tolobalor pinsetls
islomayin gaydasini 6yronmalidirlor. Bunun tgiin onlar pinsetin
ucu ils tonzifi tutmagla moesq etmalidirlor.

Yarada damarin baglanmast. Bu isul iri damarlardan ganaxma
bas verdikde onun dayandirilmasinin an radikal iisullarindan biri
hesab edilir. Bundan 6trii avvalco ganaxma olan yerdon yuxarida
(otrafda) jqut salinmali, yaxud da barmagin tozyiqi ilo damar
sixilmalidir. Sonra yarani tamponla isloyib, qanaxma veran damari
tapib, onu pinsetla tutmaq lazimdir. Sonda pinsetin ucundan bir
godar asagida damara ligatura goyulur.

Tolobolor ovvalco ligaturanin  salinma texnikasini isloyib
oyronmolidirlar. Bunun tig¢iin onlardan biri tonzifi damar soklindo
burub, pinsetlo saxlayir, digori isa ligaturani tonzifin burulmus
hissasina pinsetin ucundan asagiya salir. Eyni zamanda ligaturanin
baglanma texnikasini da isloyib, monimsayirlor.

Bozon miioyyon soboblordon yarada damara ligatura qoymaq
miimkiin olmur. Onda damara yaradan miioyyon masafads ligatura
goyurlar. Miisllim homin damarlarin yerlosmo yerlorini anatomo-
topoqrafik cadvallar va ya slaydlar iizorindo gostarir.

Qanaxma veran damarin ¢oxsaylt desilmasi. Bunu o hallarda
totbiq edirlor ki, damar sklerozlagsmis toxumalarda yerlosir. Bela
oldugda damar1 otraf toxumalardan tocrid edib, ona ligatura
salmaq mimkiin olmur. Damarin g¢oxsayli olaraq desilmasini
tocriibo heyvaninda, yaxud da omoliyyat zamani niimayis
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etdirirlor. Tolobalor iso ovvolcodon, corrahi iynalor, iynatutanlar vo
pinsetlordan istifado etmoayi moasq edib, dyranirlar (sokil 90).
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Sakil 90. Damarlarin desilmasi:
1-damarin yarada baglanmasi; 2-damara liqaturanin salinmast;
3-damarin kisovari tikiglo baglanmasi; 4-desan iynasi ilo damara
ligaturanin salinmas.

Damarin burulmasini da tacriibs heyvanlarinda, xasto heyvani
omaliyyat etdikdo nilimayis etdirirlor. Tolabolor iso ovvalco
damarin burulma texnikasini tonzif izorindo dyronmalidirlor.

Parenximatoz vo ya kapillyar ganaxmalarda yaraya tikislor
salaraq gan axintisint dayandirirlar. Bu zaman ganaxma yaranin
mexaniki sixilmast vo travmaya moruz galan toxumalarda
tromboplastik maddalarin tasiri naticasinda bas verir.

Tikislorin salinma texnikasini 3-5 sm uzunlugunda vo 1 sm do-
rinliyi olan yarali tocriiba heyvanlarinda, yaxud da kiitlovi omo-
liyyatlar1 (axtalama) icra edarkon Oyronirlor. Hor bir toloba tam

sokildo omoliyatin texnikasini vo tikislorin salinmasini monim-
somoalidir.
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Qanaxmanin dayandirilmasimin fiziki iisullari. Bu tsullarda
tolobalor soyugun vo yiiksok temperaturun ganaxmani dayandir-
maq tosirini dyronirlor. Soyugun tosirini dyronmok ii¢lin igorising
buz va ya soyuq su doldurulmus rezin kisalori badonin miixtalif
nahiyyalorina, xiisusilo do bosluglara daxili ganaxmalar oldugda
totbiq edirlor. Yiiksok temperaturun tosirini iso igorisind gaynar su
(55-60°C) doldurulmus kisolorlo niimayis etdirirlor. Yiiksok tem-
peraturun tesirindon gan vo toxuma ziilallar1 koaqulyasiya (pix-
talasma) olunur, damar sinirlari qiciglanir, onlarin monfazi daralir
va naticads tromb tez yaranur.

Yenitéromoalarda, parenximatoz organlarda amaliyyat apardiqda
elektrokoaqulyasiya (yiiksaktezlikli coroyanla) da gostorislidir.
Corrahi praktikada termokauterizasiyadan da (daglama) genis
istifado edilir.

Qanaxmanin dayandirdmasimin  kimyavi vasitalari. Daxili
ganaxmalarda damarlarin monfozini daraldan preparatlardan
(adrenalin, efedrin, erqotin va s.) istifade olunur. Adrenalinin
1:1000-5 moahlulu iri heyvanlara darialt1 (3-5 ml) inyeksiya edilir,
yaxud da tamponlart homin mohlulda isladib ganaxintisi olan
yaraya totbiq edirlor. Efedrinin 2-5%-li mohlullarindan osason
dorialti, yerli olaraq iso parenximatoz ganaxmalarda vo burundan
ganaxmalarda istifado edirlor. Ergotinin 10%-li mohlulunu iss
dorialt1 olaraq atlara 5-10 ml, itlora isa 0,5-1 ml inyeksiya edirlor.

Qanin torkibini doyison vo onun laxtalanmasini yliksoldon
preparatlardan iso iri heyvanlara kalsium-xloridin  10%-li
mohlulunu (100-150 ml) vena daxilino inyeksiya edirlor. Bu
mogsadlo hom iri, hom do xirda heyvanlara 5%-li natrium-xlorid
(50-100 ml), mohlulu da yeritmak olar.

Xirda heyvanlara qanin laxtalanmasini  siiratlondirmok
moagsadilo vikasol va disinon preparatlarini da inyeksiya etmok
miimkiindiir.

Qanaxmanin dayandirilmasinin bioloji iisullar:.

Bioloji vasitalordon ganaxmani dayandirmaq ii¢iin tozo madyan
zordabi, kalsiumlasdirilmis plazma (9 hisso sitrat gan vo 1 hisso
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5%-li kalsium-xlorid mahlulu), hemostatik mantar (qubka), fibrin
tobagasi va S. totbiq edilir. Yaranin ganaxma olan sothino zordab
va ya plazma hopdurulmus tamponlar qoyurlar.

Bu disullar1 gostorarkon geyd etmok lazimdir ki, bu tsullar
dirnaq vo dirnaq tacinda aparilan omoliyyatlarda vo parenximatoz
ganaxmalarda daha yaxsi natica verir.

Qanaxmani dayandirmaq mogsadilo trombokinaza ilo zongin
olan tozo toxumalardan da (masoalon, piylik) istifads etmok olar.
Uygun gankd¢iirmonin 6zl do qanaxmani dayandirmagin bioloji
isuludur.

Yaxsi olar ki, bu masgoaloni apararkon iti ganaxmasi olan va ya
¢ox gan itirmis heyvan olsun. Belo heyvanlar iizorinds tolobalors
iti azqanlihgin Kliniki monzorssini, homginin ganaxmanin
dayandirilmasinin effektiv tisullarini asilamaq miimkiindiir.

Masgolonin Sonunda xasto heyvanlara xiisusi yemlomo toyin
olunur. Yem payina trombositlorin yaranmasini siiratlondiran,
protrombinin, fibrinogenin amolo golmosino sorait yaradan, bir
s0zlo qanin laxtalanmasini siirotlondiron olavolor qatilmalidir.
Homginin miiallim tolobalora ganaxmanin aqibati  haqda
informasiya verir.

MOSGOLO 9. YARANIN CORRAHI iSLONMOSI.
BIRINCILI VO IKINCILI TIKISLORIN SALINMA
QAYDALARI

Moasgalanin magqsadi - toloboaloro yarali heyvani miialico
etmoyi Oyrotmokdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: qarincigli skalpellar,
tilgiic, corrahi pinsetlor, koxer sixicilari, anatomik pinsetlar,
corrahi tikis iynolori, iynstutanlar, qayecilar, 10 vo 20 qramliq
sprislor (iynosi ilo), yara genislondiron c¢ongollor, igarisindo
tamponlar, salfetlor vo pambiq olan biks; 0,5%-li steril novakain
mohlulu, 0,5%-li nasatir spirtinde hazirlanmis 1%-li xloramin
mohlulu, yodlasdirilmig spirt, 5%-1i yod mohlulu, antibiotiklor, ag
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streptosid tozu; ipok saplar; yaranin birincili islomoa gqaydasini va
tikislorin salinmasini oks etdiron sxemlar, slaydlar, fotosokillor vo
s. atlar, itlar.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Miiollim dorso  tosadiifi
yaralarin tosnifatindan baslayir. Tolobalor iso qisa sokildo yaranin
Kliniki simptomlarini tokrar edib, yarali heyvana diagnoz qoyurlar.

Miisllim yaranin carrahi islonmosi vo tikislorin qoyulma
texnikasini niimayis etdirir. Masgalonin 2-Ci saatinda tolobolori 4-6
yarimqrupa ayirirlar. Hor bir yarimqrupdaki talabalor miiallimin
rohborliyi vo nozarati altinda, miistoqil olarag, yaranin corrahi
islonmasini icra edirlar.

Talabalor yaranin carrahi islonmasina belo baslayirlar, avvalca
yara steril tonziflo ortiiliir vo yaraotrafi soth tomizlonir. Yaranin
otrafindaki tiiklor tomizlonir, dori 0,5%-li nasatir spirti ilo silinib,
yod mohlulu ils islonir. Bundan sonra 0,5%-li novakain mahlulu
ilo yerli keyitmo aparilir. Yaxst olar ki, novakain mohluluna
antibiotik olave edilsin (1 litr novakain mohluluna 150 min t.v.).
Anesteziyadan sonra yara boslugundan pinsetlo kobud ¢irklonmis
toxumalar1 azad edib, iliq antiseptik mohlulla yuyurlar. Bundan
sonra yarani corrahi qaydada isloyirlor-kasirlor (qismon vo ya ya
tam).

Yaranin qismoan kasilmasi. Omosliyyat sahosini iimumi gaydada
hazirlayirlar. Yaran iliq antiseptik mohlulla isloyirlor. Darini vo
dorialt1 toxumalar1 kosdikdon Sonra qaygi ilo fassiyalari, toxuma
pargalarini, aponevrozlart kasib gotiiriirlor. Lazim goldikds yarani
¢ongollorlo genislondirib, dorinds yerloson ozilmis toxumalar1 da
kosib atirlar. Zodolonmis ozolo toxumasini kosdikdo, kosis
sahasindo ganaxma veran damarlara diqqot yetirirlor, onlara dorhal
ligatura salir, yaxud da hemostatik sixicilar goyurlar. Yaranin
darinliyinds yad cismlor olarsa, onlar1 ¢ixarib atir, eyni zamanda
cibciklori do logv edirlor. ©moaliyyatin Sonunda 1:1000-0
etakridin-laktat (rivanol) vo ya 3%-li hidrogen-peroksid mohlulu
ilo yaran1 yuyub, steril tamponlarla qurulayirlar. Yara bosluguna
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ag streptosid vo antibiotik tozu ¢ilayib, seyrak tikislor salir, lazim
galdikds drenaj goyurlar (sokil 91).

Sokil 91. Yara konarlarimin iglonmoasi qaydalari:
a-dorinin kasilmasi; b- dorinin qaygi ilo kasilmoasi; c-fassiyanin kasilmosi;
d- yaraya tamponun yeridilmasi; e-yaranin bir tarafinin kasilib gétiiriilmasi;
f-yara konarlarinin tam tozelonmasi; g, h- corrahi iglomonin sonunda yaranin
gorinusi.
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Yaranin tam kosilmosi. Burada moqgsad yaradan ¢irklonmis vo
zodolonmis  toxumalart azad etmok, toxumalarin yaxs1
regenarasiyasi li¢lin sorait yaratmaq vo ikincili infeksiyanin
inkigsafinin qarsisini almaqdan ibarotdir. ©moliyyati aseptika
gqaydalarina ciddi riayst etmoklo aparirlar. Bunun {i¢lin olimizin
altinda kifayat sayda steril alotlor olmalidir ki, ¢irklondikds onlar1
dorhal doyismok miimkiin olsun.

Omoaliyyatt iti skalpel vo ya koxer sixicisi ilo tasbit edilmis tozo
iilgliclo (lezviya) yerino yetirirlor. Corrahi pinsetlo yara konarini
tutub, ondan 0,2-0,5 sm masafods, oavvalco yara kiinclorini sonra
159 dorinlikdoki toxumalar1 kasib atirlar.

Cox da iri olmayan, ancaq dorin yaralarda, onun dorinliyindoki
toxumalar1 tomizlomok maqsadila, yara kiinclorini skalpello kasib,
qarmagqlarla genislondirirlor. ©maliyyat zamani ganaxma veron
gan damarlarima ligatura vo ya sixicilar salinmalidir. Yaram
corrahi olaraq islodikdon sonra, tokrar kiit ¢ongollorlo aralayib,
onun igarisini diqqgotlo yoxlayirlar. ©gor orada cibciklor varsa
onlar1 agirlar ki, yara axintisi orada dayanmasin.

Yeni tozolonmis yaranin konarlart miimkiin godor hamar olmal,
cibciklor olmamalidir. Tam corrahi islomads asas maqgsad odur ki,
bakterial ¢irklonmis yara aseptiki yaraya c¢evrilsin. Omoliyyatin
son morholasi yaraya kip tikislorin salinmasidir.

Dorin yaralari islodikds iri gan damarlarini vo sinirlori kasmok
olmaz. Bunlarin zodolonmasi giiclii ganaxmaya va iflico sobob
olur. Ona gora do bels yaralari tam tikmok diizgiin deyil.

1-cili va 2-cili tikislorin salinmasi, hamginin tikislorin sokiil-
mosini tolobalor amoali corrahiyys kursunda monimsadiklarindan,
bu mosgalada onlar sarbast islomalidirlor. Lazim goldikdo miiallim
onlara miivafiq gostarislor vo maslohatlor verir.
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MOSGOLD 10. TOSADUFI VO OMOLIYYAT
YARALARININ MUALICOSI.

Moasgalonin magsadi. Taolobalora miistoqil olaraq yaralarin tos-
nifatin1 onlarin fazalarini vo sagalma novlarini tofriq etmayi, diiz-
giin miialiconi toyin etmayi vo S. dyrotmokdir. Homginin, tolobolor
miistaqil sokilds sargilarin salinmasini, reseptlorin yazilmasini da
bacarmalidirlar.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: yaradan gotiirtilmiis nii-
munalori okmok ti¢iin steril siaq siigolori, asya siisolori, sokillar,
slaydlar, sxemlor, lazimi dorman preparatlari; miixtalif yaralari
olan heyvanlar.

Mosgalonin aparilma qaydasi.Ovvalco yarali heyvanlarin qo-
bul ardicilligini toyin edirlor. Bunun tiglin gobul edilacok heyvan-
larin siyahisi, xastalik tarixlori, temperatur oyrilori, laborator miia-
yinalarin cavabi, lazim goaldikdo rentgen molumatlar tolob olunur.
Miisllim qisa sokilda har bir yarali heyvan haqda asas moalumatlari
verarak, yaralarin miialico tisullarmi izah edir vo niimayis etdirir,
homginin ganaxmanin dayandirilmasinin vacibliyini, asfiksiya
tohliikosinin aradan qaldirilmasinin ohomiyyatini, desib kegon
yaralarda daxili orqanlarin Xarico tokiilmosinin neco tohliikali
olmasina diqqot yetirir.

Yaranin ¢irklonmosina vo infeksiyalasmasina qarsi aparilan
tadbirlar xiisusi olaraq vurgulanmalidir.

Talobolori 4 yarimqrupa ayirirlar. Onlardan har biri heyvanlar
tizorindo yaranin kliniki monzarasini 6yronir, miistaqil olaraq yara-
nin otrafinda dorini vo yaranin 6ziinii islomok gaydalarini monim-
soyirlor. Yaranin sothindon yad cisimlori konarlasdirir, onun sat-
hini yiingiilco novakain, streptosid, yodoform, antibiotik va s.
tozlarla isloyirlor. Tolobolor dorman vasitolorini, yara miihitinin
antiseptik qabiliyyatini, organizmin toxumalarina tosirini, sargi-
larin salinmasini va tikislorin sokiilmosini dyronmolidirlor. Yarali
heyvana ilk yardim gostordikdon sonra, sorucu sargmin salinma-
sii1 niimayis etdirirlor. Bundan sonra aseptiki amaliyyat yaralari
olan heyvanlarin miiayinasine vo miialicosino baslayirlar.
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Aseptiki amoaliyyat yaralarimin miialicasi. Omoliyyat yaralari
tosadiifi yaralardan daha tomiz hesab olunur. Ciinki, amaliyyat
zamani corrahi alotlor, ligaturalar, tamponlar vo digor vasitalor
steril olur. Homginin, amoaliyyat yaralarina tikislor salindigindan
yara konarlart yaxs1 yaximlasdirilir ki, bu da regenerasiyanin tez
getmasina sabab olur. Hom do, amaliyyat yarasini tikmoazdon avval
antiseptik tozlarla isloyirlor. Tikiglori saldigda da antiseptika
gaydalarina riayst olunmalidir.

Bakterial ¢irklonmis tazo yaralarin miialicasi. Yaran birincili
olaraq carrahi isloyirlor, yara konarlarin1 vo dibini 0,5 sm eninds
kasib tazoloyirlor. Yarada cibcikloar olduqgda, yaxud da onun boslu-
gu ¢ox dar olduqgda cibciklori kasir, yarani isa genislondirirlor. 11k
6-12 saat orzindo mikroblar adaton, halo yaranin sothindo maskun-
lasirlar. Ona gora do yarani carrahi olaraq isladikdon sonra onun
igarisino antibiotik doldurub tikislor salmagq mogsadouygundur.
Corrahi iglomodo travmaya moruz qalmis, ozilmis, cirklonmis
toxumalar1 vo yad cismlori yaradan konarlasdirirlar.

Infeksiyalasmis va irinlomis yaralarin miialicasi. Tolobolor
temperatur oyrisindon vo hemogrammadan istifado edorok xosto
heyvanin voaziyyotini miizakiro edirlor. Yaraya baxis Kegirdikdo
yara miirokkoblogmosini, infeksiyani vo irinlomoni toyin edirlor.
Irinli  yaram1 qgiymotlondirdikdo onun moskunlagsma Yerina,
konarlarinin voziyyating, dorinliyino, formasina, qranulyasiyanin
xarakterino, yara transsudatina vo onun miqdarina diqqot yetirirlor.
Tolobolor mikroflorani toyin etmok va yara sothinin sitoloji analizi
mogsadilo yaradan niimuns gétiirarok yaxma-surat hazirlayirlar.
Bu zaman vyara prosesinin inkisaf fazast (hidratasiya vo
dehidratasiya) miioyyan edilir vo ondan asili olaraq xasta heyvanin
miialico plan1 daqiqlogdirilir.

Ogor heyvana vaxtinda corrahi yardim gostorilmoyibso vo
yaradan giicli irinli ekssudat xaric olunursa, onda ilk névbado
yarani coarrahi islomok tolob olunur. Bu zaman yad cismlori vo
Olmiis toxumalar1 konarlasdirib,ekssudatin sarbast xarica tokiilmo-
sina sarait yaradir, cibciklari vo yariglari azad edir, yaraya sakitlik
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verirlor. Sonra belo yarani yara prosesinin fazasina uygun olarag,
ac1q tisulla infeksiyalagmis yara Kimi mialica edirlor.

Mosgalado yaranin carrahi islonmasi vo mialicesinde istifado
edilon antiseptiklor hazirlayirlar. Bu preparatlari  Gyronorkon
onlarin ronging, iyina, konsistensiyasina, sado vo ya miirokkob
hazirlanmasina, dozasina va S. diqqgat yetirirlor.

Yaralarin corrahi islonmasindo daha ¢ox istifads edilon prepa-
ratlar asagidakilardir:5%-li yodun spirtdoe mohlulu; 2%-li xloramin
va ya dixloramin; 1:500 va 1:1000 etakridin laktat mohlulu; 3%-li
hidrogen-peraoksid mohlulu; 5-10%-li natrium-sulfat, magnezium-
sulfat, natrium-xlorid, natrium-salisilat, natrium-hidrokarbonat
mohlullart; kseroform, yodoform, sink, ixtiol vo s. malhomlori;
sulfanilamidlordon-ag streptosid, norsulfazol vo s; antibiotik-
lardan-penisillin, streptomisin, levomisetin, oksitetrasiklin va s;
1:5000-5 furasillin mahlulu; 1:2000-2 furadonin mohlulu; metilen
abisinin 2%-li spirtli mohlulu; yodinol mahlulu va s.

Hal-hazirda yaralarin corrahi iglonmasinda bir ¢ox antibiotik-
lorin (mosalon,oktitetrasiklinin) aerozol formalarindan istifados
edirlor. Bir ¢oX dorman bitkilarinin torkibinds fitonsidlar oldugun-
dan onlardan da yaranin tomizlonmasi vo islonmasinds istifado
etmok olar.

MOSGOLO 11. QAN UYGUNLUGUNUN TOYIN
EDILMOSI

Moasgalanin magsadi. Tolobolora izohemagglyutinasiya vo
konglyutinasiya tisullarinin komoakliyi ilo donorun va resipientin
gan uygunlugunu toyin etmoyi dyrotmakdir.

Materiallar, avadanhglar, ayani vasaitlaor: stollar, mikros-
koplar, sinaq stigolori iigiin stativlor, igorisindo 5%-li eritrositlor
olan fizioloji mahlul, atin gan zardabi doldurulmus sinaq siisalori,
Paster pipetkalari, laboratoriya stokanlari, yagsizlagdirilmis oasya
stigalari, 10 doaqigalik qum saati, kompakt termometr, i¢arisino buz
parcalar1 qoyulmus Petri fincanlari, ag filtr kagizi, fizioloji mohlul;
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ganin Qrup monsubiyyatinin toyin edilmasino aid cadvallar,
sxemlor, fotosokillar, slaydlar va s.;

Moasgalanin aparilma qaydasi. Mosgoloni kliniki labora-
toriyada toskil edirlor. Homin otaqda temperatur 16-20°S arasinda
olmalidir. Laboratoriya stollarini elo diizmoak lazimdir Ki, onlarin
arasidan sorbast kegmok miimkiin olsun. Har bir stolun arxasinda
4 tolaba islomoalidir. Stollarin iizorina mikroskoplar, menzurkalar,
mohlullar vo s. diiziirlor.

Masgoalodon 2-3 giin avval atdan (resipientdon), vidaci venadan
50 ml gan gotiiriib, zordab almaq {igiin saxlayirlar. Ogor gani
masgalo aparilan gilin gétiirmok macburiyyatinds qalirigsa, onda
qan1 gotiiriib, 40°C temperaturda suya vo Yya termostata
yerlosdirirlor. Alinmis gan zerdabini ayri-ayri sinaq stigalorinin hor
birina bir ne¢o ml slava edib, is¢i Stollarin iizorina qoyurlar.

Ovvalcadan va ya homin giin 5 donor atdan, har birinin vidaci
venasindan 5 ml gan gotiirorok, ondan fizioloji mohlulda 5%-li
eritrositlorin «gokisini» hazirlayirlar.

Doarsin ovvalindo 10-15 doqiqo tolobalor nozori materiallari
tokrar edib, eritrositar izoantigenlor (A vo B aqqlyutinogenlori) vo
tobii antitellor (¢ vo S aqqglyutiogenlori qanin genetik sistemlori

ABO, hamginin gan qruplarinin izoantigen va izoimmun antitellori
barodo  molumatlar1  tokrar  edirlor.  Materialin  yaxs1
monimsonilmasi  ndqteyi-nozorindon  talobalor  konspektlordon,
darslik vo dors vosaitlorindan istifads edirlor.

Qan uygunlugunun dyranilmasi resipientin gan zordabinda tobii
vo izoimmun antitellorin aqgqlyutinasiya va konaglyutinasiya
tisullar ilo toyin edilmasina asaslanir. Tabii antitellor tam antilellor
oldugundan onlar1 aqqglyutinasiya reaksiyasi ilo toyin edirlar.
[zoimmun antitellor iso tam vo natamam ola bilirlor. Onlar
heyvanlarin gan zordabinda yalniz o vaxt omola galirlor Ki, gan
kociiriilsiin vo ya darialt1 vo azalai¢i olaraq immunizasiya edilsin
vo organizmin sensibilizasiyasi bas versin. Tabii antitellor Kimi
onlar da gankdgiirmo zamani agir posttranfiziya reaksiyasinin
(anafilaktoid) yaranmasina sobob olurlar. Izoimmun antitellori
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duzsuz miihitdo konagglyutinasiya tisulu ilo askar edirlor. Ona
gora do donorun eritrosit «gakisini» fizioloji moahlulda deyil, onun
6z gan zordabinda hazirlayirlar. Donordan gan gotiirorkon ona heg
bir stabilizator olava edilmir.

Konaqglyutinasiya iisulu ilo yuxarida geyd edilon biitiin
izoantitellori, aqglyutinasiya tisulu ilo iso yalniz tam (tobii) vo
izoimmun antitellori agkar edirlar.

Qan uygunlugunun tayin edilmasinin birbasa iisulu. Bu
smagi qoymaq ti¢iin xasto heyvandan (resipientdon) gan zordabi,
saglam heyvandan iso (donordan)-5%-Ili eritrosit «gokisi» (fizioloji
mohlulda vo ya donorun zordabinda hazirlanmis) gotiiriirlor.
Izohemaqglyutinasiya vs ya konaqgqlyutinasiya reaksiyasini atlarda
osya silisosi tlizorindo, garamalda iso zordabin titrinin asagi
oldugunu nazoars alaraq sinaq siisosinda qoyurlar.

5%-1i eritrosit «gokisini» belo hazirlayirlar: bir damla yuyulmus
donor eritrositlorinin tizoring (sinaq siisasinin i¢arisindo) 20 damla
fizioloji mohlul olave edirlor. Ancaq bazan eritrositlorin ayrilma-
sia sarf edilon vaxta gonast etmok mogsadilo 1 damla eritrosit
avazina 2-3 damla gan gotiiriirlor. Burada da eyni natico alinir.

Uygun gani Segmak magsadils, birbasa sinagi eyni zamanda 5
heyvandan gétiiriilmiis ganda qoyurlar.

Atlarda uygunluga gira qanin miiayinasi.

Paster vo ya goz pipetkasi ilo 4-5 damla resipient zordabi
g0tliriib, onu tomiz vo quru osya silisosinin icorising tokiir vo 2
damla 5%-li donor eritrositi olavo edirlor. Eritrositlori tizorindo
zardab olan asya siisosinin {izorino 2-3 mm mosafodon slava edib,
sliso cubuq vo ya tomiz osya siisosinin kiincii ilo garisdirirlar.
Reaksiyanin getmosino 10 doqige nozarst edirlor. Bu miiddot
arzinds, hor 2-3 doaqigodon bir ogya siisosini silkaloyirlor ki,
eritrositlor ¢okmasin vo gan uygunsuzlugu faktorlar1 yaxsi alagayo
(kontakta) girsinlor.

Uygun gan yalnmiz o reaksiyada miioyyon edilocok ki, homin
asya siisasinin iizorindaki homogen qarisiq 10 dogige miiddatinda
doyigsmoyocok, orada eritrositlorin ciizi do olsa yapismasi
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olamatilori olmayacaq. ©gor reaksiya zamani eritrositlor ¢okiirso,
asya siisasini yiingiilca silkalodikda proses oradan galxmalidir.

Miisbat aqqlyutinasiya reaksiyasinda, hansi ki, ganla zordabin
qarisdirilmasindan 5 doqiqe Sonra bas Vverir, osya siisosinin
lizorindo yapismis eritrositlordon ibarat olan xirda Qirmizi
doanaciklor (qumcuglar) amals golir. Bu xirda donaciklor tadricon
birlagarok daha iri denalors va ya geyri-diizgiin formali topaciqglara
cevrilirlor. Osya slisosinin silkolonmasi vo ya fizioloji mohlulun
olave edilmasi yaranmis kiitloys heg bir tasir gostormir vo zordab
getdikco soffaflagir.

Qaramalda uygunluga gora qanin miiayinasi.

2-3 tomiz vo quru sinaq siisesino 10 damla resipient zordabi
tokiib, tizorino 2 damla 5%-li donor eritrositi olave edirlor. Sinaq
slisasini yiingiil silksloyib, 1-1,5 saat miiddstino stative, yaxud
stokana goyurlar. Hor 10-15 daqigoaden bir sinaq siisosini gotiiriib
calxalayirlar. Nozards tutulan vaxt tamam olduqgda, sinaq siisosini
gotiiriib, sonuncu dofs saxlayib, onun mdohtoviyyatindan pipetka
ilo gotiirlib asya siisasinin iizorina tokorok mikroskop altinda miia-
yino edirlor. Ogor miiayino edilon damlada eritrositlor aqqlyuti-
nasiyaya ugramirsa homin gani kog¢iirmak olar vo ya oksina.

Qan uygunluguna reaksiya qoyan zaman tolobolor alinan nati-
colari sokillorls vo ya slaydlarla miiqayisos edirlor. Ovvalca reaksi-
yani makroskopik olarag, sonra iso mikroskop altinda doyorlon-
dirirlor.

Izohemaqglyutinasiya reaksiyasini  goyarkon sohva Yol
vermomok magsadils asagidaki qaydalara riayat edilmalidir.

1. Aqglyutinasiya iisulu yaxs: isiglandirilan otaqda, 15-20°S
temperaturda vo Kkonglyutinasiya iisulu 25-30°S temperaturda
goyulmalidir.

2. Reaksiyada istifado edilon gan tozo olmali, hemoliz nisa-
nalori gériinmomalidir. Hor niimuns ti¢lin tomiz asya siisasi, pipet-
ka, stiso gubuq olmalidir. Istifads etdikdon Sonra hamin gab-gacagi
distillo edilmis su ilo yuyub, fizioloji mohlulda yaxalayirlar.
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3. Ogsya siisosinin iizorino avvalco zordab, Sonra iso durul-
dulmus gan vo ya eritrositlor alavo edilmolidir. Zardabin erit-
rositlora olan nisbati 2:1 nisbatindon az olmamalidir. Eritrositlari
zordabla qarisdirdigdan sonra asya siisesini o toraf-bu torafs ayib
harokat verirlor Ki, eritrositlor ¢okmosin vo reaksiya tez getsin.
Reaksiyanin noticosini 10 doqiqgo izloyirlar.

4. Biitiin siibhali hallarda reaksiyanin noticosini mikroskop
altinda yoxlay1r, yaxud da reaksiyani tokrar qoyurlar.

5. Psevdoaqqglyutinasiya bas vermomasi ligiin zordab hazirla-
nacaq gani miayinoadon 2-3 giin ovval gotlirmok magsado
uygundur.

Koaglyutinasiya reaksiyasint  heyvanin noviindon asili
olmayaraq sinaq siisasindo qoyurlar. Zardabin eritrositlora nisbati
2:1 nisbotindon az olmamalidir. Reaksiyanin naticasini 1,5 saatdan
sonra yoxlayirlar. Bu miiddeat basa catdiqda sinaq siisesini yiingiil
calxalayib, onun mohtoviyyatindan pipetka ilo gotiiriib osya
slisasinin iizorina oyaraq mikroskop altinda miiayino edirlor.
Eritrositlorin  yapismast donor vo resipient ganmin uygun
olmamasina dolalat edir (miisbot reaksiya).

Misllim qisa sokildo organizms Yyeridilon uygun ganin tosir
mexanizmini izah edir (qan ovazedici, tonzimloyici, ganaxmani
dayandiran, immunobioloji, gidalandiric1).

Kégiiriilon ganin dozasi heyvanin vaziyyatindon va ¢akisindan,
homginin transfuziyaya gostorisdon asilidir. Bu doza bdyiik, orta
va kigik ola bilar. Iri heyvanlar i¢iin ki¢ik dozani (1 litr) adston
hemostazin tez bas Vermasi moagsadils totbiq edirlor. Orta doza (2
litrodok) tonzimloyici, bdyiik doza (2-3 litr) iso ovozedici Kimi
isladilir.
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MOSGOLDO 12. HEYVANLARDA QAN KOCURMONIN
TEXNIKASI

Moasgalanin magsadi. Osas moqsad tolobolors miixtolif ndv ev
heyvanlarinda gan ko¢iirmanin texnikasini dyratmok vo apparatura
ilo islomak bacarigini agilamaqdan ibarotdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: iri heyvanlar tigilin tosbit
dozgahi, xirda heyvanlar tigiin omoliyyat masasi, corrahi stullar, 2-
3 litrlik tizorinds 6l¢iisii olan siiso gab, gan gotiirmak vo koglirmoak
ticlin iynalor va borucuglar, elastik jqut vo ya galin rezin boru;
icorisino sarg1 materiallar1 Yerlosdirilmis biks, oyri gqaygcilar
(Kuper), hemostatik pinsetlor (koxer), 20, 150, 200 ml-lik sprislar,
onlar tgiin iynalor va borucuglar, baytarliq termometrlori, 10
doaqigalik qum saati, steril fizioloji mohlul, 5%-li natrium-sitrat
mohlulu, 10%-li natrium-salisilat mohlulu, yodlu spirt, 5%-li
yodun spirtde mohlulu, 0,5%-li nasatir spirtinds hazirlanmis 1%-li
xloramin mohlulu; inaklor -2 (donor va resipient), atlar-3 (2 donor,
biri uygun, digari geyri-uygun ganla, 1 resipient); itlor-2 (donor vo
resipient).

Moasgalanin aparilma qaydasi. Mosgoloni corrahi klinikada
aparirlar.

Atda va garamalda gankdgiirma. Bu mogsadls siiso gablardan
(tizerinda 6l¢iilari olan), rezin va ya silikon borucuglardan istifado
edirlor. Tynalori vo avadanlhigi gaynatmaqla sterillosdirirlor. Yaxsi
olar ki, iynalor vo borucuglar 5%-li natrium-sitrat mohlulunda
qaynadilsin (sokil 92).

Steril stiso gaba hor litr gana 100 ml hesabi ilo 4-5%-Ii steril
natrium-sitrat mohlulu vo ya digor stabilizator tokiiliir. Qan1 vidaci
venadan goétiirlirlor. Resipientin do vidaci venasina gani elo homin
avadanliglarin kdmokliyi ilo yeridirlor (kogiiriirlor).

Qan kogiirmadan ovval bioloji sinaq qoyulmalidir.

Bioloji sinaq. Xosto heyvana qan kogiirmozdon ovval, onda
nabz, tonoffiis vo temperatur dl¢iilmalidir. Bioloji sinaq qoyarken
heyvanin burun arakosmasini sixmaq olmaz. Resipients avvalco
200-300 ml donor gani yeridib, onun davranigin izlayirlor. ©gor
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15-20 doqiqe miiddstinds resipientdo narahatliq slamatlori, nobz
vo tonoffiisiin tezlogmosi, ozolo titromosi, defekasiyanin tez-tez
olmasi, horaratin yiiksolmasi vo s. slamatlor olmursa bioloji sinaq
monfi hesab edilir, gan iso fordi uygun sayilir. Belo oldugda xosto
heyvana lazimi miqdarda donor qan1 yeridirlor.

Sakil 92. Bobrov aparati.

Itlordo gan kogilirma. Praktiki tocriibalor gostorir Ki, cinsindan,
yasindan vo cinsiyyatindon asili olmayaraq istonilon ito bir dofa
gan kogiiriilmasi resipientdo heg vaxt posttransfuziya reaksiyasi
vermir. Ancaq tokrar gankoglirmo elo bir reaksiya vera bilir Ki,
heyvan tolof olur. Bu onunla izah edilir ki, bir dofo gan
kociiriilmiis itin qaninda avvalki vo digar donorlarin eritrositlorine
gars1 uygunsuzluq xassasi omoalo golir.

Itlora ganin transfuziyasini birbasa tisulla tayin etmirlor. Donor
Kimi saglam v iri itlordon istifado edirlor. Itlordon qani kiirokdnii
dorialti venadan - v.cephalica antebrachii gotiirmak mogsadouy-
gundur. Iyna yeridilocok yerdon bir godor yuxarida barmagla
sixdigda venanin Konturlari yaxsi gorliniir, az horokatlidir vo
kifayat qodor diametro malikdir.
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Itlordon gan gotiirmak vo gan kdglirmok tigiin 100-200 qramliq
sprislordon, 30-40 mm-lik rezin vo ya silikon borucuglardan,
ganalma iynalorindon va tomiz, steril, 6l¢iilii bankalardan istifados
edirlor. Stabilizator kimi 5%-li limon duzu mohlulundan
yararlanirlar. Mohlulu har 100 g gana 10 ml slavs edirlor.

Itdon gan gotiirmok {iclin onu omoliyyat masasinin iizorindo
tosbit edib, agzini baglayirlar.

Donor itdon onun har 1 kg ¢akisina 8-10 ml gan gotiirmak olar.

Gostarisdon asili olaraq, itin hor kq ¢okisino 3-10 ml gan
kogtirtirlor (orta hesabla 100-200 ml). bu zaman gani yavas-yavas
(100 ml gan1 5-6 daqiqay9) infuziya edirlor.

Itlords bioloji sinagi belo qoyurlar, xasto ito 15-20 ml donor
gan1 Yyeridib 10 doqiqgo fasilo verirlor. Bu miiddatds resipienetds
yarana bilocok patologiyalara diqqot Vetirirlor. Ogor sinaq
miiddotindo itdo oyanma, qiciglanma, nobz vo tonoffiisiin
tezlosmosi, bazon do qusma olamatlori meydana ¢ixmirsa bioloji
sinagi monfi hesab etmoklo transfuziyani heg bir tohliiko olmadan
davam etdirirlor.

MOSGOLO 13. YENi DOGULMUS BUZOVLARA
QANIN KOCURULMOSI

Masgalanin magsadi. Tolobolors izohemotransfuziya tisulundan
istifado etmoyi Oyrotmokdir. Bu iisul yenidogulmus buzovlarin
dispepsiya xostaliyindos yiiksok effekt veron patogenetik terapiya
isulu hesab edilir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: 500 ml-lik 6l¢iilii siiso
bankalar-2 adad, 2 adod 100 ml-lik va 2 adod 20 ml-lik sprislar,
miixtalif Olgiili iynalor, 2 adod kuper qaygisi, 2 odod koxer
sixicisy, rezin jqut, 500 ml 5%-li natrium-sitrat mohlulu, 500 ml
fizioloji mahlul, 500 ml 0,5%-li nasatir spirti moahlulu; 2 odad
buzovlar tosbit etmok ticiin stol, 1 adod burun sixicisi, 2 adad bint,
300 g tomiz pambiq, 2 adad baytarliq termometri, 100 ml 5%-li
yod mohlulu, 100 ml yodlasdirilmis spirt, materiallar vo gab-gacaq
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ictin stol, vedrs, su tgiin fincan, sabun vo desmal; donor inak,
yeni dogulmus buzov.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Mosgoloni corrahi klinikada da
aparmaq olar. Ancaq yaxsi olar ki, bu moggals tosarriifat soraitin-
do, todris-tocriibo tosorriifatinda vo ya digor tosorriifatda toskil
edilsin.

Maoasgalonin avvalinds miisllim qisa olarag, yeni dogulmus bu-
zovlarin dispepsiya xostaliyinds izohemotransfuziyanin gostorisli
olmasi barado molumat verir. Qeyri saglam tosarriifatlarda biitiin
buzovlara profilaktiki olarag ganin kogiirtilmasi moagsadsuygun-
dur. Bu mogsadlo 3 giinadak olan yenidogulmus buzovlara, hals
xastaliyin Kliniki nisanalari gériinmomis gan kogtrtirlor.

Miisllim yeni dogulmus buzovlara qanin kogiiriilma {isul vo
texnikasini basa salir, bu miialico todbirinin vacibliyini talobslorin
nozoring ¢atdirir.

Qanin kociiriilmasi. Donorun secilmasi. Yeni dogulmus buzo-
va gan kogiirarkon vacib todbirlordon biri donorun hazirlan-
masidir. Bu moagsadlo lazimi sayda 2-6 yash heyvanlar ayrilir vo
bundan sonra onlara xiisusi balanslagdirilmis yem pay1 verilir.

Yiiksok kokliik doracosindo olan hom erkok, hom do disi
heyvanlar se¢ila bilor. Ana ganindan istifado etmak mogsadouygun
deyil. Ciinki, dispepsiya xastaliyi miisahido edilon tosarriifatlarda
buzovlarin yaxsi inkisafini tomin edacak ana inaklar olmur. Homin
inoklordo maddolor miibadilosi  pozgunlugu qeyds alinir.
Homginin, bogaz vo siidlilk inoklordon do donor kimi istifado
etmok yaxs1 natica vermir.

Qan qgrupuna goro uygunlugun toyin edilmasino ehtiyac
duyulmur. Ciinki, yeni dogulmus buzovlarin gan plazmasinda tobii
antitellor (« , #) olmur.

Qankociirma magsadilo gotiiriilocok gani yemlomoadon 2-4 saat
sonra gotirtrlor Ki, onun bioloji aktivliyi yiiksok olsun. Belo
donorlarin qani1 ziilal achigmi aradan qaldirir, kapillyarlarin
kegiriciliyini azaldir, hemopoezi aktivlogdirir vo nazara garpacaq
daracada resipientin iimumi voziyyatini yaxsilagdirir.
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Kiitlasi 400 kq olan donordan bir dofoys 10 litr gan gotiirmak
miimkiindiir. Ancaq tokrar homin heyvandan yalniz 25-30 giindon
sonra gan gotiirmok olar. Hoaftods bir dofs 2-3 litr, 2-3 giindon bir
isa 300 ml donordan gan almaq miimkiindiir.

Qamnin stabilizatorlari. Bu magsadlo 5%-li natrium-sitrat moh-
lulundan istifado edirlor. Onu distillo edilmis suda hazirlayaraq
donorun qgani ila 1:10 nisbatdo qarisdirirlar. Hazirlanmis mohlul
steril vo soffaf olmalidir. Istifads edilon kimyavi preparat da tomiz
vo tozo olmalidir. Natrium-sitrat mohlulu sterillosmoyo yaxsi tab
gotirir vo onu bir hoftoyadok saxlamaq olur. Resipientin gan
dévraninda o tez parcalanir vo organizmdon ¢ixarilir.

Buzovlarda hemotransfuziyan1 aparmaq ti¢iin digor stabiliza-
torlar da molumdur. Bunlardan an genis istifads olunan stabilizator
asagidaki torkibdo hazirlanir: Natrium-karbonat-4 g, natrium-
fosfat-16 ¢, distillogdirilmis su-320 ml; bu torkibdo hazirlanmis
mohlulu yaxs1 qarisdirib, sterillogdirib ganla 1:10 garisdirirlar.

Yeni dogulmug buzovlara qankiciirmonin texnikasi.

Qani vidaci venaya yeridirlor. Korpa buzovlar1 ayaqiistii
voziyyatdo tosbit etmok ¢otin oldugundan, onlart masanin tizorindo
fiksasiya edirlor. Bunun igiin 90-100 sm hiindiirliyiinds
masalardan istifado edirlor.

Qani bir basa infuziya etdikdo onun miioyyon zaman orzindo
dozasini miioyyon etmok o godor do asan olmur. Ona goéro do
korpo buzovlara gani iri sprislorlo (Jane vo ya lyuera) yeritmok
daha moagsadauygundur. Sprisa 20-30 ml 40%-li glyukoza mahlulu
¢okib, elo homin sprisa do donor gani ¢okirlor. Sonra spriso 10-15
sm uzunlugunda, iyna taxmaq tgiin uclugu olan borucuq birlos-
dirirlar. Iynoni buzovun vidaci venasina yeridib, borucugla birlos-
dirir vo sprisin porsenind tozyiq edorok qani damara yeridirlor. Bu
tisul gapali oldugundan yeridilon donor ganinin sterilliyini tomin
edir.

Qankdogiirmanin siirati va dozast. Yeridilon ganin miqdar az
olarsa o lazimi tosir gostormoz, doza yiiksok oldugda iso tirok-
damar sistemi hoddon artiq yiiklonor vo hemodinamika pozular.
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Ona gora do korpa buzovlara gan kogiirarken asagidaki qaydalara
riayot olunmalidir: yeni dogulmus normal inkisafda olan va
dispepsiyanin baslangic morholasindo kogiiriilon qanin dozasi bir
kg ¢okiya 5-6 ml toskil etmolidir. Belo buzovlara 1 dagigads 30
ml-dok donor qani yeritmok olar. Zosif inkisaf etmis vo toksiki
dispepsiya slamatlori olan buzovlara iso har kq diri ¢akiyo yalniz
2-3 ml gan koglirmak olar. Infuziyanin siirati isa 1 doqiqeds 15
ml-don ¢oX olmamalidir.

Normal inkisafda olan buzovlara bir dofa donor gani kogiirmak
kifayat edir. Hipotrofikloro iso hor 3 giindon bir gan koglirmok
olar.

Qankociirmo zamani bas vVers bilocok miirokkablasmoalor vo

onlarin aradan qaldirilmasi yollari.

Anafilaktoid sok. Tokrar gan kd¢iirmo zamani, asason do 7 giin
vo ondan gec bir miiddstds tokrar gan kogiirdiikdo bas vera bilir.
Bunun osas sababi resipientin organizmindo donorun eritrositar
antigenlorino gars1 immun antitellorin yaranmasidir.

Qeyd ediloni nazors alarag homin heyvana 2 aydan tez tokrar
gan koglirmok mogsadouygun deyil. ©gor buna ¢ox ehtiyac
duyularsa, onda gan almagq tigiin basqa donorlar segilmalidir.

Pirogen reaksiya - bu miirokkoblosmo kégiiriilon ganin torki-
bindo bakteriyalarin hayat faaliyyati mahsulu olan pirogen madde-
lorin olmasidir. Pirogen maddslorin toplanma yeri gqankégiirmoda
istifado edilon distillo edilmis suyun uzun miiddot saxlanmasi vo
mikroflora ilo ¢irklonmosidir. Homginin qankdgiirmods istifado
edilon avadanliglarin tomiz va steril olmamasi da pirogen maddo-
lar ti¢iin toplanma yeri ola bilar.

Pirogenlor hom patogen, hom do saprofit mikroorqanizmlor to-
rofindon sintez olunurlar. Onlar ¢ox davamli olmagla, 6z aktivlik-
larini hotta yiiksok temperaturlarda (qaynama) da saxlaya bilirlor.
Pirogen reaksiya adoton belo bas verir, buzova gan kogiirdiikkdon
20-30 daqiga sonra onun badon hararati yiiksalir. Buzovda azala
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titromosi, Olgiinliik-siistliik, noabz vo tonoffiisiin tezlogmosi Kimi
olamotlor miisahido edilir.

Infeksion xastaliklorin étiiriilmasi. Bu miirokkoblosmos o halda
bas verir ki, donor kimi istifads edilon heyvanin qaninda har hansi
bir infeksion xastoliyin toradicisi olur. Ona gora do donor kimi
istifada edilon heyvanlar brusellyoz, tuberkulyoz va digar tohliikali
infeksion xastaliklors gors yoxlanmalidir.

Hava emboliyasi. Miirokkablogsmonin bu formasi gan doévra-
ninin pozulmast ila saciyyalonir. Hemotransfuziya zamani resipi-
entin venasina havanin daxil olmasi naticasindo amols golir. Hava
emboliyasinin profilaktikasi hemotransfuziyanin texniki gayda-
larina ciddi riayat olunmasidir.

Qan laxtasindan emboliya. Qan kogiiriilon zaman venaya gan
laxtasinin dilsmosi naticasindo yarana bilir. Bu emboliyanin osas
yaranma sabobi kogiiriilon donor ganimin diizgiin stabillosdirilmo-
mosidir. Istifado edilon stabilizatorun konsentrasiyasinin az olma-
s1, homginin onun ganla yaxsi garigdirilmamasi donor ganinda
laxtalarin amolo golmasino sobob ola bilir. Bu miirokkoblogmonin
profilaktikast qanin diizgiin stabillogdirilmasi vo istifado edilon
transfuziya apparatinin diqqgotls iso hazirlanmasindan ibaratdir.

Maosgaloni aparan zaman 50 giinadak olan buzovlar olmadigda
iri buzovlara da qgankégiirmoni Yyerino Yetirmok olar. Bundan
basqa, bir miialico dozasin1 bir buzova iki toloba do yerido bilar.
Onlardan biri buzovun sag vidaci venasina, digori isa Sol vidaci
venaya gan kogtira bilar.

MOSGOLO 14. CORRAHI XOSTOLIKLOR ZAMANI
STIMULOEDICI TERAPiYA USULLARI
Moasgalonin magsadi. Osas magsad talabalora stimuloedici tera-
piya isullarin1 6yratmakdir. Burada toxuma terapiyasi, autohemo-
terapiya, seroterapiya, laktoterapiya metodlarindan istifads edirlor.
Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: flakonlarda hazir toxu-
ma preparatlari; tibbi toxuma preparatlar (aloe ekstrakti, cift pre-
parat1 (plasenta), steril flakonlarda 1 sutka ovval hazirlanmis at vo
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ya digor heyvanlarin zordabi, yagsizlagdirilmig steril inok siidii,
antiretikulyar sitotoksin zardab, steril fizioloji mohlul, 4%-li
natrium-sitrat mohlulu, 1%-li novakain mohlulu, yod mohlulu
(5%-1i), cift, dari, qaraciyar va azalo pargalar1 (kasilmis heyvandan
gotiiriilorak, tozo olmali vo soyuducuda saxlanmalidir), yapisqan,
Kuper qaygilari, skalpellor, 10 vo 20 ml-lik sprislor, inyeksiya
iynalori, Koxer sixicilari,qanalma iynalori, corrahi pinsetlor, iyno
tutanlar, ampulada ipak saplar, 50 ml-lik steril kolbalar, igarisinda
steril tamponlar olan biks; xasto vo ya tocriiba heyvanlari (3-4
bas).

Moasgalonin aparilma qaydasi. Maggoloni corrahiyys laborato-
riyasinda va klinikasinda toskil edirlor. Miiallim qisa olarag stimu-
loedici terapiyanin tsullar1 hagda molumat verarok tolobalora
tapsiriglar verir vo dors boyu tapsiriglarin yerino Yetirilmosina
nozarat edir.

Talobolor kafedrada olan bioloji preparatlarla tanis olmagla ya-
nast onlarin corrahi xastoliklordo miialico vasitasi kimi neco totbiq
edildiklorini 6yronmolidirlor. Xarici gérkomino goroa preparatlarin
istifadoys yararli olmasini, autohemoterapiyanin texnikasini, miix-
tolif ekstraktlarin, zordablarin va stidiin inyeksiya edilms tisullarini
manimsayirlar.

Miiollim yigcam sokildo toxuma preparatlarinin hazirlanma
texnikasini danigir. Toxuma terapiyasi li¢iin istonilon homogen va
heterogen toxumadan istifads edils bilar.

Toxuma preparatlarinin hazirlanma texnikasi. Kosim zamani
parenximatoz organlardan (qaraciyar, dalaq, boyraklor, xayalar vo
S.), homginin istonilon név heyvanin embrional toxumasindan
niimunolar gotiiriib, steril soraitdo sliso bankalara qoyub 5 sutka 2-
4%S-do soyuducuda saxlayirlar. Sonra toxumalar1 qaynadilmis su
ilo yuyub, ¢akir vo doyirmanda (ot ¢okon masinda) xirdalayirlar.
Bundan sonra xirdalanmis toxumalari homogenizatora yerlosdirib,
lizoring todricon fizioloji moahlul slavs edirlor (1 g toxumaya 2-3
ml mohlul).
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Bu gaydada hazirlanmig kiitloni 2 saat otagq temperaturunda
saxlayib, yarim saat 60-80°S-do su hamamma goyurlar. Bundan
sonra kiitloni 2-3 qat tonzifdon siiziilb, ampullara doldurur va
agizlarim lehimloyir (qaynaqlayirlar), 1 saat 120°S-do avtoklava
yerlosdirirlor. Toxuma preparatini Sterilliya va bioloji aktivliya
gbro miayino edirlor. Hazirlanmis preparati dorialt1 olarag, atlara
vo garamala 0,05-0,07 ml/kq dozada (20-25 ml); goyunlara,
donuzlara vs itlora 0,1-0,2 ml/kq dozada, quslara isa 0,5-1 ml
inyeksiya edirlor (sokil 93).

a

Sokil 93. Toxuma preparatlarinin inyeksiyasi tigiin metal gpris.
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Heyvani toxumalardan Filatov iisulu ilo ekstraktin
hazirlanmasi.

2-49S-do konservlosdirilmis toxumani xirdalay1b,
homogenizatora yerlosdirib tizorina tadricon 1:10 nisbatds fizioloji
mohlul olave edirlor. Hazirlanmig kiitloni 2 saat otaq
temperaturunda saxlayib, 2-3 daqige qaynadir vo pambiq filtrdon
sonra isa kagiz filtrdon siiziirlor. Almmus filtrat1 ampullara
doldurub, agizlarimi lehimloyir vo 1 saat 120°S-do avtoklavda
sterillosdirirlor.

Filatov iisulu ilo bitki yarpaqlarindan ekstraktin
hazirlanmasi.

Bitki yarpaqlarmi qaranliq Yerdo 6-8°S-do 12-14 sutka
konservloagdirirlor. Sonra onlart yuyub, homogenizatorda xirdalayir
vo lizoring todricon 1:4 nisbotdo fizioloji mohlul slave edirlor.
Alinmus kiitloni 2 saat otaq temperaturunda, sonra 1 saat 60-80°S-
do su hamaminda saxlayib, 2-3 doqiqo gaynatdigdan sonra filtr
kagizindan siiziirlor. Bu gaydada hazirlanmig ekstrakti dorialtina
toxuma preparatlarindaki dozalarda inyeksiya edirlor. Ekstrakti
tokrar, yalniz 3-5 giindon sonra inyeksiya etmok olar. Belo
ekstraktlar1 birbasa yaranin iizorina do totbiq etmok miimkiindiir.

Autohemoterapiya da stimuloedici terapiyanin bir novidiir. O
organizmo ¢oxsaxoli tosir gostorir, miibadilo proseslorini vo
organizmin immunobioloji reaktivliyini yiiksaldir.

Autohemoterapiyanin texnikasi. Atda vo ya garamalda vidaci
venadan gan gotiirmok iglin omoliyyat sahasi hazirlayirlar. Qanin
laxtalanmasinin qarsisin1 almaq ti¢iin, onu igarisinoe 5%-Ii nartium-
sitrat mohlulu (hor 10 ml gana 1 ml) tokilmiis steril kolbaya
gotiiriirlor. Qam stabilizatorsuz da gotiirmak olar. Bu halda onu
Jane sprisina ¢okib tez yeritmok lazimdir Ki, laxtalanmasin.

Gotiiriilmiis gant elo hamin heyvanin 6ziino-dorialtina, yaxud
ozalo igarising Yeridirlor. 1-ci inyeksiyada 25 ml, 2-ci do 50 ml, 3-
cii do isa 75 ml gan yeridirlor. Asagi dozadan baslamaqda mogsad
organizmin reaktivliyini zosiflotmokdir. Ogor birdon-bira yiiksok
dozada gan inyeksiya edirlorss, homin heyvanda mononuklear
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fagositlor sistemi haddon artiq qiciglanar vo noticods reaktivlik
asag1 diisor. Bu inyeksiyaya organizmin reaksiyasi 48 saat davam
edir. Ona gora do tokrar inyeksiyani yalniz 2 sutkadan sonra icra
edirlor. Kliniki tocriibade 3-5 inyeksiya ilo kifayatlonirlor.
Inyeksiya edilocok gana borabar migdarda 2%-li steril novakain
mohlulu da slavo etmok olar. Autohemoterapiyanin novakainlo
birgo totbiq edilmosi monfi tosir gostormir, oksino fagositozu
giiclondirir, mononuklear faqositlorin goxalmasini siiratlondirir,
saglam (qranulyasiya toxumasinin inkisafina tokan verir vo
epidermizasiya prosesini yaxsilasdirir.

Laktoterapiya - dorialti olaraq yagsizlagdirilmis siidiin
yeridilmosidir. Seperatordan Kkegirilmis siidii gaynadir, Sonra
soyudub 48 saathiq intervalla 3 dofo dorialti olaraq inyeksiya
edirlor.

Iri heyvanlar ii¢iin doza 25,50,75 ml, xirda heyvanlar tigiin iso -
5,10, 15, ml-dir.

Seroterapiya. Saglam heyvandan gan gotiiriib, steril kolbaya
tokiib agzim1 steril tixacla baglayirlar. Onu bir sutka otaq
temperaturunda saxlayirlar. Bu miiddotdo gan laxtalanir. Sonra
steril sprislo ganin zordabini ¢okib, laktoterapiyada gostorilon
dozalarda derialt1 olaraq inyeksiya edirlar.

MOSGOLO 15. ORQAN VO TOXUMALARIN OLMOSI

Moasgalanin magsadi. Quru vo nomli gangrena misali {izorindo
tolabalora Glmiis toxumalarin ndvlorini tanimagi dyrotmok. Xosto
heyvanlarda belo patologiyanin islonma vo mialico {isullarini
manimsamaKk.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: toxuma vo orqanlarin
zodolonmo forma vo doracolorini oks etdiron oyani vasaitlar,
rentgen apparati, corrahi islomoni vo amputasiyani aparmag ti¢iin
lazim olan corrahi alotlor vo sargi materiallari; yod moahlulu,
brilliant abisinin 2%-1i spirtli mohlulu, 0,5 vo 3%-li novakain
mohlullar, kofein mohlulu, penisillin, furasillin, spesifik
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polivalent gangrenasleyhi zardab, 10%-li duz moahlulu, 3%-li
hidrogen-peroksid mohlulu; quru vo nam gangrenasi olan
heyvanlar, yaxud siini sokildo patoloji proses yaradilmig heyvan.

Mosgalonin aparidma qaydasi. Ovvolco bu movzu iizro
tolobalorin  hazirliq  soviyyesi aydinlasdirilir. Bu  zaman
toxumalarin 6lmosinin  miixtolif noévleri (nekroz, nekrobioz,
gangrena) miioyyan edilir, gangrenanin novlori (quru, nomli) vo
yaranma sobablori miizakiro edilir. Qangrenanin tosnifatina va
onun tez-tez tosadiif edilon yaranma sabablorine digqat yetirilir.

Sxemlar, slaydlar vo fotosokillor iizorinds tolobolor quru va
nomli gangrenanin yaranma soboblori ilo tanig olurlar. Xosto
heyvanlar tizorinds iso bu zadslonmolorin asas Kkliniki nisanslorini
vo onlarin bir-birindon forqini Syronirlor. Inspeksiyada organin
durus voziyyatini, dorinin rongini vo formasini, zodslonmanin
xarakterini, miimkiin Xoralari, sigkinliyin olmasini va S. miioyyan
edirlor. Palpasiya ilo dorinin horaratini, periferik damarlarin
pulsasiyasini  (dOyiintiisiinti),  flebitlorin  olub-olmamasini,
zodolonmis orqanin hissiyyatin1 vo reflekslori toyin edirlor.
Miialica toyin olunur va icra edilir. Reseptlor yazilir.

Quru gangrenada dori quruyur, nazilir, rongi doyisir,
elastikliyi itir, hissiyyat olmur, periferik nobz yoxa ¢ixir,
mumifikasiya bas verir. 3-4-cti sutkaya demarkasion iltihab inkisaf
edir. Epidermis inkisaf etdikco Olmiis toxumalar saglam dori
torafdon gopub tokiilir. Quru gangrenada doaqiq nazors garpacaq
timumi pozuntular geyds alinmur.

Nomli qangrena tez inkisaf edon durgunluq olamatlori,
siskinliklor, sianozluq vo zadolonmis organin Soyumast,
hissiyyatin itmosi kimi patologiyalarla 6ziinii biruzo verir.
Toxumalar yumsalir, pargalanir, organ hacmca boyliyiir vo oradan
ganli-serozlu maye xaric olur. Anaerob va ya putrid mikroflora
diisdiikdo anaerob vo ya c¢iiridiici gangrena inkisaf edir. Bu halda
timumi badan hararati yiiksalir, depressiya alamatlori goriiniir.

Oyani voasaitlordon istifado edorak tolobolor toxumalarin 6lmasi
prosesinin  hanst morhalods olmasimi  aydinlasdirmalidirlar:
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nekrozlagsma, Olmiis toxumalarin organizmdon konarlagdiriimasi
vo defektin  borpasi. Namli gangrenada gazli gangrenanin
basillorin kegmo ehtimali yaranir.

Qazli qangrenanin 1-ci simptomu tez artan agrinin olmasidir.
Sonra yara nahiyyasindo siskinlik amoalo golir ki, o da biitiin
istigamotlors vo tez bir zamanda yayilir. Homin siskinliyi
palpasiya etdikdo onun soyuq, agrili vo askar Krepitasiya
olamotlorinin oldugu miioyyan edilir. Xosto heyvanin voziyyati
olglin va siist olur. Diagnozun dagqiqlosdirilmasi tigiin Melnikov
simptomu totbiq edilir: otrafa dairovi olaraq ligaturani elo salirlar
Ki, o Kip dorinin tizorinds dursun, ogor siskinlik inkisafdadirsa,
onda artiq 1 saatdan sonra salinan ligatura darini kasib toxumalara
yeriyir. Belo oldugda omoliyyat dorhal yerino Yyetirilmolidir.
Homin mogsadlo «iilgiic simptomu» da totbiq edilir. Yaranin
otrafindaki tiiklori qirxdigda cingiltili bos sos yaranir.

Anaerob gangrenasi olan heyvani amoliyyat etmozdon ovval
diagnostika moagsadilo ozolo pargasinmi  kosib, 10%-li duz
mohluluna salmaq olar. Qazli gangrenada szslo mahlulun {izarinda
liziir, saglam ozolo iso homin mohlulda batir. Qazli gangrenani
rentgenoqrafiya ilo do miioyyan etmok olur. Zodslonmis nahiyyado
toxumalarin arasinda gaz qabarciqlari geyde alinir.

Umumiyyatlo, gangrenalarm simptomlar1 ¢ox miixtalifdir.
Bununla olagadar olarag, xosto heyvani miiayino etdikdo elo
olamotlori askar etmok lazimdir Ki, onlarin oasasinda diagnozu
doqiglosdirmok, prognozu miioyyon etmok vo miialiconi toyin
etmok miimkiin olsun.

Miialica. Quru gangrenanin mialicosindo ilk novbado elo
sorait yaratmaq lazimdir Ki, o nomli formaya ke¢mosin. Bu
moqsadlo antiseptik vo biiziisdiiriicti  vasitolor totbiq edilir.
Zodolonmis sahoni 2-3%-li pioktanin, brilliant abist vo s.
mohlullarla islayirlor. Sollyuks vo infraruj lampalar1 ilo
stialandirirlar.  Demarkasiya xotti  omoalo  goldikdon sonra
nekrozlagsmis toxumalart omoliyyat yolu ilo goétirmok olar.
Epidermis do boy inkisafi olduqda zodolonmis vo Soyulmus
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toxumalar1 qaygilarla vo skalpello kosib gotiiriir, sothi yenidon
antiseptiklorlos isloyirlor.

Namli qangrenanin miialicasinds iso a9sas moagsad onu quru
formaya c¢evirmokdir. Demarkasiya xotti omolo goldikdon va
corrahi Yyolla 6lmiis toxumalar tomizlondikdon Sonra onlarin
soyulub-tokiilma prosesi siiratlonir.

Qangrena bagirsaq ilgoyindo oldugda onlar sixildigindan
ke¢momoazlik amalo golir. Ona gora do dorhal amaliyyat aparib,
bagirsagin zodolonmis hissesini kosib gotiirtirlor. ©Omoliyyatdan
sonra yarani antibiotiklorls va sulfanilamid preparatlar1 ilo isloyib
tikislor salirlar.

Nomli gangrenada sepsisin inkisaf tohliikasi oldugundan
imumi imumi Sepsis oleyhi profilaktiki todbirlor do (ozolaigi
olaraq antibiotiklor-novakainlo kamfora venadaxilino sutkada 2
dofa inyeksiya edilir; autohemoterapiya, toxuma terapiyasi totbiq
edilir) totbiq aparilir.

Anaerob (qazli) qangrenada tocili olarag omoliyyat
aparilmalidir. Coxsayli Qenis kosislor aparib, nekrozlasmis
toxumalar1 konarlasdirir, yaranin sathini iso 1-2%-Ii isti kalium-
hipermanganat, 3%-li hidrogen peroksid, 2%-li xlorasid vo ya
xloramin mohlullari ils bol-bol islayirlar.

Bakteriyalar1 vo onlarin toksinlorini yaradan konarlasdirmaq
mogsadilo  natrium-xloridin vo ya natrium-sulfatin 10-20%-li
hipertonik mohlullar1 ilo kapillyar drenajlar1 totbiq edilir. ©n
effektiv miialico tisullarindan biri do derialti olarag gangrena
oleyhi zordabin yeridilmasi noticosindo organizmdo passiv
immunitet aktivloagir, toksinlori birlosdirir, xasta heyvanin miidafis
qiivvesi giiclonir vo spesifik antitellor yaranir. Urok-damar
sistemini tonusda saxlamagq mogsadilo kamfora yagi vo kofein
inyeksiya edilir.

Yuxarida geyd edilon miialico todbirlorinin hamisini talobalor
miistoqil sokildo Ozlori yerino yetirmoyi bacarmalidirlar.
Omoliyyat aparmaqg (nekrektomiya, toxumalarin kosilmosi vo S.)
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lazim goldikds, miallim omoliyyat1 tolobalorin aktiv istiraki ilo
yerina yetirir.

MOSGOLO 16. YANIQLAR

Mosgalanin magsadi. Osas moqsad toloboloro yaniglarin
miixtolif dorocolorini  forqlondirmoyi vo miivafiq miialico
todbirlorini aparmagi dyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: yaniglarin miixtolif
daracalarini oks etdiron oyani vasitolor; elektrik gazani, su tig¢iin
termometr, qarinciglt vo diiymoli skalpellor, corrahi pinsetlar,
koxer sixicisi, kKuper qaygisi, iynatutanlar, sprislor, inyeksiya vo
corrahi iynalar, ipak saplar, pambiq, bintlor, sarg1 yapisqani; dlgii
xotkesi, Sellofan, millimetrlik kagiz, baytarliq termometrlori;
moahlullar: yod, 1%-li novakain, 0,5%-li nasatr spirti, 1:1000-o
etakridin laktat (rivanol), 5%-li brilliant abisi, 5%-li kalium-
hipermanganat, 96°-li spirt-rektifikat, efir; streptosid tozu,
penisillin, Visnevskiy molhomi; xasto atlar, garamal, itlor.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Mosgoloni klinikada stasionar
vo ambulator miialicads olan heyvanlar tizorinds aparirlar.

Ovvalco miollim mdvzuya dair tolobolorin bilik soviyyesini
sual-cavabla yoxlayir. Burada tolobalorin yanmiqlarin tosnifati,
yaranma sabobloari, doracolori, asas kliniki nisanslori vo miialico
todbirlori hagda biliklori {izo ¢ixarilir. Sonra tolobalor xosto
heyvanlar1 Gyronilor. Onlar anamnez molumatlarint toplayib,
patoloji prosesi diqqgotlo Xarakterizo edirlor. Patoloji prosesin
kliniki monzorasini, sahasini, toxumalarin zadalonma daracasini
miizakiro edib, onlar1 qonsu sahoalordoki termiki yaniglarla
miiqayisa edib, yanigin doracasini va 6l¢iilorini toyin edirlar.

Atda vo garamalda yanigin 2-ci doaracasinin tipik monzorasini
adoton (geydo almirlar. Amma yaniq sothino diqqotlo nozor
yetirdikdo orada xirda, donovor suluglar gérmak olar Ki, onlarin
da, igarisi rongsiz soffaf vo ya sarimtul maye ilo dolu olur. Itlords
¢OX yaxs1 nozaras ¢arpan suluglar (pustulalar) miisahidos edilir.
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Termiki vo kimyovi yaniqlarin kliniki olamatlorini miigayiso
edir, yaniq travmasinin orqanizmo gostordiyi imumi tasiri nazars
alib, yanigin doracasindon va badon saothinin zodslonmasindon asili
olarag xosto heyvanin aqiboti mioyyon edilir. Xostonin
temperaturunu, nabz vo tonoffiisiinii 6l¢iib, kliniki miiayinalara
asasan diagnoz qoyub, prognoz v miialiconi toyin edirlor. Yanigin
daracasindan va onun hansi tasirdon yaranmasindan asili olaraqg,
mixtolif vo forqli miialico lisullarindan vo vasitolorindon istifado
edirlor. Lazim goldikdo miiollim tolobolorin aktiv istiraki ila
nekrektomiya (nekrozlagsmis toxumalarin kosilib gotiiriilmasi)
omoliyyatin1 vo dorinin transplantasiyasini aparir.

Yaniq sahasinin oélgiilma texnikasi. Boyiik sahosi olmayan
yaniqlart belo 6lgiirlor: soffaf polietilen plyonkani gotiiriib, spirtlo
silib yanmis sothin tizorino goyurlar. Sonra pioktanin mahlulunda
isladilmis ¢ubugla onun Konturlarimi cizirlar. Sonra polietileni
gotirib millimetrlik kagizin {izorino qoyaraq zodslonmis sahoni
hesablayirlar.

Yaniq travmasinin sahasi boyiik oldugda onu xatkes vo ya ol¢ii
lenti ilo Olgiirlor. Zadoys moruz qalmis sahoni Olgdiikkdon vo
bodonin imumi sothini bildikdon Sonra yanmis sahonin timumi
badon sothinin nega faizini togkil etdiyi hesablanir.

Termiki yaniglarin miialicasi. Bodon sothinin 10%-don artiq
hissasinin dorin yanmasi zamani miialiconin aparilmasi iqtisadi
cohotdon mogsadauygun deyil. Digor biitin hallarda yanmus
heyvanin miialicosi kompleks sokildo aparilmalidir. 11k névbado
agrikosici vasitolordon (novakain blokadalari, dorialtt olaraq iri
heyvanlara 0,5-1 mg/kq aminazin vs 0,3-0,5 mg/kq dimedrol,xirda
heyvanlara iso miivafiq olarag 2,5 mq vo 0,02-0,03 inyeksiya
edirlor) istifads edirlar.

Toksemiya oleyhino venadaxili olaraq 5 va 40%-li glyukoza,
30%-li natrium-hiposulfit, 4%-li natrium-hidrokarbonat mohlullar
iri heyvanlara 100-200 ml, xirda heyvanlara iso 15-40 ml
inyeksiya edilir. Uygun gan da kogiiriils bilor.
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Duz balansini normallagdirmaq tiglin x6rak duzunun hipertonik
mohlullarm1  da vena daxilino Yyeritmok olar. Urok-damar
preparatlarindan iso kamfora yagi, kamfora zordabi, kofein vo
kordiamin tatbiq edilir. Organizmin immunobioloji reaktivliyini
yiiksoltmok mogsadilo autohemoterapiya, toxuma terapiyast vo
antibiotiklordon istifads olunur.

Yanigin dorocasindon asili olaraq asagidaki yerli mialico
vasitolori isladilir. Termiki yanigda yanmis sothi vo onun
otrafindaki dorini efir vo ya spirtlo silib, komiirlosmis tiiklori
konarlasdirirlar. Sonra steril qayci ilo partlamis suluglarin zirvasini
kosib gotiriirlor. Yanmig sothi brilliant abisinin 2%-li spirtli
mohlulu va ya 5%-Ii kalium-hipermanganat mohlulu ilo isloyirlor.
Mogsad yanmis sothdo gortmoyin amolo golmosing sorait yaratmaq
va infeksiyanin qarsisin1 almaqdir.

Nekrozlagmis toxumalar olan 3-cii dorocali  yaniglarda
nekrektomiyanin texnikasini niimayis etdirirlor. Yaniq dorin vo
nazik oldugda, 2-3 sutkadan sonra zodolonmis toxumalari
(nekrozlasmis) saglam toxumalar corgivoasindo kosib gotiirtirlor.
Omoliyyatt  yerli Keyitmo altinda aparirlar. Qan  axintisini
dayandirtb, omoliyyat yarasina antibiotiklor sopdikdon sonra
tikislor salirlar.

Dorin vo genis yaniqlarda zodolonmis hissalorin iizorino qalin
tobaqgo ilo 10-20%-li salisil malhomi ¢akib, sutkada bir dofs 30-40
doaqiqo isidirlor. Salisil molhomi 6lmiis toxumalar1 yumsaldir. Ona
gora do novbati islomads 6lmiis toxumalar: azad etmok g¢oX asan
olur. Yarada granulyasiyanin yaxsi inkisaf etmosini tomin etmok
tictin onu Visnevskiy moalhomi va ya 2%-li xloramin mahlulu ilo
isloyirlor.

Kimyavi yaniglar tursularin, golovilorin, sonmomis ohongin vo
S. tosirindon omoala golir. Kimyavi maddonin Konsentrasiyasi no
qadar giiclii olarsa va onun toxumalarla tomas miiddati na qodor
uzun olarsa, bir o qadar zads agir va dorin olar. Tursular ziilallarin
pixtalasmasina (koaqulyasiya) va toxumalarda quru nekrozun
omolo golmasino sobob olurlar. Qalovilor toxuma ziilallarini
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pixtalagdirmir, ancaq toxumalarin igarisino daxil olaraq daha da
dorin zadolorin yaranmasina gotirib ¢ixarirlar.

Miialicodo osas todbirlor kimyovi maddonin dori sothindon
konarlasdirilmasina vo neytrallasdirilmasimma yonsldilmalidir.
Ovvalco kimyovi maddoni tomiz su ilo  yuyub, Sonra
neytrallagdiric1 vasitolor totbiq edirlor. Tursular1 neytrallasdirmaq
ticiin 5-10%-li soda moahlulu, golavilar tigiin iso 1%-li siid vo ya
sirka tursusu mohlullari isladilir.

Termokimyavi yaniglar fosforun vo ya torkibindo fosfor olan
mayelarin alismasi noticasinds bas verir. Belo yaniglarda boark vo
coxX agrili qortmoklor, agirlasma hallarinda ise uzun miiddot
sagalmayan Xoralar omalo galir.

Ik novbodo yanan fosforu sondiiriib, onun qurintilarini
heyvanin bodon sothindon konarlasdirmaq lazimdir. Fosforu
sondiirmak ti¢iin 5%-li goydas mohlulundan vo ya 1:2-ys nisbotda
xlorlu ohanglo garisigindan (siyigindan) istifado edirlor. Homin
preparatlart yanan sotho o vaxtadok totbiq edirlor ki, yanma vo
fosforessensiya proseslori dayansin. Sonraki miialico todbirlori
digor yaniglarda oldugu kimidir.

MOSGOLO 17. DONMALAR (DONVURMALAR)

Masgalanin magsadi. Talobalora heyvanlarda bas vers bilocok
donvurmalarin  Kliniki monzorasini tanimagi, donvurmalarin
doracolorini miioyyon etmoyi vo miialico todbirlorini aparmagi
Oyrotmokdir.

Materiallar,  avadanhqlar, heyvanlar; donvurmalarin
doracolorini, tosnifatini oks etdiron oyani vosaitlor; skalpellar,
qayecilar, hemostatik pinsetlor, sprislor, corrahi vo inyeksiya
iynalori, iynatutanlar; tikis vo sargi materiallari; yod mohlulu
(0,5%-li), novakain, yod-benzin-parafin (yod 0,5 mq, benzin 450
ml, prafin 50q), 1%-li kalium-permanganat mohlulu, Visnevskiy
molhomi, 2%-li brilliant abist vo ya pioktanin moahlulu, gangrena
aleyhi zordab, kamfora spirti, yod-gliserin, miirokkob torkibli toz:
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Rp: Xeroformii

Bismuti subnitrici

Y odoformi norsulfasoli aa - 10,0

Penisillini - 2 000 000 t.v.

Streptomycini sulfurici 3.000000 t.v;

brezent vedrs, vannalar (vannaciglar), isti su, rezin yastiq,
qizdiric1 lampalar; xosto atlar, garamal, itlor, donuzlar, quslar,
dovsanlar va digar heyvanlar (donvurmasi olan).

Moasgalonin aparidma qaydasi. Ovvolco midllim movzu
haqqinda iimumi molumat verir. Burada donmalarin yarandigi
sorait, onlarin yaranmasina tokan veran amillor vo S. vurgulanir.
Donmanin patogenezinds neyrotrofik amillorin, sinir-damar
reksiyasinin rolu xiisusi geyd edilorak, onlarin toxuma miibadilasi
pozulmasina vo damar divarlarinda doyisikliklorino sabab olmasi
hagda molumatlar geyd edilir. Homginin Soyugun (saxtanin)
tosirinin miiddotinin toxumalarda yaranan patologiyalarla diiz
miitonasib olmasit da unudulmamalidir. Donmanin biitiin
olamotlori isidildikden sonra {ize ¢ixir; Soyugun tosirindon yaranan
dayisikliklar bir ¢ox hallarda geri donan olur.

Talobolor xoasto heyvanlar {izorindo donmalarin Xarakterini,
Kliniki nisanalorini, doracalarini va zads sahasini, heyvanin imumi
vaziyyatini, yekun diagnozun tosdigqlonmosini, miialiconin toyin
edilmoasini vo lazim olan reseptlorin yazilmasini dyronirlor. Hor bir
xasta heyvana iki toloboni Kurator olaraq ayirirlar. Miisallim onlarin
aktiv istiraki ilo nekrozlagmis toxumalarin kasilib ayrilmasi
prosesini niimayis etdirir.

Kliniki olarag donmanin 3 daracasini ayird edirlor Ki, bunlar da
yalniz oarimadon Ssonra miisahido edilir.

Donmanin birinci daracasina durgunluq eritemasi da deyirlor.
Dorinin agarmasi, zodolonmis sahonin Soyumasi vo hissiyyatin
itmasi kimi olamoatlorlo saciyyalonir.

Donmus sahs isindikdon sonra orada miivoqqati olarag gan
dovraninin pozulmasi, palpasiya etdikds agrili olmasi miisahido
edilir. Bir nego giindon sonra zodolonmis sahado miibadilo
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proseslari barpa olunur, yeni epidermis inkisaf edir vo donmus
hissalor soyulur.

Ikinci daracali donmada osason suluglar omoalo golir. Dari
agarir, agrisiz olur, soyuyur vo bark Konsistensiyali olur.
Isindikdon sonra dorinin va dorialti toxumalarin diffuz siskinliyi
miisahido edilir ki, onun da sorhodlori donmus toxumalardan
konara ¢ixir. Miixtalif boyiikliikde, igarisinde ganli maye olan
suluglar inkisaf edir. Bir ¢ox hallarda suluglarin divari partlayir vo
dorinin asas1 goriiniir. Partlamig suluglarin mikroblarla ¢irklonmasi
naticasinda geC gortmokloyon Xoralar yaranir. Donmus saholor
genis oldugda xosto heyvanda iimumi badon hararatinin
yiiksolmosi miisahido edilir. Toxumalarda amolo golmis patoloji
dayisikliklor 3-4 haftoys barpa olunur.

Donmanin iigiincii daracasind> (Qangrenanin yaranmasti)
yumsaq toxumalar vo simiiklor zodolonir. Donmus saha
isidildikdon Ssonra da soyuq galir vo hissiyyatsiz olur. Darinin
rongi qirmizi-yasil olmagla, diffuz siskinlik, total namli gangrena
va rezorbtiv titroma Kimi olamotlor miisahido edilir.

Birinci  dorocoli donmanin miialicosi  damar tonusunun
yliksaldilmasine, gan durgunlugunun qarsisinin alinmasina va
agrimin azaldilmasina yonoldilir. Zadolonmis sahani kamfora
spirti, 1:3-0 yod-gliserin vo ya 0,5-1%-li brilliant abisi, pioktanin
mohlullart ils igloyirlor. Sonra isidici vasitalor totbiq edilir.

Ikinci doaracali donvurmada suluqglar1 kamfora spirti, 0,5%-li
pioktanin vo ya brilliant abisinin spirtli mohlulu ilo islodikdon
sonra desirlor. Desilmis suluglar1 2%-li pioktanin vo ya brilliant
abisinin spirtli moahlulu ils isloyib, Sonra Visnevskiy malhomi
cokirlor. Antibiotiklordon do istifado etmok olar. Ogor sargi
salinirsa onu 4-5 giindon bir dayisirlar.

Ugiincii doracali donmalarm miialicesindo osas digget nomli
gangrenanin inkisafinin qarsisinin alinmasina, zodolonmis
toxumalarin ayrilmasina, qranulyasiyanin vo epidermizasiyanin
siirotlondirilmasine  vo  infeksiyanin  qarsisinin  alinmasina
yonoldilir. Yuxarida geyd edilon todbirlordon basqa ilk dovrlords
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gangrena aleyhi maye (Rp.: Formalini, Trikresoli aa - 50,0; Aqua
destillatae - 100,0. m.f. solutio, Ds.), hopdurulmus sargilardan da
istifado edirlor. Bunun tasirindon gangrenali sahalor suyu itirir vo
mumyalasir. Qangrenozlu sahoalori Kkoasib goétiirdiikdon sonra
antiseptik v quruducu tozlardan istifads edirlor.

Umumi tosiro malik olan vasitolordon isa vena daxiline
heyvanin har kq diri ¢okisino 0,5 ml dozada 0,5%-li novakain
mohlulu yeridilir, qisa novakain-penisillin blokadas1 tatbiq edilir
vo antibiotitklor islodilir. Lazim goldikdo zodolonmis organda
nekrektomiya vo ya amputasiya totbiq edilir.

MOSGOLO 18. XORALAR VO SVISLOR

Moasgalonin magsadi. Osas mogsad tolabolors miixtolif Xora vo
sviglorin tofriqi diagnostikasin1 vo vaxtinda miivafiq miialiconin
aparilmasini dyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: xora vo svislorin
tosnifatin1 oks etdiron oyani vasitolor, patoloji proseslori olan
heyvanlarin  fotosokillori; diiymoali  zondlar (plastmassdan,
qurgusundan), novlu zondlar, garincighh vo diiymoli skalpellar,
corrahi vo hemostatik pinsetlor, Kuper qaygisi, iti yara gasig,
kyuretka, iynotutanlar, corrahi va inyeksiya iynolori, sprislor, ipak
saplar, pambiq, sarg: ii¢iin yapisqan, tamponlar, bintlor. Rentgen
apparati, Kontrast madds (barium-sulfat vazelinls), yod moahlulu,
Visnevskiy molhomi, 0,5%-li novakain mohlulu, 0,5%-li
ammonyak mohlulu, 10%-li yodoform-efir; xorali va ya svisli at,
it.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Tolobolor diggotlo xostoliyin
Kliniki olamatlorini  Oyronir, Xoralarin Ol¢iisiinti, formasini,
dorinliyini, konarlarinin voziyyotini miioyyon edir vo onlarin
tosnifatin1 miioyyon edirlor. Eyni zamanda miisllim miixtalif nov
xoralara aid oyani vasitolori niimayis etdirir. Xosto heyvani
oyranarak diagnoz qoyurlar. Xoralarin miialics tisullarin1 nazordon
kegirirlar.
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Sada xora adoton absseslorin, furunkullarin, fleqmonalarin va s.
desilmosindon sonra omoalo golir. Bu Xoranin defekti qirmizi-
cohrayi, sigalli, denavar, bark Konsistensiyali saglam granulyasiya
ilo ortiili olur. Qranulyasiyanin sathinds iso az miqdarda ag-sari
rongli qati selikli-irinli ekssudat yaranir.

Xoranin otrafinda solgun qirmizi rongds inkisafda olan epiteli
zolaglar1 nazors carpir. Onun konarlar1 bir goader Siskin olsa da
agr1 hissi olmur.

Xoranin otrafindaki tiiklori tomizloyib, 1:3000-0 yod spirtla
isloyirlor. Onun daxilini 3%-li hidrogen - peroksid mohlulu ils
yuyub steril tamponlarla irinli ekssudati elo tomizloyirlor Ki,
granulyasiya toxumasi zodolonmasin. Xoranin sothini iso
Visnevskiy molhomi, Yyaxud da sulfanilamid, antibiotik
preparatlari ilo isloyib vo ya sargi altinda miialico edirlor. Defekt
prosesini giiclondirmak mogsadilo asagidaki molhomlori tatbiq
edirlor: kseroform, sink, birilliant abisi, pioktanin.

Fungez (kébalakvari) xora kolokotir formali, gdy-qirmizi
rongli miixtolif 6l¢iilii, yumsaq konsistensiyali va bir qodor dorinin
sothindon yuxar1 ¢ixan qranulyasiyanin inkisafi ilo sociyyslonir.
Xoranin otrafinda dorido siskinlik vo agri1 hissiyyatt miisahido
edilir. Belo xoralarda dori epitelisindo regenerasiya olamatlori
olmur.

Ogor qranulyasiya doridon konara ¢ixib, epidermisin inkisafini
ongolloyirsa, onda oraya kalium-hipermanganat, goydas tozu
sopib, tozyigedici sargir salinir. Qranulyasiya iri dlgiilii oldugda
onu qayet ilo kasib gotiiriir, daglayir vo tizorino ag streptosid tozu
sopirlor. Sonra amoliyyat sahosino komiir-gips sargisi qoyub, 12-
15 giin saxlayirlar.

Bu miiddato Xoranin oksor hissasindo yaxsi epidermizasiya
omoalo galir. Lazim goaldikdos komiir-gips sargisini tokrar salirlar.

Dekubital xora (yataq xerast) dorinin gangrenasi olub, tozyiq
naticasindo gan dovraninin pozulmasindan yaranir. Tozyiq olan
yerdo dorinin mumlasmasi bas verir ki, bu zaman dori yigilir,
quruyur, nazilir, gonuru-gara rongs cevrilir. Bir nega giindon sonra
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dorinin homin hissasi demarkasiya iltithabinin va granulyasiya
toxumasinin inkisafi naticasindo soyulur, qopub tokiiliir. Homin
yerdo sado Xora amalo golir Ki, o da ¢oXx tez bir zamanda dori
epitelisi ilo oOrtiiliir. Zodo nahiyyasino mikroflara sirast etdikdo
nomli gangrena va sepsis yarana bilir.

Heyvana elo vaziyyot vermok lazimdir Ki, zodslonmis sahado
tozyiq azalsin (heyvan kondirlorin komokliyi ilo asilir, altina
yumsaq Ortiik salirlar, tozyiq olan sahoya kamfora spirti ¢okib,
massaj edirlor va S.). Yataq yarasini (Xorasini) 3-5%-Ii pioktanin
vo ya brilliant abisinin spirtli mohlulu ilo isloyirlor ki, o quru
gangrena kimi sagalsin. Ona goro do isidici tadbirlor totbiq
edilmir. Darinin qopub diismomis hissolorini qaye¢1 ilo elo kasib
gotlirmok lazimdir Ki, saglam toxumalar zodslonmosin. Bundan
sonra Xora sothino kseroform, yodoform mohlulu ¢okib,
ultrabondvsoyi siialar  verib, autohemoterapiya vo toxuma
terapiyasi totbiq edirlor.

Qangrenozlu xora toxumalarin inkisaf edon nekrozu ila
saciyyalonir. Onun sathi yumsaq ¢irkli-qanli struktursuz, ixarozlu
toxuma parcgalanmasi kiitlosi ilo ortiilmiis olur. Xastods titromo vo
selikli gisalarda sariliq alamatlori omolo galir.

Omoliyyat sahoasini hazirlayib yerli keyitmo totbiq etdikdon
sonra Olmiis toxumalar1 kosib atirlar. Yara sothini iso 3%-li
hidrogen-peroksid, 2%-li kalium-hipermanganat, 2%-li xloramin
vo ya xlorasid mohlullar ilo yuyurlar. Nekrozlasmis toxumalar
konarlagdirildigdan vo granulyasiya toxumasi inkisafa basladigdan
sonra  Visnevskiy molhomi, antibiotik vo  sulfanilamid
preparatlarindan hazirlanmig molhamlor totbiq edilir.

Déyanaklaosmis xora qalinlasmis bork konarlara vo sigalli sotho
malik olmagla az miqdarda selikli-irinli eksudatla saciyyalanir.
Epidermizasiya olmur.

Doyoanoakli toxumalart carrahi olaraq skalpello kasib gotiirmak
vo Yya kozordilmis domirlo daglamaq miimkiindiir. Nahiyyonin
topoqrafiyasi imkan verdiyi saholoro 12-15 sutkaya komiir-gips
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sargist salmir. Bundan basqga orta duzlarin hipertonik mohlullart
hopdurulmus sargilar vo toxuma terapiyasi totbiq edilir.

Atonik xeralar xirda donovar, tez parcalanan bozumtul-qirmizi
rongds granulyasiyaya malikdirlor. Burada selikli-irinli ekssudat
az miqdarda olur. Miialicesindo ultrabondvsoyi stialandirma,
vitaminoterapiya, novakain blokadalari, autohemoterapiya vo
toxuma terapiyasi totbiq edilir.

Neyrotrofik Xoramn iti gedisli formasinda Xoranin konarlari
nazik vo kolokotiir olmaqla, dori epitelisinin regenerasiyasi az
nozara ¢arpir. Xoranin atrafindaki toxumalar sisir vo agrili olur.
Neyrotrofik xoranin sathi zaif sianozlu solgun rangds granulyasiya
vo kifayat miqgdarda bulanig-boz rongli selikli-irinli ekssudatla
ortilmis olur. Xroniki gedisdo Xora adston doyirmi formada
olmaqgla, konarlar1 qalinlasir vo az miqdarda serozlu-selikli
ekssudatla tozahiir edir, agr1 hissi olmur.

Mialicasinds Mosin tusulu ilo novakain blokadasi, toxuma
terapiyasi, Xoranin otrafinda dorinin dairavi kasilmasi vo toxuma
kogitiriilmasi gostoriglidir.

Xoranin otrafinda dorini dairovi kosmo tisulunda omoliyyat
asagidaki Kimi icra edilir. ©vvolco Xoranin atrafinda dorini dairovi
olaraq 4-12 mm kasib goétiiriir vo dorhal tikislor salirlar. Bu zaman
simpatik sinir liflorinin kosilmasi noticosinds hiperemiya yaranir,
toxumalarda trofika doyisir. Biitin bunlar sagalma prosesini
stiratlondirir.

Infeksion xora bir ¢ox infeksion xastoliklor (atlarin epizootik
limfangiti) zaman1 miisahido edilir. Adaton bu Xoralar ¢oxsayl
olmagla, mixtolif formali vo olgilidiirlor. Miialicodo osas
xostoliyin -~ aradan  goétiiriilmosine  qarst  todbirlor  hoyata
kegirilmalidir. Antibiotiklordon, antiseptiklordon istifado edorak,
novakain blokadalar1 vo qankdgiirma totbiq edilir.

Svislor. Ogor svisin dorinliyindo yabangi cism varsa vo
toxumalarda destruktiv doyiskenliklor nozors g¢arpirsa, onda
svigdon, xisusilo do heyvan horakot etdikds, ¢oxlu migdarda irin
kiitlosi xaric olur. Irinin tokiildiyti yerlordo dori maserasiyaya
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ugrayir, iltihablagir, qizarir, bozi VYerlordo tiiklor tokiiliir.
Konarlarinda vo kanalinda ¢apiq toxumasi omolo golmis svislordo
az miqdarda goxusuz, yarimsoffaf irin kiitlosi xaric olur. Proses
stimiik toxumasina sirast etdikds irinli ekssudat duru va bozumtul
rongds olmagla igarisinda stimiik qirintilari olur.

Svisin  dorinliyini, istigamotini, toxumalarin zodolonmo
doracasini miiloyyon etmok iiciin zondlama vo fistulografiya
tisullarindan istifado edilir.

Zondlamamn: diiymoli qurgusun vo ya plastmass zondlarla icra
edirlor. Ovvalco sprislo svis kanalina vo bosluguna 1:1000-5
etakridin laktat vo ya 2%-li kalium-hipermanganat, 3%-li
hidrogen-peroksid mohlulu yeridirlar. Svisin giris qapisini vo onun
otrafinda dorini yod mohlulu ilo isloyirlor. Sonra steril kateteri
ylingiil horokatlo, zor totbiq etmoadon svisin kokiinadok yeridirlor.

Zondla miiayinodo yad cismlor, qolpolor, slimiiyiin
kolokotirliiyli va s. askar edilir. Sonuncu slamat Kariesin olmasina
dolalat edir. Homginin, zondlamada svisin dorinliyi vo istiqgamati
do miiayyan olunur.

Ancaq svisin darinliyini, istiqgamatini vo boslugun xarakterinin
daha doqiq toyin edilmasi fistulegrafiya tisulunda miimkiindiir.
Bunun iglin svig kanalina Kkontrast maddo (barium-sulfatla
vazelin) yeridir, sonra iso rentgenografiya aparirlar. Rentgen-
sokildo (suratdo) zodolonmanin xarakterini doqiq gérmok olur.

Miialicasi osason omoliyyat yolu ilodir. Svisi antiseptiklorlo
miivafiq gaydada islodikdon vo amoliyyat sahasini hazirladigdan
sonra omoliyyata baslayirlar. ©gor svisin dib hissasinda galpa vo
ya sekvestr varsa, onda kanala novlu zond yeridib, onun konari ilo
iti uclu skalpeli yerlosdirorok kanali genislondirmok lazimdir.
Bundan sonra iso Kornsanqgin va pinsetlorin komokliyi ilo galpani
cixarirlar. Yad cism konarlasdirildigdan sonra barmagla svis
kanalin1 tokrar yoxlayirlar. Ogor kanalda cibciklor galibsa onlari
kasirlar ki, ekssudatin xarico ¢ixmasina manes olmasin.

Svis bagirsaqda oldugda laporatomiya aparib, bagirsagin
zodolonmis hissosini  saglam toxumalar hiidudunda kosib
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gotiirtirlor. Lazim goldikde bagirsagin tamligint borpa etmak {igiin
kosilmis ucluglar1 «yan-yana tisulla tikirlor.

MOSGOLD 19. YUMSAQ TOXUMALARDA QAPALI
ZODOLONMOLOR

Moasgalanin magsadi. Moqsod toloboloro ozilmolorin miixtolif
doracolorini tanimagi, miimkiin miirokkoblosmoalori ayird etmoyi
vo asas miialico tadbirlorini aparmagi dyratmokdir.

Materiallar, avadanlglar, heyvanlar: qapali zodslonmolori oks
etdiron gokillor, slaydlar va digar ayani vasaitlar, sterilizator, spris,
inyeksiya iynolori, ganburaxma iynosi, corrahi iynalor, Yyara
congollari, iynatutanlar, hemostatik pinsetlor, gayg¢ilar, kyuretka,
iti yara qasiglari, steril ipak, yod mohlulu, 0,5%-li nasatir spirti
mohlulu, 1:1000-2 yodlasdirilmis spirt, i¢arisinds buz va ya soyuq
su olan rezin kisa, jqut, sorucu molhomlor; azilmasi olan xasto
heyvanlar, (limfoekstravazat, hematoma) vo ya siini surotdo
hematoma yaradilmis tocriiba heyvanlari.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Taloboalor ozilmalorin Kliniki
olamotlorini Gyronir vo onlarin daracalarindan biri Kimi hematoma
va limfoekstravazati nozordon Kegirirlor.

Hemetomanin yaradilmasi. Heyvandan gan alib, onu dos
nahiyyosindo dori altina yeridirlor. Tobii hematoma iigiin xas olan
olamot tez bir zamanda (3-4 saatdan sonra) mohdud sokilli
siskinliyin omolo golmasidir. O, flyuktuasiya etmoklo yanasi, dori
vo zadoalonmis oazalalor gorgin olur. 4-5 giindon Sonra siskinliyin
periferiyasinda borkimis holgoni palpasiya etmok olar.

Yerli horaratin yiiksolmasi az nozaras ¢arpir. Bosluga toplanmis
gan vo pargalanma mohsullar1 geriya gan doévranmna Soruldugca
yingiil titromo miisahido edilir. Siskinliyi palpasiya etdikdo
flyuktuasiya ilo yanasi Krepitasiya (qarin xisiltis1) da miioyyan
edilir ki, bu da hematoma boslugunun divarlarina fibrinin ¢6kmasi
naticasinda yaranir.
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Biitiin bu geyd edilon slamatlor dorialt1 arterial hematomalarda
daha gabariq olaraq nozoars garpir.

Hematomani punksiya etdikde gan goriniir. Ancaq hematoma
infeksiyalasdigda o ¢ox agrili olmagla yanasi siskinliyin yerli
hararati asasl deracads yiiksalir. Regional limfa diiytinlori sisir vo
agrili olur. Xosto heyvan titroyir, onun timumi vaziyyati agir vo
olgiin olur, istahasi zaifloyir.

Limfoekstravazan yaratmagq iigiin asagidakilar tolab edilir: 200
ml fizioloji mohlul, 1 ml novakain vo 100 ml gan zardabi. Zordab1
almaq ti¢iin moasgaladan bir giin avval tacriibs heyvanindan 300 ml
gan gotirirlor. Steril fizioloji mohlula novakain vo gan zordabi
olava edirlor. Darso 1 saat qalmis yuxaridaki qaydada hazirlanmis
qarisigi iliq halda derialt1 olaraq kiirak va ya cidovluq nahiyyasina
yeridirlor.

Tabii limfoekstravazatin tam inkisafina 3-4 giin bazon daha ¢ox
vaxt tolab olunur ki, bu da toxumalarin zodolonma doaracasindon
asilt olur. Siskinlik limfanin toplanmasi hesabina get-gedo
boyiiylir. Zoaif nozora ¢arpan iltihab slamotlori vo zoif agri hissi
miisahido edilir. Darido gorginlik geydos alinmir. Palpasiya etdikdo
undulyasiya geyds alinir vo belo toassiirat yaranir ki, omoalo golmis
boslugun hocmi ora toplanmis mayenin hacmindon Qat-gat
boyiikdiir. Siskinliyin konarlar1 girdo olur, hematomada geyds
alinan sorhod holqgasi burada miisahido edilmir. Punksiya etdikdo
boslugdan samani-sart  rongdo limfa  xaric olur.
Hemolimfoekstravazatda iso punktat qirmizi rongs boyanir.

Limfoekstravazati hematomadan, abssesdon vo herniyadan
tofriq etmak talab olunur. Diagnoz qoyuldugdan va oxsar patoloji
proseslor tofriq edildikdon sonra prognoz mioyyon edilir.
Hematoma vo limfoekstravazatda o tarvmanin xarakterindon,
boyiikliiyiindon,  moskunlagmasindan,  infeksiyanin  olub-
olmamasindan, homg¢inin vaxtinda vo diizglin miialico todbirlorinin
aparilmasindan asihdir.

Hematomalit heyvanmin miialicasi. 3-4 yarimqrupa ayrilmis
tolobalor biitiin tadbirlori miiollimin rohbarliyi ilo yerino yetirirlor.
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Darids siyriglar oldugda onlar1 yod mohlulu ils islayirlar. Birinci
sutkalarda miitomadi olaraq soyuq totbiq edilir. Hematoma gox
boyiik olduqda tazyigedici sarg1 salinmalidir.

Adi hematomalarda 3-4 giindon, arterial hematomalarda iso 4-6
sutkadan sonra hematomanin Sorulmasini siiratlondiron todbirlora
ol atirlar. Burada isidici vasitolor, massaj, passiv vo ya aktiv
harakatlar, qiciglandirict malhamlar totbiq edilir.

Miialico miiddatini qisaltmaq moagsadilo 5-6-c1 giindo punksiya
va ya aseptiki kasislo hematomanin boslugunu tomizlayib, tikislor
salirlar. Boazon ancaqg punksiya ilo kifaystlonmok olur, ancaq bu
halda tozyiqedici sargi totbiq edilir.

Arterial hematomada tocili olaraq qganaxmanin dayandirilmasini
tomin etmok lazimdir. Bunun {iclin toxumalari genis acib,
ganaxma  Veron  arteriyaya etibarli  ligatura  qoyulur.
Miirokkablogsmis hematomalari da agib, aciq tisulla infeksiyalagsmis
yara kimi miialico edirlor.

Heyvanlarda limfoekstravazati miiollimin rahborliyi ilo toloba-
lor miialico edirlor. Bu mogsadls tozyigedici sargilar salinir, punk-
siyalar aparilir, hematoma bosluguna qiciglandiric1 preparatlar
yeridilir. ©n etibarli miialics tisulu beladir: bosluq agilir, spirt, yod
mohlulu va ya 1%-li formalin mohlulu hopdurulmus tamponlarla
tomizlonir. Bu tisuldan granulyasiya toxumasi amoalo golonadok is-
tifado edirlor. Homginin, tokrar punksiya edorak, limfoekstrovaza-
tin bosluguna 1%-li spirt mohlulu vo digar qiciglandirici maddalor
yeridib, tozyigedici sarg1 qoyurlar. Dari digar toxumalardan qopub
ayrildigda, onu alt toxumalara tikirlor.
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MOSGOLD 20. QAN VO LIMFA DAMARLARININ
XOSTOLIKLORI

Moasgalonin magsadi. Magsad talabalora damar xastaliklorinin
osas formalarini tanimagi asilamaq vo miivafiq miialico tisullarini
totbiq etmoyi Oyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: damar xostoliklorinin
tosnifatint vo Kliniki nisanolorini oks etdiron oyani vasitalor;
sterilizator, 10 qramliq sprislor, corrahi vo inyeksiya iynoalari, yara
congollori, iynatutanlar, hemostatik vo carrahi pinsetlor, qaygilar,
skalpellar, steril ipak, i¢arisinda steril tamponlar olan biks, bintloar,
salfetlor, 5%-li yod mohlulu (spirtds), ag streptosid, 0,5%-li nasatr
spirti mohlulu, 1:1000-5 yodlasdirilmis spirt, 0,5%-li novakain
mohlulu, qizdirict kompress fgiin materiallar; gan vo limfa
damarlarinin xastoliklori miisahids edilon heyvanlar.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Damar xostolikloring (adoton
vidaci venanin) oksor hallarda iri heyvanlarda tosadif edilir.
Bunun sabobi miixtalif qiciglandirici derman preparatlarinin
(xloralhidrat, kalsium-xlorid, tripanblau vo s.) venaya diizgiin
yeridilmomasi vo ya (@analma texnikasmin qaydalarinin
pozulmasidir.

Masgolonin ovvalindo misllim bu movzuya dair talobalorin
bilik soviyyasini Yyoxlayir (dialoq soklinds). Sonra talobalor
digqoatle xasto heyvani Oyranir, patoloji prosesi tosvir edir, xasto
heyvanlarda Kkliniki nisanolori miiqayiso edir, diagnoz qoyur,
mialiconi toyin edib, aparir vo miialico tsullarmin texnikasini
Oyronirlor.

Irinli tromboflebitlords miiallim venani rezeksiya edir; tolobalor
omoliyyat sahosini, alotlori hazirlayir, Keyitmo aparir, heyvani
tosbit edir vo omoliyyat zamani miiallimo assistentlik edirlor.
Homginin, amaliyyatdan sonra novbatgi tolobalar heyvana nozarot
edir vo miialico todbirlorini hoyata kegirirlor.

Flebitin vo tromboflebitin kliniki nisanslorini siini yolla da
yaratmaq mimkiindiir. Bunun ig¢lin vidaci sirimda  bos
paravaskulyar toxumaya 2 noqtadon (har birina 1,5 ml) skipidar
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yeridirlor. Skipidar1 yeritdikdon bir giin sonra vidaci venanin
otrafinda agrili, isti vo gorgin siskinlik amoalo galir.

Venanin kecdiyi zonada patoloji proses vena otrafi bos
birlogdirici toxumalarin vo damarin adventisiyasimnin iltihabi
soklinda - periflebit; venanin trombsuz iltihabi soklinds - flebit;
trombla birlikdo venanin iltihabi - trembeflebit vo venanin
otrafindaki biitiin toxumalarin iltihabi soklinds - paratremboflebit
tozahiir edos bilir.

Iti gedisli periflebitlordo vena vo onun otrafindaki bos
birlogdirici toxumalar galinlasir vo bark olur, ganin axma stirati
zaifloyir. Venan1 moarkazi hissado barmagla sixdigda, onun zada
yerindon yuxarida genislonmoasini miisahido etmok olur. Vidaci
sitm boyu agrili vo gorgin iltihabi sigkinlik aydin goriniir.
Xroniki periflebitdo zodslonmis vena bark, az agrili vo ya agrisiz
zog soklindo hiss edilir. Irinli tromboflebitdo iso trombun
moskunlasdigir nahiyado vena qalinlasir, palpasiyada agrili olur.
Venanin morkozi hissasini sixdiqda, onun saglam periferik hissasi
ganla dolmur. Venanin moskunlasdigi yerdo iso bork formali
iltihab1 siskinlik nazora c¢arpir. Venaya ganalma iynasi yeritdikdo,
iynonin Yyerindon qanli irin ¢ixir. Bozon vena boyu bir nego
flyuktasiyali absses omolo golir Ki, onlar1 da yardiqda irin kiitlosi
xaric olunur.

Qeyd edilon Klinik olamatlorlo yanasi heyvanda siist voziyyat,
bodon hararotinin 40°S-dok yiiksolmosi, yemdon imtina, burunun,
agizin vo goziin selikli gisasinin venoz hipermiyasi, basin sismoasi,
¢ceynomo aktmin ¢otinlogsmosi Kimi olamotlor do miisahido edilo
bilor. Diagnoz anamnez molumatlarina, Kliniki vo tofriqi-
diagnostik miiayinalorin noticolorino osason miioyyan edilir.
Tolobolorlo sdhbatdon Sonra miisllim konkret prosesin sonunun
neca olacagini va prognozu miisyyon edir.

Irinli olmayan flebitlords, tromboflebitlordo vo periflebitlordo
prognoz yaxsidir, ¢linki tromb sorulur vo venanin monfazi agilir.
Irinli flebit vo tromboflebitlorde iso prognoz siibhali vo hotta
pisdir. Ciinki irinli proseslordo venanin divari iltihab prosesino
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calb olunur, onun igarisi bos olur, atrafdaki toxumalarda svislar
yaranir. Biitiin bunlar iso ganaxmalara, metastatik pnevmoniyaya
Va Sepsisa baglangic vers bilir.

Miialica. Prosesin baslangic morhalasinds qisa novakain
blokadasi tatbiq edilir. Siskinliyin moskunlasdig1 nahiyyada tiiklori
qurxir, darini 5%-li yodun spirtli mohlulu ils isloyir va sisin 6ziina
isa 0,5%-li novakain mohlulu (antibiotiklor olava edilmaklo)
yeridirlor. Miialico vaxtinda aparildigda bir dofs novakain
mohlulunun yeridilmosi kifayot edir. Novakain mohlulunu tokrar
yalmz bir sutkadan sonra yeritmok olar. Flebitlo zodslonmis
sahaya spirt-ixtiol vo ya spirt-sodali isidici kompresslor do tatbiq
etmok olar. Perivaskulyar mokanda irinliklor olarsa, onlar1 yarib,
infeksiyalagmis yaralar kimi miialico edirlor. Tromb omola
galdikdo vo o infeksiyalasdiqda, damarin homin hissasini kosib
gotlirmak lazim golir.

Limfa damarlarinin iltihabinda Kliniki alamatlor.

Limfa damarlarmin iltihabt (limfangit) aseptiki vo irinli ola
bilir. Xostialiyin simptomlar1 irinli iltihabda daha gabariq sokildo
goriinlir. Limfa damarlart goriinon olur, palpasiyada boark vo agrili
olurlar. Zadslonmis damarlar boyunca agrili infiltratlar, sonra iss
absseslor omolo golir.

Miialica. Intoksikasiyanin soboblori aradan gotiiriilmoli, yara
cibciklari agilmali, irin kiitlosi konarlagdirilmalidir. Hipertonik duz
mohlulu hopdurulmus tonzif drenaj da totbiq etmok olar. Qizdirici
vasitolorin totbiq edilmasi do gostoriglidir.

MOSGOLO 21. PERIFERIK SiNiRLORIN
XOSTOLIKLORI, IFLICLOR

Moasgalanin magsadi. Toloboloro miistoqil olarag patoloji
proseso diagnoz goymagi, orqanin innerasiyasinin pozulmasi
naticasindo yaranmis funksiya pozgunluglarini miioyyan etmayi,
ifliclorin etiopatogenezini nozordon Kegirorok xosto heyvanlarda
miialico vo profilaktika todbirlorini islomoyi Oyrotmokdon
ibaratdir.
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Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: Kuper qaygilari, 20 ml-
lik sprislor, inyeksiya iynalori (10-12 vo 5 sm uzunlugunda),
icarisindo pambiq olan biks, vanna, sterilizator, 0,5%-li yodun
spirtdo moahlulu, veratrin mahlulu (Rp: Veratrini puri 0,01, Spiritus
aethylici 10,0; Sol. Natrii chlorati 0,9%-100,0), ampullarda
vitamin Biz, 3%-li novakain mohlulu, halvanizasiya vo diatermiya
ticiin elektrik avadanliglari, iz vo kiirokonii sinirlorin Kliniki
nisanalorini oks etdiron oyani vasitolor, heyvanlari tosbit etmok
liciin alat vo avadanliglar (dozgah, kondirlor, burucular va s.), iz
va kiirokoni sinirin iflici olan 2 bas at.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Moasgoloni Klinikada, baytarliq
miialicoxanasinda vo ya atgiliq tosarriifatinda toskil edirlor. Xasto
heyvan olmadiqda xastaliyi siini olaraq yaradirlar. Xostoliyi siini
olaraq novakain blokadasi ilo yaradirlar. Bunun ii¢iin tiz, kiirok6nii
va ya bud sinirlorindan birini blokada edirlar.

Periferik iz sinirinin iflicinin  yaradilmasi. Moasgolonin
baslanmasina 5-10 doaqiqo galmis ata derialt1 olaraq 3-5 ml 3%-li
steril novakain mohlulunu, iz siniri boyu yeridirlor. Novakain
mohlulunu ¢ons dynagindan goziin xarici konarina ¢okilmis xattin
ton ortasina Yeridirlor. Iynoni yuxaridan asagi, iri gan damarlarimi
yan ke¢moklo istiqgamatlondirirlor. Mohlulu birbasa sinirin
yaxinhigma Yeridirlor. 2-3 doqigodon sonra anesteziya effekti
yaranir vo 2 saatdan az olmayaraq davam edir (sokil 94).

Kiirakonii sinirin iflicinin yaradilmasi. Dorsin baglanmasina
5-10 doqige galmis kiirokonii sinirin blokadast mogsadilo 20 ml
3%-li steril novakain mohlulunu ata inyeksiya edirlor.

Iynani kiirok siimiiyiiniin 6n konarina perpendikulyar olaraqg,
kiirokonii ozslonin altina, 3-4 sm kiirok slimilyiiniin tilinin distal
konarindan stimiiya doyonadok yeridirlor. Iynanin uzunlugu 10
sm-don az olmamalidir. Effekt 5 dogiqodon sonra yaranir vo 1,5-2
saat davam edir.

Periferik iiz sinirinin iflici olan atin miiayinasi. Tolobolor
anamnez molumatlarin1 topladigdan sonra heyvani miiayinoa
edirlor: temperaturu 6lgiirlor, nabz vo tonoffiisii sayirlar, heyvanin
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imumi voziyyatini toyin edirlor (siistliik, oyanma), badonin fozada
durus voziyyatini miioyyon edib, baxis kegirirlor.

Sokil 94. Uz sinirinin blokadasi.

Baxiga heyvanin bas nahiyyasindon baslayirlar. Bu zaman alt
dodagin birtorafli sallanmasi vo iist dodagin oks torofo oyilmosi
geyds almir. Burun doliyi birtorafli daralir vo uzanir. Heyvan tez-
tez agzin1 acib yumur, sanki burun boslugundan nayiso ¢ixarmaga
cohd edir. Bu zaman heyvanin dodagqlar1 sappilti sasi verir. Yem
vo SU gobulu ¢otinlogir. Xosto heyvan yemi dislori ilo gotiirtir,
ancag onu yaxsi ¢eynaya bilmir.

Qeyd edilon Kliniki olamotlor dodag vo burun oazslolorinin
birtorafli horaki funksiyasinin pozulmasina doalalot edir Ki, bunlar
da iiz sinirinin iflici naticosinde amolo golir. Uz sinirinin morkozi
saxasinin birtorafli iflicinds geyd edilon Kliniki slamatlorlo yanasi
qulaq seyvaninin sallanmasi va iist goz qapagimin diismoasi (ptoz)
miisahido edilir. Ikitorafli iflicdo hor iKi torafin ozalolorindo haraki
funksiyalar itir. Odur ki, ikitorafli iflicdo dodaqlarin ¢oplosib
oyilmasi miisahids edilmir, ¢linki har iki toraf sallanir.
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Diagnez. Xostoliyin diagnozu Kliniki olamatlora gors toyin
edilir. Bu zaman talabalor Kliniki alamatlorin anatomo-topografik
izahint Vermoayi bacarmalidirlar. Yadda saxlamaq lazimdir ki, iz
sinirinin iflicindo azalslorin haroki funksiyasi itdiyindon onlarin
atrofiyasi (ozoalalarin neyrogen atrofiyasi) da bas vera bilir. Sinir
Kegiriciliyinin hansi1 doracods pozulmasimi daha dorindon basa
diismok ticiin tolobalor ayani vosaitlordon istifads etmolidirlor. Ona
gora do miiallim oyani vasaitlor {izarinds talobalora bu xastaliyin
patogenezini dork etmayi asilayir, sokillor va ya slaydlar tizorindo
sinir saxasinin zodalonmo doracasi ilo Kliniki alamotlor arasindaki
asililigr izah edir.

Kiirakénii sinirin iflici olan afin miiayinasi. 11k olaraq sakit
voziyyotdo atin  kiirok-¢iyin hissolorinin = asimmetrik  durus
vaziyyatina diqqat Yyetirilmolidir. Bu zaman oynaglardan biri adi
anatomo- tofoqrafiq voziyyatdo, digari iso badondon konara ¢gixmis
halda (abduksiya) olur. Saglam otrafi qaldirib, ati xosto otrafa
istinad etmoaya macbur etdikdo abduksiya daha da qabariq sokilda
Oziinii biruza verir. Heyvana harokot verildikdo (addimla) garisiq
tipli axsaqliq miisahido edilir va istinad morholoasindo giiclonir.
Xosto heyvan homin otrafim1 yerdon ftzdiikdo otraf kiirok
oynaginda dorhal xarico meyllonir.

Xostoliyin yuxarida geyd edilon olamotlori kiirayin tilond, til
arxasi vo deltavari ozaloalorinin haroki funksiyalarinin pozulmasina
dolalot edir. Ciinki, mohz bu ozalolor kiirok-¢iyin nahiyyasini
normal voziyyotdo saxlayirlar. Homin ozalalorin horoki funksiya
pozuntusu mexaniki zadslonmo olamotlori olmadigda (cirilma,
ozilmo vo S.) yalmiz kiirokonii sinirin iflicindo vo ya parezindo
omoalo galir. Qeyd edilon azalalor hamin Sinir vasitasils innervasiya
olunur.

Q1s movsiimiinds bazon yiiksok mohsuldar inoklords gozintinin
verilmomasi sobobindon bir vo ya har iki kiirok-¢iyin oynaginin
abduksiyas1 miisahido edilir. Bu horokatsizliklo slagadar olaraq
kiirakalt1 vo boyiik yumru azalalarin zaiflomasi ilo naticalanir Ki,
Kliniki olamatlor kiirokonii sinirin iflicindoki olamotlora oxsar olur.
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Yazda heyvanlar otlaga vo ya gozintiys buraxildiqda homin kliniki
olamatlor 6z-6ziina itir.

Misllimin rohborliyi ilo tolobalor xosto otrafi dirnaqdan
kiiroyodok palpasiya edorok agri hissiyyatinin olmamasini
yoxlayib, xastaliyin asas sobabini miioyyan edirlor.

Horoki sinirlorin parez vo ifliclorindo ozolo tonusu zoifloyir
(hipotoniya). Ozalalor bosalir, cintirlasir vo onlarin Konturlar
sigalli olur. Ozalo hipotoniyasimi doaqiq bilmok {igiin tolobalor
simmetrik hissalorin miivafiq ozololorini miiqayisali sokilda
palpasiya etmolidirlor.

Qeyd edilon sinirlorin zodolonma daracasini tayin etmak ligiin
tolobalor elektriklo qiciglandirma tsulundan istifado edirlor.
Bunun giin ozololori faradik vo ya halvanik corayanla
qiciglandirirlar. Normal innervasiya olunan azalalar qiciga yigilma
ilo cavab verirlor. Iflic vo ya parez oldugda onlarin yigilma
qabiliyyati miixtalif doracads zoifloyir, ya da he¢ olmur ki, bunlar
da sinir kegiriciliyinin pozulmasindan yaranir.

Miialica. Ifliclorin  miialicesindo  fizioterapevtik tisullarla
dorman maddalari birgs totbiq edilmalidir. Diatermik vo halvanik
corayan Verarak, sinir boyu qiciglandirict malhomlor (Camphorae
tritac 15,0; Natrii chlolridi 50,0; Spiritus aethylici 95°300,0)
¢okib, massaj edirlor.

Ozalo tonusunu barpa etmak va Sinir impulslarmin Gtiiriilmosini
normallasdirmaq, belaliklo do ozalalorin neyrogen atrofiyasinin
garsisint  almagq mogqsadilo iflicli  azalolors yiiksolon dozada
veratrin inyeksiya edirlor. Ik iki giin veratrini asagidaki Kimi
inyeksiya edirlor: Veratrini puri 0,01; Spiritus aethylici 95°-10,0;
Sol. Natrii chloridi 0,9%-100,0. m.f. solitio. Sonraki iki giin
preparatin dozasini 0,02-dok artirir; besinci inyeksiyada doza 0,03-
0,04 olmagla maksimal hodds ¢atdirilir.

Bundan sonraki giinlordo iso preparatin dozasini todricon
azaldaraq start hoddins gatdirirlar. Comi 9 inyeksiya totbiq edilir.
Hor inyeksiyadan (3-4 noqtodon) sonra zodolonmis ozolo massaj
edilmali vo heyvana gozinti verilmalidir.
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Parez vo fifliclordo strixninin vo halvanik coroyanin birgo
totbigindon do miisbat naticalor oaldo edilir. Bu tisulda avvalca
dorialt1 olaraq strixnin inyeksiya edilir, sonra homin yers miisbot
elektrod barkidilir. Homin yerds dorini qirxib, fizioloji mohlulla
isladirlar. Cihazin elektrodlarini heyvanin badoninds elo tosbit
etmok lazimdir Ki, coroyan zodolonmis sinirlor boyu Kkegsin.
Strixnini asagidaki dozalarda inyeksiya edirlor: iri heyvanlara 1-
don 9 ml-dak 0,5%-li mohlul soklinds; xirda heyvanlara iso 0,5-
don 3 ml-dok 0,1%-li mohlul soklinda. Elektrik corayanini isa
heyvanin hor sm? badon sothina 0,2-0,3 mA totbiq edirlor.

Corayanin Verilmo middati 15-20 doqiqadir. Yaxst olar ki,
halvanik corayan giinasir1 verilsin.

Siankobalominin (vitamin Bi2) inyeksiyast da yaxsi miialico
effekti  yaratmaqgla, zodolonmis  sinirin  regenerasiyasini
stirotlondirir. Preparatt bir ne¢o noqtodon asagidaki dozalarda
iflicli azoaloys inyeksiya edirlor. Iri heyvanlara -1000-2000 mkgq,
xirda heyvanlara iso -50-200 mkq 20 giin miiddatindo giinds 1
inyeksiya olmagla totbiq olunur. Miialico magsadils tiamin-bromid
(vitamin Ba1) vo piridoksin hidroxlorid (vitamin Bs) do isladilir. Bu
preparatlart sutkada 1 dofo 10-12 giin miiddatinda azalaigi olaraq
iri heyvanlara 0,2-0,5 g, xirda heyvanlara iso 0,02-0,03 q dozada
inyeksiya edirlor.

Miiollimin rohborliyi ilo tolobolor xasto heyvanin miialicosini
aparirlar.

MOSGOLO 22. 9ZOLOLORIN XOSTOLIKLORI

Moasgalonin  moagsadi. Toloboloro ozolo  xostoliklori  olan
heyvanlarin diagnostik miiayinasindon istifado etmoyi Oyrotmok;
miixtolif nov miozitlori vo onlara oxsar digor patoloji proseslori
toyin va tofriq etmoyi, diizgiin miialiconi toyin edib, totbiq etmoyi
astlamaqdir.

Materiallar, avadanhqlar, heyvanlar: steril iti uclu skalpel,
corrahi vo hemostatik (koxer) steril pinsetlor, steril vo geyri-steril
Kuper qaygilari, 20 qramliq spris, steril inyeksiya iynalori, vanna,

238



steril vo qeyri-steril pambiq, steril bint, 5%-li yodun spirtdo
mohlulu, 0,5%-li ammonyak mohlulu, 1:1000-0 kalium-
hipermanganat mohlulu, Visnevskiy linimenti, heyvanlar1 tosbit
etmok l¢lin avadanlhglar (dazgah, kondir, burucular va s.); irinli
mioziti va azala xastaliklari olan heyvanlar.

Mosgalonin aparilma qaydasi. Masgoloni Klinikada, baytarliq
miialicoxanasinda va ya tosarriifatda togkil edirlor.

Irinli mioziti olan heyvanlarin miiayinasi. Ovvalca tolobalor
anamnez molumatlarin1 toplayir, temperaturu olgiir, nobz vo
tonoffiisii sayir, heyvanin timumi voziyystini hamg¢inin patoloji
prosesin xarakterini miioyyan edirlor.

Bir gayda olarag, heyvanin timumi voaziyysti pis olmagla,
istahas1 olmur, nobz vo tonoffiis tezlogir, imumi badon hararati
yiiksok olur. Proses otraf ozslalorindo moskunlasdigda heyvanin
harokati ¢otinlogir. Iltihablasmis ozolo Xeyli boyliyiir, palpasiya
etdikdo onun agrili, isti vo bark olmasi askar edilir. Fassiya alt1 vo
dorialti toxumalarda da diffuz iltihabi siskinlik yaranir. Patoloji
nahiyyayo barmagla tozyiq etdikds yaranan ¢okoklik gec dolur.

Onu da geyd etmok lazimdir ki, ozalolorin irinli iltihabi
abssesin omolo golmasi ilo do noticolona bilir. Belo oldugda
palpasiya zamani mohdud sokilli flyuktuasiya edon yumsaqliq
mioyyan edilir. Belo nahiyyoni punksiya etdikdo oradan gonuru
rongda irinli ekssudat xaric olur.

Diagnostik mogsadlo punksiya aparilir. Punksiya aparilacaq
yerdo tiiklori tomizloyir, dorini ovvalco 0,5%-li ammonyak
mohlulu ilo sonra iso 5%-li yodun spirtli mohlulu ilo vo ya
formalinla isloyirlor. Talaboalor alinmus irinli ekssudatin xarakterini
miioyyan edir vo mikroskop altinda irin toradicilorini toyin edirlor.

Diizgiin diagnozu miioyyan etmok ii¢lin tolobolor ayri-ayri
Kliniki olamatlori irinli mioziti xatirladan oxsar patoloji proseslori
tofriq etmoyi bacarmalidirlar.

Adoton miozitlori iltihabi doyiskonliklorin xarakterino goro
tofriq edirlor. Bunlar irinli, parenximatoz, interstisial, fibrozlu va
stimiiklosdirici miozitlordir. Kliniki gedisina gora miozitlari iti vo
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xroniki, etioloji olamatlorina gora iso travmatiki, revmatiki vo
infeksion olaraq tofriq edirlor.

Parenximatoz miozit uzunmiiddatli vo giicli soyuglama,
paralitik hemoglobinuriya vo azalonin hoddon artiq gorginlogsmosi
naticasinda amolo golir. Zadolonmis ozalalor barkiyir, gorginlosir
vo agrili olur. (el arasinda buna bozon azalo gatmasi da deyirlor).
Proses otraf ozololorindo maskunlasdigda onlarin lokomator
funksiyas1 pozulur, horarat ¢otinlosir vo azalolor horokot zamani
cox gorgin olur. Belo heyvanlarda sidik qirmizimtul rongs boyanir
(mioxromlarin olmast).

Interstisial miozit ozalolorin Xroniki xastaliyi olub, Xroniki
gedisli azalo revmatizmi fonunda tozahiir edir.

Miozitin bu formasinda ozalalords degenerativ doyiskanliklor
bas verir ki, bunun da naticasinds azalo liflori pargalanir. Liflorin
yerinda iso birlagdirici toxuma elementlari inkisaf edir.

Fibrozlu miozitdo iso liflorin atrofiyasindan Sonra onlarin
yerindo fibrozlu toxuma, ozalo qgabar1 amoalo golir. Bu proses
osason ozolo toxumasina mexXaniki tosirlor (travmatiki miozit)
oldugda bas verir. Bozi infeksion vo invazion monsali
xastioliklordo do (botriomikoz, aktinomikoz, trixinellyoz va s.)
fibrozlu miozits tesadiif olunur.

Siimiiklasdirici miozit. Miozitin bu noviindo ozololor vo azolo
liflori arasinda siimiik toxumasi omolo golir. Siimiik toxumasi
omoliyyat vo ya tosadiifii yaralarin yerindo yaranmis birlosdirici
toxuma vo c¢apiq toxumasi elemnetlorindon inkisaf edir. Yoni
stimiik toxumas1 azalo toxumasindan yarana bilmoz.

Stimiiklosdirici miozitin travmatiki vo nevropatik novlorini do
ayird edirlor. Bu xastaliyin sabablari vo patogenezi indiyadok tam
Oyronilmoyib. ©Oksor hallarda xostolik simptomsuz olaraq
miisahido edilir vo tosadiifon tapilir. Xostoliyin osas Simptomlari
bunlardir-azalonin zodalonmis hissasi bark olur, palpasiya etdikda
heyvan  miudafio  reaksiyast  vermir.  Siibhali  hallarda
rentgenoqrafiya tatbiq edilir.

240



Diagnoz talabalorin miisllimls birlikde anamnez malumatlarini,
Kliniki miiayinalorin noticolorini vo oxsar patoloji proseslorin
miizakirasindon Sonra doqiqlosdirilir. Bu zaman irinli miozit va
fleqmonadan tofriq edilmalidir. Onu da xiisusilo vurgulamaq
lazimdir ki, fleqmonada dori vo dorialti toxumalar haddon artiq
garginlasir, barmagla tozyiq etdikds onun yeri batiq galir.

Irinli miozitin miialicasi. Tacili olaraq abssesi genis yarib, irin
kiitlosini azad etmok lazimdir. Yaranmis boslugu antiseptik
mohlulla (1:1000-0 kalium-hipermanganat) yuyur, nekrozlasmis
ozalalari, fassiyalari kosib gotiirtirlor. Irinli infeksiyalarin qarsisini
almag mogsadilo xosto heyvana ozloigi olaraq antibiotiklor
yeridirlor.

MOSGOLO 23. SUMUK XOSTOLIKLORI

Moasgalonin  magqsadi - toloboloro slimiik  xostoliklorinin
diagnozunu, tafriqi diagnostikasini vo miialicasini dyrotmokdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: siniglar1 oks etdiron
oyani vosaitlor, rentgenogrammalar, portativ rentgen apparati,
pambigq, i¢arisinds steril tamponlar olan bikslar, gipsli bintlor, yod
mohlulu, 1:1000-0 etakridin-laktat mohlulu, 1%-li novakain
mohlulu, 0,5%-li ammonyak mohlulu, Yyodlasdirilmis spirt,
streptosid, miixtalif antibiotiklor, furasillin vo s.; steril qaygilar,
sprislar, iynatutanlar, corrahi iynalar, carrahi pinsetlor, skalpellar,
hemostatik pinsetlar, tikis materiallari, xasto heyvanlar.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Moasgoloni klinikada vo ya
kafedranin laboratoriyasinda toskil edirlor. ©vvoalco miiollim Sorgu
yolu ilo tolobalorin bu dorso aid biliklorini yoxlayir, Sonra
stimiiklorde sinmalarin mahiyyatini, sobablorini, onlarin tosnifatini
oyani vasitolor va rentgenogrammalar tizarinds izah edir. Talobolor
smiqglarin Kliniki simptomlarini vo xasto heyvanin miiayino iisul-
larin1 (inspeksiya, palpasiya, auskultasiya, rentgenoqgrafiya va s.)
Oyranir, siniglarin tosbit edilmasi, sinli vo gips sargilarinin salin-
masini monimsayirlor. Bunlarla yanasi agiq siniglarin vo oSteo-
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mielitin mialico tisullarin1 da dyranirlor. ©goar sinigi olan heyvan
varsa, onda moasgoloni daha maragli toskil etmok miimkiindiir.
Ciinki, tolobalar birbasa heyvani milayins etmok, diagnoz qoymaq
vo miialiconi somoarali toskil etmok imkani qazanirlar.

Stniqlarin Kliniki alamatlari. Otraf stimiiklori sindigda onun
funksiyas1 pozulur, axsaqliq amalo golir Ki, bu da siddstli agirinin
naticasidir. Xosto heyvana gozinti verdikdo o sinmis otrafint yers
basa bilmir, asili voziyyotdo saxlayir, ona goro do 3 ayagin
tistiindo tullana-tullana harakot edir.

Sinmis stimiik ucluglar1 bir-birindon tam aralandiqda, otrafda
deformasiya omolo golir ki, bu da toxumalara xeyli miqdarda
gansizma ilo miisayat olunur. Saglam otrafla miiqayiso etdikdo
sinmig otrafin fozada geyri-tabii formaya malik oldugu askar
edilir. Bazon siimiiytin sinmis hissasindo az da olsa flyuktuasiya
hiss edilir ki, bu da hematomanin olmasina dolalat edir.

Stimiiyiin tam sinmasini bildiran vo ona an ¢oX xas olan slamot
sinmig stiimiiklorin horokotli olmasidir. Bu olamati tolobalor
heyvani miiayino edorkon ¢oX asanligla miisahido edo bilirlar.
Bunun iglin bir ollo siimiiytin proksimal hissasindon tutub,
stimiiyli konara dogru horokot etdirirlor. Sinmis hissodo siimiik
harakatlidir.

Stiimiik Krepitasiyast sinmig siimiik ucluglarinin = bir-birino
strtiinmosindon omolo golir. Bu zaman 6ziinomoxsus xir¢ilti sosi
golir. Stimiiyiin sinmis hissasino toxunduqda sinir ucluglarinin
qiciglanmasi noticesindo giiclii agr1 hissiyati (heyvanin narahat
olmasi) yaranur.

Siniq nahiyyesindo amolo golon siskinliyin sababi ganaxma va
yumsaq toxumalarda inkisaf edon travmatik monsoli iltihabdir.
Bazon do sigkinlik gan va limfa dévraninin pozulmasindan amalo
golir.

Diagnozu Kliniki olamotlora vo tofriqi diagnostikaya gora
miioyyanlogdirirlor. Siimiiklorin sinmasimi ¢atlardan tofriq etmok
lazim golir. Ancaq siimiik ¢atinda horokot va krepitasiya olmur.
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Son diagnozda rentgenoskopiya va rentgenoqrafiya miihiim rol
oynayir.

Miialica. Osas todbirlor sinmig siimiik ucluglarinin  diizgiin
voziyyoto salinmasina vo slimiik qabar1 omolo golonadok horokotin
mohdudlasdirilmasina  yonoldilmolidir.  Simiiylin ~ sinmig
hissalarinin diizgiin formada tasbit edilmasi texnikasi canli heyvan
lizorindo nlimayis etdirilmolidir. ©Ovvolco tolobolor miisllimin
rohborliyi ilo vo ya miistoqil olarag nahiyyani 1%-li novakain
mohlulu ilo Keyidirlor. Stimiiylin sinmis hissolori moskunlasan
yera aminazin ds yeritmok olar.

Siniglarda osas miialica iisulu kKimi sinli vo gips sargilar totbiq
edilir ki, bunu da miiallimin rohbarliyi ilo talobalor miistaqil yerina
yeritmoalidirlor.

Xirda heyvanlarda osteosintez iisulundan genis istifado edilir.
Ancag bu tisulu miisllim icra etmoli tolobalor iso ona kdmaklik
gostormalidirlor.

Miialico todbiri Yyerino Yyetirildikdon sonra toloba kuratorlar
xasto heyvana qullug gostormali, onlarin yem rasionlarina kalsium
preparatlar1 vo vitaminlor olave etmolidirlor.

MOSGOLO 24. VOTOR YATAQLARININ VO SELIKLI
KISOLORIN XOSTOLIKLORI

Moasgalanin magsadi- tolobolora serozlu tendovaginitlorin va
bursitlorin diagnostikasini dyrotmak vo bu xastaliklorin miixtalif
formalarin1  tofriq etmoyi vo miialicosini hoyata Kegirmok
qabiliyyotini agilamaqdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: iri heyvanlar1 tosbit
etmok ti¢lin dozgahlar, kondirlor, burucular, xirda heyvanlar ti¢iin
omoliyyat masasi; votor yataglarinin  anatomo-topoqrafik
qurulusunu oks etdiron oyani vasitolor, atda barmaq biikiiciisiiniin
iti serozlu tendovaginitini oks etdiron sokillor; Kuper gaygilari,
Jane sprislori, 20 qramliq sprislor, steril inyeksiya iynalori,
icarisindo pambiq olan biks, oval vanna, 3%-li novakain mahlulu,
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0,5%-li ammonyak mohlulu, 5%-li yodun spirtde mohlulu, bintlor,
icarisino buz doldurulmus kiso, steril sinaq siisolori, xosto atlar,
itlor.

Mosgalonin aparilma gaydas:. Darsi corrahi klinikada vo ya
baytarliq miialicoxanasinda aparirlar. Tolobolori ii¢ qrupa bolorak,
har grupa bir xoasto heyvan tohkim edirlor ki, onlar Kliniki va
diagnostik miiayinolor aparsinlar. Iki saat miiddotindo har {ig¢
grupda tolobalor heyvanlart miiayino etmalidirlor.

Ogor corrahi omoliyyat aparmaq zorurati yaranirsa, tolobolor
miiollimlos birlikds onu icra edirlor.

Vatar yataqlarimin va selikli kisalorin miiayinasi.

Heyvan geydiyyata alindigdan, anamnez moalumatlar1 toplan-
digdan vo xastalik tarixi ilo tanislagdan sonra, badon horaratini
Olciib, nobz vo tonoffiisii sayirlar. Xostonin imumi voziyyatini ay-
dinlagdirmaq mogsadilo onun temperamentini toyin edir, dav-
ranisina hom horokot, hom do sakitlik dévriindo digqgat yetirir vo
patoloji prosesin maskunlagsmasini, Kliniki alamatlarini 6yranirlar.

Barmaq biikiiciilorinin iti Qedisli serozlu tendovaginiti.
Sakitlik dovriindo heyvan xasto atrafin1 yarimbiikiilii voziyyatdo
tutmagla, yiingiilco dirnagimi yera séykoyir. Votor yatagi boyunca
uzunsov, mohdud sokilli flyuktuasiya edon siskinlik geydo alinir.
Palpasiya etdikdo onun az agrili olmasi, Yyerli horarotin
yiiksolmosi, passiv harakot verdikds he¢ bir miidafio reaksiyasinin
olmamasi nozora carpir. Aktiv horokot verdikdos birinci doracali
axsaqliq (xiisuson do sakit voziyyatdon dorhal horakoto kecdikdo)
miisahido edilir. Bodon horaroti, nobz vo tonoffiis normada
olmagla, istaha da pozulmur.

Heyvanin miiayinosinin  Son mogaminda oxsar patoloji
proseslorin ayird edilmasi xiisusi shomiyyat kasb edir. Ik névbada
moskunlasma yerindon asili olmayarag, iti serozlu tendovaginiti
tendovaginitlorin digor formalarindan tafriq etmak tolob olunur.
Movcud tosnifata goro onlara iti gedisli serozlu-fibrinozlu vo
fibrinozlu, xroniki gedisli serozlu, fibrinozlu stimiiklogdirici vo
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irinli tendovaginitlor aiddir. Qeyd edilon patologiyalarin har birin-
do iti serozlu tendovaginito oxsar Kliniki slamotlor mévcuddur.

Iti fibrinezlu tendovaginit zoif nozora ¢arpan siskinliklo vo
koskin agr1 ilo tozahiir edir. Yerli horarot yiiksolir, flyuktasiya
olmur. Siskinliyin Konsistensiyas: iso xomirvari olur. Horokot
zamani heyvan tez-tez xosto otrafin1 qaldirir, ikinci doaracali
axsaqliq miisahido edilir.

Iti serozlu-fibrinozlu tendovaginitdo vator yatagi hocmco
boyiiyiir, iltihabi ekssudatda az va ya ¢ox miqgdarda fibrin kiitlosi
toplanir. Bunu votor yatagmin asagir hissosindo xomirvari
konsistensiyaya va Krepitasiyali sasa géra miioyyan edirlar.

Xroniki va serozlu tendovaginit asagidaki slamotlorlo saciyyo-
lonir: sigkinliyin kaskin nazara garpan sarhadlori olur, flyuktasiya
edir, agrisizdir, yerli horarat yiiksalmir. Axsaqliq yalniz heyvana
gorgin va giiclii fiziki gorginlik verdikdon sonra meydana gixir.

Fibrezlu tendoevaginit serozlu-fibrinozlu vo ya fibrinozlu
tendovaginitlordan inkisaf edir. Gedisi xronikidir.

Miisahido edilon siskinlik agrili, bark, kolokoétiir olmagla yerli
horarat yiiksalir. Demok olar ki, hamiso buxovlugun geyri-diizgiin
goyulusu vo dirnagin deformasiyasi miisahido edilir. Zaif, nazors
carpan axsaqliq omalo golir.

Irinli tendovaginit birincili va ikincili ola bilor. Birincili irinli
tendovaginit  votor  yatagini  desib  kegon  yaralarin
miirokkoblogsmosindon, ikincili tendovaginitlor iso adoton irinli
iltihabin otraf toxumalardan kegmasi va ya har hansi bir organ vo
ya toxumadan metastaz etmasi noticosinds bas verir.

Voator yatagi olan nahiyyadoki siskinlik kaskin boyiiyiir. Onu
palpasiya etdikdo giiclii agr1 hissiyyati yaranir. Vator yataginin
divarlart gorgin olur. Yerli horarot nozoro carpacaq doracado
yiksok olmagla, siskinlik flyuktasiya edir. Dori vo dorialti
toxumalar da sisir. Nahiyyani punksiya etdikds oradan irinli maye
xaric olur. Sakitlik dovriindo heyvan otrafin1 zaif yera soykoyir,
harokotda iso giiclii doracads axsaqliq miisahidoa edilir.
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Kliniki miiayinalorin naticalorini va tofriqi diagnozu miizakiro
etdikdon sonra son diagnoz qoyulur. Osaslandirilmis prognoz
verilmolidir. Yadda saxlamaq lazimdir Ki, iti serozlu tendovaginit
xroniki hala kega bilor.

Talaboalor bu xastaliyi asaslandirir, miialica toyin edarak onu
yerino Yetirir, reseptlor yazir vo dorman formalar1 hazirlayirlar.
Miiollimin rahborliyi ilo volyar (plantar) barmaq sinirlorinin
miialicovi novakain blokadasini yerina yetirirlor. Bunlarla yanasi
tolobolor Soyugun totbiq edilmosini vo tozyigedici sargilarin
salinma texnikasini da monimsayirlor. Prosesin 2-3 giiniindon
baslayaraq istinin totbiqino (parafinlo miialica) daha ¢ox iistiinliik
verilir. Homiso nozordo saxlamaq lazimdir Ki, aseptiki proses
irinliyo kego Dbilor. Ona goro do bu mirokkoblogmanin
profilaktikas1 moagsadils tadbirlor goriilmalidir.

Dirsak, aldaragt onii va topuq qabart nahiyyalarinds it
serozlu darialtr bursit. Heyvanin timumi voziyyati, temperaturu,
nobzi, tonaffiisii vo istahast norma gargivasinda olur. Sakit halda
dirsok, oldaragi arxasi vo ya topuq qabar1 nahiyyslorindo kifayot
doracado siskinliklor miisahida edilir. Onlar isti mohdud, agrili,
gargin vo flyuktasiya edon olurlar. ©trafa passiv horakat verdikdo
bursa gorilir vo heyvanda miidafio reaksiyasi yaranir (o otrafini
¢okir). Aktiv horokot zamani axsaqliq itir vo ya zoif dorocodo
Oziinii biruzs verir.

Yaranma sabobindon, kliniki olamoatlordon, ekssudatin
xarakterindon vo gedisindon asili olarag serozlu bursitdon basqa
xroniki  aseptiki  serozlu-fibrinozlu, xroniki fibrinozlu va
stimiiklosdirici, homginin irinli bursitlar tofriq edilir.

Iti gedisli serozlu-fibrinezlu bursit kliniki oslamatlarina gors iti
serozlu bursito ¢ox oxsardir. Sonuncudan onunla farglonir Ki,
serozlu-fibrinozlu bursitdo agr1 hissi daha gabariq olmagla bursa
bosluguna zaif krepitasiyali fibrin kiitlosi toplanir.

Xroniki aseptiki serozlu va serozlu-fibrinezlu bursitlori onlarin
moskunlagma xarakterino gora tanimagq olur. Palpasiyada agri hissi
olmur, konsistensiya iso moaskunlasdigi yerdon asili olur.
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Xroniki fibrezlu va siimiiklagdirici bursitlar flyuktasiyanin vo
agri  hissiyatinin  olmamasi1  ilo  sociyyolonirlor.  Onlarin
konsistensiyasi birincili bursitlorde six, ikincili bursitlords isa
borkdir.

Irinli  bursitlor do yaralanmadan sonra birincili vo otraf
toxumalardan va ya metastaz yolu ilo keg¢dikdo isa ikincili olurlar.

Gedisino gora onlart iti vo Xroniki olaraq tofriq edirlor. Iti irinli
bursitds giiclii yerli reaksiya slamatlori, bazon do timumi iltihabi
reaksiya miisahido olunur. Bursani palpasiya etdikdo koskin agri
va yerli horaratin yiiksalmasi geydos alinir. Darialt1 toxumalar sisir,
siskinlik diffuz olur, onun konsistensiyasi iso siyiqvari olmagla,
sorhadlori va konturu sigalli olur. Bir ¢ox hallarda rezorbtiv
titromo yaranir.

Xroniki irinli bursit proliferativ doyiskonliklor vo svisin olmasi
ilo saciyyalanir.

Bursitlorin kompleks miialicasi asagidakilardir: sakitliyin tomin
edilmasi, Soyugun totbiq edilmasi (ilk 2 giin), bursa bosluguna 5-
10 ml 5%-li novakain vo ya 5 ml 2,5%-li hidrokortizon
mohlulunun yeridilmasi, 2-3 giindon Sonra isti tatbiq edirlar: nomli
isti biirimalor, parafinlo mialico, infraqirmizi lampalarin tatbiqi,
buga vermo vo S. iltihab prosesinin xroniki gedisindo Yyodla
ionoforez, diatermiya, qiciglandirict  molhomlorin  totbiqi
gostarislidir. Miialica tadbirlorini tolobolor miisllimin rohbarliyi ilo
yerino Vetirirlor. Mosgolonin sonunda tendovaginitlorin  vo
bursitlorin profilaktikast barads fikir yiirlidiir, aktiv miibahiso
qurur vo suallar1 cavablandirirlar.

MOSGOLDO 25. OYNAQ XOSTOLIKLORI
Moasgalonin magsadi tolobalors oynaq xostoliklorini tofriq et-
mayi, diizgiin miialiconi toyin edib hoyata kegirmoyi dyrotmokdon
ibaratdir.
Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: oynaq xostaliklorini oks
etdiran ayani vasitalor, muzey preparatlar1 (ankiloz, siimiiklasdirici
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periartrit, deformasiyaedici artrit vo s.), Kuper qaygcilar, 20
gramliq sprislar, inyeksiya iynalari, bintlar, i¢arisinds pambiq olan
biks, oval vanna, 3%-li novakain mohlulu, 0,5%-li ammonyak
mohlulu, 5%-li yodun spirtli mohlulu; steril sinaq stisolori,
icorisindo buz vo ya soyuq su olan rezin kisolor, Itin agzini
baglamaq {dglin material, iri heyvanlart tosbit etmok iigiin
dozgahlar, kandirlar, burucular, xirda heyvanlari tasbit etmok ti¢iin
masalar; garamal, at va it.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Dorsi corrahi klinikada vo ya
baytarliq miialicoxanasinda toskil edirlor. Xosto heyvanlarin sayina
miivafiq olaraq tolobolori yarimqruplara ayirirlar. Hor bir
yarimqrupdaki tolobalor névbas ilo biitiin xasta heyvanlarda kliniki
vo tofrigi-diagnostik miiayinalor aparirlar. Carrahi omosliyyatlar
(artropunksiya) vo miialico todbirlorini tolobolor miisllimin
rohbarliyi ils yerina yetirirlor.

Oynagqlarinda xastaliklar olan heyvanlarin miiayinasi.

Heyvan adi qgaydada geydiyyat oldugdan, anamnez
molumatlarin1 topladigdan sonra miitloq temperaturu Slgiir, nobz
vo tonoffiisii iso hom sakit vaziyyatds, hom do heyvan harokatdo
oldugda sayir, homginin oynagi miiayina edirlor

Capma oynagun iti Qedisli serozlu sinoviti. Xosto at arxa
otrafin1 yera basa bilmir, onu yarimbiikiilii voziyystdo saxlamagla
yalniz dirnagm ucunu yers sdykoyir. Capma oynaginda isti,
flyuktasiyali vo agrili siskinlik miisahido edilir. Heyvan horokot
etdikdo, onda 1-ci vo ya 2-ci dorocoli sOykonon tip axsaqliq
gorunur.

Iti serozlu sinoviti olan itlor imumiyyatlo homin otrafi yera
soykomirlor. Oynag1 passiv horokotlorlo miiayino etdikdo kaskin
miidafis reaksiyasi ilo qarsilasiriq.

Bu xostoliyi Xxroniki serozlu vo irinli sinovitlorden, irinli
artritlordon, oynagin empiemasindan, kapsulyar vo paraartikulyar
flegmonadan tofriq etmok lazimdir. Ona goro do xasto oynagin
mohtoviyyati miayino edilmoalidir. Artropunksiya aparilacaq
nahiyyado tiiklori qirxib, 0,5%-li ammonyak mohlulu ilo
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tomizloyib 5%-li yod mohlulu ilo isloyirlor. Oynaq kapsulasini
steril iyno ilo desirlor. Goétiiriilmiis punktatt hor birine 5 ml
olmagla iki steril sinaq siisasina yerlosdirirlor. Eyni zamanda digor
2 sinaq siisasing saglam oynaqdan gotiiriilmiis punktat tokilir vo
xasto oynaqdan gotiiriilon punktatla miiqayiso edilir. Bu zaman
punktatin rangina, Konsistensiyasina, yapisqanli olub-olmamasina
diqgat yetirirlor.

Xasto oynagdan gotiiriilmiis sinoviya daha duru konsistensiyali,
bulaniq vo az yapisqanli olur. Sonra gotiiriilmiis punktatlarin
tizorino 5%-li t¢xlorlu sirko tursusu olava edib, calxalayaraq
qarigdirirlar. Saglam oynaqdan gotiirtilmiis sinoviya, mohlulun
tizorindo ilizon ag rongli laxta omolo gotirir. Xosto oynagdan
gotlirtilmiis sinoviya isa ti¢xlorlu sirks tursusu ilo yaratdigi laxta
sinaq siisosinin dibina ¢okiir. Onu da geyd etmok lazimdir Ki, hotta
saglam oynagdan gotiiriilmiis sinoviyaya da gan olava etdikds o
¢okiir. Ona goro do punktati elo gétiirmak lazimdir Ki, ona gan
qarigmasin.

Talobolor miiayinalordon alinmis noticolori miizakirs edib diag-
noz qoyurlar. Heyvanin yasindan, kokliikk doracesindon, saxlama
soraitindan, xastaliyin etiologiyasindan vo digar sobablordon asili
olaraq prognozu osaslandirirlar. Unutmaq olmaz ki, vaxtinda
miialico edilmoadikdo iti serozlu sinovit xroniki formaya Kegir.
Buna osason tolobolor miiallimin rohbarliyi ilo mialiconi toyin
edib, icra edirlor. Heyvana sakitlik verilmosi, novakain blokadasi,
tozyigedici sargi, Soyugun totbiqi vo hidrokortizonun igladilmasi
gostoriglidir. 2-3 gilindon sonra isidici kompresslor, parafin
applikasiyalari, sonra iso massaj va qiciglandirict malhomlor totbiq
edirlar. Diatermiya va ionoforez do yaxsi natica verir.

Capma oynagimin  hemartrozu. Heyvan xosto otrafini
yarimbiikiilii voziyyotdo saxlamagla, yera zoif toxunur (bonnet
durusu). Capma oynagina y1gilmis qanin miqdarindan asili olaraq
oynaq kapsulas1 gorginlogir. Oynag1 palpasiya etdikdo heyvanda
koskin miidafio reaksiyasi yaranir, homg¢inin fibrozlu krepitasiya
hiss edilir. Yerli va bazon do timumi hararat yiiksok olur. Heyvan
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harokat etdikdo onda sdykonon tip axsaqliq miisahido edilir.
Stibholi  hallarda artropunksiya aparilir. Punktat osason az
miqdarda sinoviya garigmis gandan ibarat olur. Diagnoz goyub,
prognozu asaslandirdigdan sonra patoloji prosesi miioyyan edirlar.
Belo ki, hemartroz oynaga qanmn yigilmasit olub, ozilmalar,
distorziyalar, ¢ixiglar vo oynaq daxili siniglar naticosinds tozahiir
edir.

Miialiconi tolobolor miiollimlo razilasdirdigdan sonra icra
edirlor. Tozo aseptiki hemartrozda (siimiik sinmasi olmadiqda) ilk
iki giin miiddstinds Soyuq vo tozyigedici sargi, l¢iincii giindon
baslayaraq zodolonmis oynaqdan yuxarida massaj, isidici tadbirlar,
yumsaq dosomods gozinti vo novakain blokadasi gostorislidir.
Oynaqdaxili stimiik sinmasi1 geyds alinan aseptiki hemartrozda
immobilizasiyaedici  gips sargisi, novakain blokadasi vo
infeksiyanin ~ profilaktikasi moqsadilo  magistral arteriyaya
novakain-antibiotik vo ya novakain-etakridin laktat qarisiglarinin
yeridilmasi mogsado miivafigdir.

Capma oynaginin empiemasi. Xostonin imumi badon hararati
yiiksalir, nobz vo tonoffiisii tezlosir, istahasi zoifloyir. Xosto otraf
bonnet vaziyyatinda olur. Oynagi palpasiya etdikdo yerli horaratin
yiiksok, agriin vo flyuktuasiyanin olmasi nazoro ¢arpir. Heyvan
harokat etdikdo s6ykonan tip axsaqliq geydos alinir.

Son diagnoz artropunksiyadan sonra miioyyon edilir. Punktat
sinoviya gqarisighi irin kiitlosindon ibarat olur. Ona goro do
empiemanin miialicosindo ilk ndvbado infeksiyanin Sonraki
inkisafinin qarsisin1 almaga c¢alismag lazimdir. Bu mogsadlo
imumi antiseptikoterapiya (antibiotiklor, sulfanilamid preparatlari,
furasillin va s.) tatbiq edilir. Yerli olaraq oynaq boslugundan irinli
ekssudatin  tomizlonmosi  prosesi icra edilmolidir. Oynaq
boslugunu iliq galovilosdirici antiseptik mohlullarla yuyub, 0,5%-
li novakainds antibiotiklor yeridirlor. Oynagin yuyulmasi
prosesinin texnikasini tolobolor miiollimin gostarislori asasinda
monimsayirlor. Bundan sonra oynaga spirt-ixtiol sargisi salib, quru
isti totbiq edirlor. Bu miialiconi ii¢ giin tokrar edirlor. Xosto
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heyvanin badon hararati normada olduqda, heyvana nazarat altinda
gaozinti verib, parafin vo ya ozokerit applikasiyalari totbiq edirlor.
Bu mogsadlo ¢ox ugurla naftalan nefti vo onun fraksiyalari da
isladilir.

Masgolonin sonunda miisllim tolobolorin nozordon qagirdigi
mogamlari, sohvliklori qeyd edorok ndvboti mosgoloys dair
odobiyyat molumatlarini vo dorsliklori gostorir.

MOSGOLO 26. SISLOR

Mosgalanin magsadi miuxtolif yenitoromolori tanimagi vo
onlarin carrahi miialica tisullarini tolobolors asilamaqdir.

Materiallar, avadanhqlar, heyvanlar: yenitéromoalorin tosnifa-
tin1, miixtalif formalarini oks etdiron ayani vasitalor, slaydlar, film-
lor vo s., igarisindo 10%-li formalin mohlulu olan bankalar, skal-
pellor, corrahi va hemostatik pinsetlor, ekrazyor, iynotutanlar,
corrahi va inyeksiya iynalori, sprislor, rezin jqut, corrahi oalcoklor,
ipak saplar, ketqut, tamponlar, bintlor, xatkes, 5%-1i yod mahlulu,
0,5-1%-li novakain mohlulu, 0,5%-li ammonyak mohlulu, antibio-
tiklor, kofein mohlulu, 2,5%-1i aminazin, 2%-li promedol va 1%-li
dimedrol mohlullar1 (bu qarisigin 1 ml-i 10 kq diri kiitloyo
inyeksiya edilir); xasto heyvanlar-miixtalif yeni toromalorlo.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Masgoloni kafedranin klinika-
sinda toskil edirlor. Yaxst olar ki, bu dors 1 papillomali, 1 fibro-
mal1 vo ya Kkarsinomali heyvan tizorinds Kegirilsin. Xosto heyvan
olmadiqda sislo yoluxdurulmus laboratoriya heyvanlarindan
(si¢an) istifado etmok olar.

Sxemlordon vo ya digor oyani vosaitlordon istifado edorok
tolobalor sislori Gyronir, onlarin tosnifati ilo tanis olur vo yalniz
bunlardan sonra xasta heyvani miiayina edirlor. Masgalo dovriinda
iki heyvandan istifado edilirsa, onda tolobalori iki yarimqrupa
ayrirlar. Bu zaman hor yarimqrupdaki talobolor avvalca birinci,
sonra isa 2-ci heyvam tam kliniki miiayinodon Kegirirlor. Burada
onlar anamnezi aydinlasdirir, sisin moskunlagmasini, olgiilorini,
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formasini, sothinin Xxarakterini, horokotli olub-olmamasini, otraf
toxumalara miinasibatini, xiisuson do dariys nazaran, limfa diiyiin-
lorinin vaziyyatini, sisin inkisaf morholosini, heyvanin {imumi
voziyyatini vo miimkiin corrahi amoliyyatin aparilmasini miioyyon
edirlor. Bunlardan basqa gan analizinin gostaricilori do noazors
alinir.

Ogor diagnozun goyulmasinda siibho yaranirsa, onda tolobalor
yenitéromoani biopsiya edir, alinmig materiali laboratoriyaya gon-
darirlor. Alinmis naticolors asason mialiconin dorman preparatlari,
yaxud corrahi amoliyyat yolu ilo aparilmasi aydinlasdirilir. Birinci
halda tolobalor papillomatozlu heyvana miialico magsadils, vena
daxilino steril novakain mohlulunun yeridilms tisulunu monim-
sayirlor. Carrahi omoliyyat aparmag lazim goldikdos, talobalor onun
hazirlanmasinda v icra edilmasinds miisallimo yaxindan komoklik
gostarirlor. Belo ki, onlar saligo ilo amaliyyat sahasini hazirlayir,
narkoz va yerli keyitmoni yerino yetirir, omoaliyyatin gedisindo iso
miollima assistentlik edirlor. ©Omoliyyatdan Sonraki dovrda iso
miitomadi olaraq xosto heyvana nozarot edir vo xostolik tarixini
doldurur, lazimi miialico tadbirlorini icra edirlor. ©gor klinikada
artiq sis xostoliyino géra omoliyyat olunmus xosto heyvan varsa,
onda maggolodo homin heyvan iizorindo tolobolora omoliyyatdan
sonraki dovriin miialicasi vo heyvanin timumi vaziyyati barado
molumatlar Verirlor.

Sislorin tasnifati va Kliniki alamatlari. Morfoloji olamotlorino
gora sislari epitelial (papillomalar, adenomalar,kistomalar, xorion-
epiteliomalar vo karsinomalar), birlosdirici toxuma (miksomalar,
sarkomalar, lipomalar, xondromalar, osteomalar, melanosarko-
malar), damar toxumasi (hemangiomalar, limfangiomalar), azalo
toxumasi (miomalar, rabdomiomalar), sinir toxumasi (qliomalar,
nevromalar) vo qarisiq (osteosarkoma, adenofibroxondro-
karsinomalar vo s.) olaraq tofriq edirlar.

Kliniki olamatlorina gora sislor xos vo bad xassali olurlar. Xos
xassali sislorin kapsulast olmagla, onlar inkisaf etdikdo toxumalari
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infiltrasiya etmir, metastaz vermir, residivlor olmur, xoralar amoala
gatirmir vo organizmin imumi reaksiyasina sobab olmurlar.

Boad xassali sislordo iso kapsula olmur, inkisaf etdikdo
toxumalar1 infiltrasiyaya ugradir, metastaz vo residiv verir, Xoralar
omoala gatirir, maddalor miibadilasini pozur, heyvani qisa miiddato
arigladir vo sonda 6liimls naticalonir.

Miialica. Baytarliq tobabotindo papillomatozun miialicosindo
ugurla novakain mohlulunu vena daxilino totbiq edirlor. Bu
mogsadla 0,5-1%-li steril novakain mahlulu inyeksiya edilir: itlora
doza 5-15 ml, garamala vo atlara iso 80-100 ml-dir. Tokrar
inyeksiyan1 3-5 giinliik fasilodon Sonra tatbiq etmok olar.

Sislorin an effektiv miialico tisulu onlarin ilkin olaraq corrahi
omoaliyyat yolu ilo kasilib gotiiriillmasidir.

Bozon Xos xassali sislorin (papillomatoz) miialicasindo sisin
osasina efir, 50%-li sidik-covhori mohlulu 0,25-0,5 ml dozada
inyeksiya edirlor.
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111 FOSIL
XUSUSI caRRAHiyYaDaN LABORATORiYA
MOSGOLOLORI

MOSGOLO 1. BAS NAHIYYOSININ XOSTOLIKLORI

Mosgalonin magsadi tolobolori bu nahiyyado miisahido edilon
xastoliklorla tanig etmok, onlarin klinik tozahiir formalari, tofriqi
diagnostikas1t vo miialica-profilaktika todbirlorinin aparilmasini
astlamaqdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: xasto heyvanin slaydlari,
kollo stimiiyii, aktinomikozun nom preparatlari, yenitéromolari oks
etdiron oyani vosaitlor, alt ¢ono zodslonmolorini oks etdiron
sokillor. Uz sinirinin iflicini vo qulag seyvanmin hematomasini
yaratmaq tgilin asagidakilar tolob olunur: 20g-liq sprisler,
inyeksiya iynolori, 20 ml 10%-Ii natrium sitrat mohlulu, 60 ml 3%-
li steril novakain mohlulu; bas nahiyyasindo corrahi xastoliklor
olan heyvanlar.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Bu movzuya aid olan biitiin
xastaliklori bir moggalodo dyronmak geyri miimkiindiir. Ona gora
do burada osas vo tez-tez tosadif edilon xostoliklor, homg¢inin
oxsar xastoliklor iimumi sokilds dyranilir.

Uz sinirinin iflici. Xosto heyvan olmadiqda xostoliyi siini
olaraq yaradirlar. Tolobolor temperaturun, nabzin vo tonaffiisiin
toyin edilmasi ilo imumi miiayinalor aparirlar. Atlarda iz sinirinin
iflicinin yaranma sobablori iti vo Xroniki infeksion (mango,
kontagioz plevropnevmoniya) vo invazion (tripanozomozlar)
xostoliklor, absseslor, bas beyinin yeni téromalori, beyina
qansizmalar, homginin zohorli bitkilorlo vo kimyovi maddslarlo
zahorlonmolordir.

Sadalanan xastoaliklori istisna etdikdon sonra yerli miiayinalora
baslayirlar. Bu zaman alt dodagin birtorafli sallanmasini va ist do-
dagin oks torafs ayilmasini, burun daliyinin birtorafli daralmasini
vo uzanmasini, qulag seyvaninin va iist g6z qapaginin sallanmasini
(ptoz) yem gabulunun ¢oatinlogsmasini miisahids edirlar.
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Talabalor ikitorafli iflicin simptomlarini vo onun naticalarini
(g6z qapaglarinin, dodaglarin vo burun azalalorinin funksiyasinin
pozulmasi; rinostenoz naticasinds asfiksiya) yaxsi bilmalidirlor.

Miiayinolora osaslanaraq tolobolor xosto heyvana diagnoz
goyur, sinirin zadslonmasinin miimkiin sobablarini (zarba, absses,
yenitéromolor, ekzostozlar, qulagdibi vazin iltihabi, orta qulagin
iltihab1) Gyronirlor. Miialicads fizioterapiya tisullarindan (massaj,
qizdirict lampalar, lazer siialar1)) vo dorman preparatlarindan
istifado edirlor. Dorman preparatlar iflici térodon soboblor nazors
alinmagla toyin edilir (qiciglandirict molhamlor, B qruppu
vitaminlori vo S.). Orta qulagin iltihabinin rinit vo faringitlorin
miirokkoblosmasinin noticasi olmasi barodo miisllim tolobalora
moalumat verir.

Kliniki alamatlar: badon horaratinin yiiksalmasi, iimumi zaiflik,
qulaq seyvanlar1 sallanir, bas vo badon zadslonmis qulaq torafa
ayilir, harakat Koordinasiyasi pozulur.

Miialica: qulagi antiseptik mohlullarla yuyub, yerli olaraq
antibiotiklor totbiq edir, homginin slava olaraq antibiotiklori azalo
icarising inyeksiya edirlor.

Bas nahiyyasinda aktinomikozlu zadalanmalor. Moasgolodo
xasto heyvanlardan istifado edirlor. Onlar olmadiqda slaydlar,
filimlor, sokillor vo preparatlardan istifado edorok dorsi aparirlar.

Ovvalco mikroskop altinda siiavari kdbaloyi niimayis etdirirlor.
Toradicinin xiisusiyyatlori, onun otraf miihitdo moskunlasdig
yerlor, heyvanin yoluxma yollarina digqot yetirirlor. Qeyd etmok
lazimdir Ki, stiavari kobalok organizms yalniz zodslonmis daridon
vo ya selikli gisadan daxil olur. Cavan heyvanlar bu xastsliys daha
hassasdirlar. Ciinki, onlarin darisi va selikli gisalar1 zorif olur. Ona
goro do qis movsimindo belo heyvanlar gaba yemlorlo
qidalandirilir vo naticads agiz boslugunun selikli gisasinda zodolor
omoala golir. Bu isa siiavari koboaloyin yoluxmasina olverisli sorait
yaradir. Yazda heyvanlarin rezistentliyi asagi oldugundan siiavari
kobalok selikli gisadan darinds yerlogon toxumalara da kega bilir.
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Mikropreparatlara baxdigdan Sonra tolobalor xosto heyvani
miayind edirlor. Bu zaman bas nahiyyosindoki siskinliyin todricon
inkisaf etdiyini (xroniki gedis) va heg bir goriinan sobob olmadan
omoalo galdiyini, hamginin belo zadslorin az sayli olmasini xtisusilo
geyd etmoak ¢oX vacibdir.

Umumi miiayinads heyvanm vaziyyatinin qonastbaxs olmast,
imumi vo Yerli horarotin yiiksolmomoasi vo toxumalardaki
doyiskonliklorin lokal xarakterli olmasi nozora ¢arpir. Yerli
miiayino zamani isa patoloji prosesin kliniki tazahiir xiisusiyyatlori
vo moskunlagsdig@i yer miioyyon edilir. Biitiin hallarda mohdud
sokilli bork, agrisiz siskinlik qgeyds almir. Siskinlik zoif
flyuktuasiyali olmagla, bazon 06z-6ziino desilir vo svis Yyollari
omolo golir. Bu zaman xaric olunan irinli ekssudatda, hotta adi
g06zlo stiavari koboaloyin dastolorini gérmok olar (ag-sar1 rangli dar1
donosi boytikliiyiindo donavar topalar).

Homginin, aktinomikozun Kliniki tozahiir xiisusiyyatlorinin
onun moskunlagdigi yerdon asililigi da geyd edilmolidir. Masalon,
darialt1 toxumalarin vo limfa diiyiinlorinin (¢onosalti, udlagarxasi)
zadalondiyi zaman siskinlik miitoharrik olur.

Preparatlar tizorindo alt ¢ono siimiiyiiniin aktinomikoz zamani
zodalonmosini sliavari koboaloyin sirast etmo Yyollarindan asili
miiqayiso edirlor. Dilin vo alt ¢ono stimiiytiniin aktinomikozunda
heyvanlarda yem qgobulu vo onun c¢eynoma  prosesi
pozuldugundan, onlarin kokliik doracasi asag1 diisiir.

Diagnoz goyduqda osason Klinik olamotloro istinad edirlor.
Ancaq oxsar xostoliklori do tofriq etmok lazimdir. Dilin
aktinomikozunu agiz boslugundaki yenitéromolordon (mohdud,
agrisiz sislar), xasto dislordon va S. tofriq etmak lazimdir.

Bas nahiyyasindoki aktinomikozlu zadoslari isa donli va qilgigh
yemlorin torotdiyi svislordon tofriq etmok lazim golir. Ciinki,
bunlar iti gedisli iltihab prosesi yaradir vo naticada qulaqdibi,
conoarast nahiyyoalordo vo ¢eynomo ozalolorinds svislorin omolo
golmosi ilo saciyyslonir Ki, homin svislordon xarico pis goxulu
duru irinli ekssudat tokiiliir.
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Prognozu miioyyan edoarkon patoloji prosesin moskunlagsma
yeri, toxumalarin zodolonmo doracasi vo xastoliyin sagalma
miimkiinliiyli nozers almir. Bundan sonra tolobalor patoloji
prosesin inkisafina uygun vo farmakoloji preparatlarin tosir
mexanizmini aydinlasdirib miialica toyin edir vo onu aparirlar.

Xoastaliyin ilkin marhoalasinda (irinli bosluglar amals galonadok)
yod preparatlarinin toyin edilmosi mogsadouygundur: Yyodlu
kalium-daxils giinds 6-8 q; yodinol-aktinomikomanin igarisino 40-
80 ml, 10 dofoyadok 3-4 giinliik intervala inyeksiya edilir; lyugol
mohlulu (kalium yodid -1,5, kristall yod-1,0, distills su — 1500,0)-
vena daxilino 100 ml 3 giinliik intervalla yeridilir. Bunlardan
basqa aktinomikomanin igarising, dorino 30-80 ml aktogenin
antibiotiklorlo 10 giinde 1 dofs yeridilmosi, hamg¢inin
antibiotiklorin novakainlo sutkada 2 dofs inyeksiya edilmasi do
gostariglidir. Qeyd edilon miialico tsullar1 aktinomikomanin
sorulmasina sorait yaradir. Absseslor amolo goldikds iso operativ
corrahi lisullar maslohat goriiliir.

Masgoalonin yekununda tolobalor tosarriifatlarda aktinomikozun
profilaktika tadbirlorini isloyib hazirlayirlar. Burada gaba yemlorin
dogranib xirdalanmasi, peyinin zorarsizlogdirilmosi, dispanse-
rizasiya apararaq xosto heyvanlarin vaxtinda askar edilmosi Kimi
mosalolor 6z hoallini tapir. Homginin, xasto heyvanlart miialico
etdikdo, aktinomikomani kosdikdo xarico tokiilon irinli ekssudatin
toplanib 3%-li Kkarbol tursusu ilo zorarsizlosdirilmasi ilo xiisusi
olaraq geyd edilmalidir.

Bag nahiyyasinda Yenitoromalar

Nahiyyado hom Xos xassali, hom do bod xassoli sislora tosadiif
edilir. Ancaq oksor hallarda papillomalar geyds alinir.

Papillomalara (fibreepitelioma) an ¢oX itlorin agiz boslugunda
tosadiif edirlor. Onlar miixtolif formali vo olgiili olurlar. Belo
papillomalar, heyvan yem gobul edon zaman travmaya moaruz qalir
Vo ganayirlar.

Qaramalda  papillomalar  basin  miixtolif  hissoalorindo
moskunlasa bilir, ancaq an ¢ox agiz boslugunda tosadif edilir.
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Bunlar adston buynuzlasir, ayaqciq tizorinds olur, miixtalif 6l¢ii vo
formaya malikdirlor. Bozon giil kolomi xatirlatmaqla horakatli
olurlar. Cox nadir hallarda garamalda va itlords burun boslugunun
osteosarkomasina vo dermoidina do tosadif edilir.

Prognoz sisin inkisaf Xarakterindon asili olur: Xos xassoli
sislordo prognoz-yaxsi, bad xassali sislords isa pisdir. Ciinki, bad
xassoli sislor miixtalif organ vo toxumalara metastazlar verirlor.

Miialico sisin xarakterindon vo maskunlasma yerindon asilidir.
Agiz boslugunda maskunlasan mohdud sokilli papillomalar1 kasib,
ganaxmani  10%-li morgiimiis mohlulu ilo dayandirirlar.
Qanaxmani dayandirmaq ti¢iin termokauterizasiya da totbiq edilo
bilor. Sisin asasina novokain mohlulunun yeridilmosi do diggot
calb edon miialica tisullarindan biridir. Bu iisulda ziyillor 6-10 giin
miiddotindo diisiir.

Papillomalarin miialicasindo 4-5 giinliik fasilo ilo (3-5 dofo)
vena daxilino 50-100 ml 1%-li novakain mohlulunun yeridilmasi
do gostariglidir.

Bunlardan basqa dorialt1 olarag toxuma preparatlarini da
inyeksiya edirlor.

Masgolonin  sonunda Oyronilon materiallar1 analiz  edir,
tolobalarin sarbast islari qiymatlondirilir va eV tapsiriglart verilir.

MOSGOLO 2. AGIZ BOSLUGU ORQANLARININ
XOSTOLIKLORI

Moasgalonin magsadi. Osas moagsad talabalora heyvanlarda agiz
boslugu orqanlarinin  miiayino tsullari1  Gyrotmokdon, dis
alotlorini islotmak bacarigini asilamaqdan, dil Xoralarinda va onun
aktinomikozunda, homg¢inin dodag, yanaq vo dilin yaralarinda
heyvanlara neco yardim etmok tisullarini 6yratmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: agiz agicilari, dosmallar,
burun sixicilari, patoloji prosesi miioyyon etmok ti¢ilin alotlor dosti
(dil fiksatoru, dis garmagqlar1, zondlar, miixtalif 6lgiilii kyuretkalar,
miixtolif inyeksiya iynolori, corrahi iynolor, iynatutanlar, oyri
qaygilar, skalpellor, pinsetlor, reflektor, cib fonori, goz glizgiist,
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spatel, alin lampalar; neyroplegik, analgeziyaedici preparatlar vo
miorelaksantlar (aminazin, kombelen, rompun, promedol, kalipsol
va S.), novakain mohlullari, 5%-li yodun spirtdo mohlulu, yod-
gliserin (1:10), hidrogen peroksid, kalium-hipermanganat mahlulu,
adrenalin, antibiotiklor, sulfanilamid preparatlarinin tozu va
molhomi, 4%-li natrium-sitrat, pambiq, tamponlar, salfetlor, ipak
vo ketqut; dislorin patologiyasina aid muzey preparatlari, agiz
boslugu orqanlarinin patologiyalarina dair preparatlar.

Moasgalanin aparima qaydasi. Mosgoloni iki morhalodo
aparirlar.

Birinci morhoalads (30 daqiqo) tacriiba heyvaninda agiz boslugu
orqanlarinda patoloji prosesi askar edir, onlar1 anamnez
molumatlar1 asasinda tosvir edir, tofriqi diagnoz ve diagnozu
mioyyan edir, prognoz vo miialiconi toyin edirlor. Tolobolor
goriilon iglor barads miiollimo hesabat vermokls, grupda se¢ilmis
miialico tisulunu birlikde miizakirs edirlor.

Mosgalonin ovvalindo (15 doqiqe) miiallim tolobalora agiz
boslugu organlarmi hinsi alatlorlo vo tisullarla miiayino edilmosi
barodo molumat verir. Heyvanlarda agiz boslugu organlarini
asagidaki {sullarla miayino edirlor: baxis, palpasiya, sinaq
yemloma va su gabulu, nadir hallarda rentgenoqgrafiya. Quduzlug
xastaliyina siibho oldugda agiz boslugunu ¢ox ehtiyatla va rezin
olcoklo miiayino etmok lazimdir.

Bundan sonra tolobolori 3-4 yarimqrupa ayirib, asagidaki
tapsiriglar1 yerina yetirirlor.

Tapsirig 1. Tocriibo heyvanlarinda agiz boslugu organlarina
baxis kegirmok, onlarin xarici ortiik hissalorini palpasiya etmak.
Alimus naticalori daftors geyd edib, misllimlo miizakirs etmok.

Bu isi adoton gilindiiz isiginda vo corrahi alotlorsiz yerino ye-
tirirlor. Belo Ki, baxis zamani organlarin Konfiqurasiyasina, haro-
kotli olub-olmamasina, patoloji prosesin vo onun simptomlarinin
olmasina, onun formasina, dlgiilorina, Konsistensiyasina, agrinin
olmasina va temperaturuna diqqst yetirirlor.
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Tapsirig 2. Agiz boslugu organlarini daxildon miiayino etmak.
Bu isi ollo vo ya agiz agicilari ilo icra edirlor. Ik névbads alt va iist
¢onalarin bir-birino neco tomas etmasina (ifliclor, ¢ono oynaginin
¢ixmasi, pulpit, agiz boslugunda yad cismlorin vo udulmamis
yemin olmasi vo onlarin yerlosmo yeri, iyi, rongi va s.), selikli
qisanin vaziyyati (qizarti, siskinlik, Xoralar, yaralar, vezikullar,
parodontitlor va S.), dislerin vo ¢ononin dayiskonliklori, dislorin
say1, diglorin diizgiin yeyilmomasi, onlarin anomaliyasi, qirilmasi,
kariesi va s., dilin doyiskonliklorino (boylimasi, harokoti, rangi,
xoralar, suluglar, defektlor) nazar yetirirlor.

Agiz boslugunu isiqlandirmaq tiglin tobii vo ya siini
moanbalordon (reflektor, cib fanari, géz giizgiisii, alin lampasi1 va S.)
istifada edilir.

Atlarda vo garamalda agiz boslugunu ollo asagidaki gaydada
acirlar: sag vo ya sol olin barmaglarin1 dissiz konardan agiz
bosluguna yeridib dili tutur, sonra oli bir godor soldan saga
cevirorok bas barmagla sort damaga tozyiq edirlor. O biri olin iki
barmagi ilo (bas vo sohadot) agizin kiinciindon tutub konara
cokirlor vo belaloiklo do miiayino olunacag nahiyyoyo sarbast
baxis mimkiin olur. Qaramalda dili tosbit edorkon dosmaldan
istifado etmok daha mogsadouygundur (sokil 95).

Itlordo vo xirda buynuzlu heyvanlarda agiz boslugunu agmaq
iiclin bir olin barmagqlart ilo {ist ¢ononi, digor ollo iso alt ¢ononi
asagiya dogru ¢okirlor. Agiz boslugunu uzun miiddst agiq
saxlamaq lazim goldikdo neyroleptiklordon, agrikssicilordon vo
miorelaksantlardan istifado edirlor. Bu moagsadlo alt ¢ons sinirinin
novakain blokadasi da totbiq edils bilar.

Cono-dis apparatini iki moarholods miiayino etmok maslohatdir.
Birinci morholodo anamnez moalumatlari toplayir, dislori palpasiya
edir, homg¢inin vizual olaraq paradantit vo digor patologiyalar
yoxlanilir. Dislorin sayina, rongina diqqgat yetirilmaklo onlarin tac
hissosinin neco siirtiilmosino do nozor salirlar. Eyni zamanda
selikli gisalarin vo damagin vaziyyatino do baxis kegirirlor.
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Sakil 95. Agiz agicist.

Ikinci moarhoalads diggotlo patoloji prosesi 6yranib, son diagnoz
goyurlar. Bu zaman dislorin harokatine vo moéhkomliying, kariesdo
patoloji boslugun dorinliyino, damaqdaki Xora vo yaralarin
xarakterino vo moskunlagma yerino nozar Yetirirlor. Miiayinolorin
bu morhalasinds isiglandirici avadanhiglardin istifads edilir.

Tapsirig 3. Agiz boslugu orqganlarindaki patologiyalari askar
etmok mogsadilo xasto heyvanin miiayinasi. Miialiconi toyin edib
icra etmok. Bunun fgiin asagidaki islori goriib, doftordo
geydiyyatlar aparilmalidir: 1) heyvanin geydiyyati; 2) heyvanin
sahibinin verdiyi molumatlara géro anamnezin oOyronilmesi; 3)
patoloji prosesin simptomlarinin tosvir edilmasi; 4) tofriqi
diagnozun aparilmasi; 5) diagnoz qoyub, prognozu miisyyan
etmok; 6) miimkiin miialica tisullarini geyd edib, uygun olan1 toyin
etmok; 7) miayino isullarini miisllimlo miizakira edib, moslohat
bilinon miialico tisulunu totbiq etmok.

Maoasgalonin sonunda (5-10 daqiga) miallim har bir qrup tizra
goriilon islorin noticolorini agiglayib, golon dors ii¢lin tapsiriglar
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verib, xasto heyvanlarin Sonraki miialico vo nozarati mogsadilo
kuratorlari toyin edir.

MOSGOLO 3. ONSO VO BOYUN NAHIYYOLORININ
XOSTOLIKLORI

Moasgalonin magsadi heyvanlarin anso vo boyun nahiyyalorinda
tosadiif edilon xostaliklorin ~ Kliniki  miiayinasi vo tofriqi
diagnostikasini tolobolora asilamaqdir. Bunlarla yanasi tolobolor
tez-tez tosadiif edilon zodolorin noévlorini vo Kliniki tozahiir
formalarin1 da (azilmolor, limfo ekstravazatlar, anso bursasinin
iltihab1, boyun fagoaralarinin sinmasi, vidaci venanin tromboflebiti,
yem borusunun cirilmast vo genislonmoasi, yem borusunun yad
cismlorlo tixanmasi) dyronmoalidirlar.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: xoasto heyvanlarin
slaydlari, sokillori, nahiyyonin anatomo-topoqrafiyasini oks etdiron
oyani vosaitlor, agiz agicilari, burun-udlag ve udlaq zondlari,
termometrlor, xotkes, diiz Kuper qaycisi, skalpellor, carrahi
pinsetlor, hemostatik pinsetlor, 20 gqramliq sprislor, inyeksiya
iynolori, corrahi iynolor, iynotutanlar; 0,5 vo 2%-li novakain
mohlulu, aminazin vo ya rompun. Igorisindo steril sargi
materiallar1 (pambiq, bint, tamponlar, salfetlor, ipak saplar) olan
biks, yodlu spirt, 5%-li yod mohlulu, antibiotiklor, ammonyak
mohlulu, toz sokilli antiseptiklor (ag streptosid, yodoform va s.),
sarg1 yapisqani; xasto atlar, garamal va ya itlor.

Masgalanin aparilma qaydasi. Masgoloni klinikada vo ya todris
tocriibo tosarriifatinda ovvalcodon hazirlanmis heyvanlar iizorindo
aparirlar.

Ovvalca miiallim 10-15 daqiqgs arzinds tolobalorin bu mévzuya
dair bilik soviyyolorini yoxlayir, onlarin sorbast miiayina etmok
qabiliyyatini analiz edir. Xasto heyvanlarin saymdan asili olaraq
tolobolori yarim gruplara ayirirlar. Tolobolor heyvani geydiyyata
alir, anamnez molumatlarini toplayir, Kliniki miiayinalorlo onun
imumi vaziyyatini aydinlasdirir, anatomo-topoqgrafik vasitolordon,
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sokillordon, slaydlardan va s. istifado edoarok patoloji prosesi
Oyronirlor.

Ozilmolar, serozlu va irinli bursitlor, hamg¢inin flegmonalar
oldugda talabalar klinik slamatlari qeyd edirlor.

Atin onsasinds azilma olarsa, gantarga vo yliyoni taxdigda va
¢okdikdos heyvan narahat olur, ¢linki bu zaman onsays tozyiq artir
vo agrt hissi giiclonir. Inspeksiya vo palpasiyada nahiyyods agri,
yerli horarotin yiiksalmasi, miixtalif Ol¢iilii yayilmis Xarakterli
bark konsistensiyali sigskinlik geydo alinir.

Hematoma vo limfoekstravazatda siskinlik mohdud sokilli
olmagla, palpasiyada xarakterik sizilti vo ya undulyasiya hiss
edilir. Onsodo oazalalorin tamligi pozularsa ganaxma, iltihabin
inkisafi Kimi olamatlor miisahido edilir. Sonralar defektin yerindo
ozoalolords dorin ¢okokliklor geydo alinr.

Bazon atlantin vo anss siimiiyiiniin sinmasina da tosadiif edilir
Ki, oksor hallarda bu oliimlo naticalonir. Aseptiki bursitlordo
(osason  dorialti  kisonin) onsonin  Konfiqurasiyas:  doyisir,
flyuktuasiya edon, mohdud sokilli, agrili siskinlik vo iltihab amala
golir.

Onso-atlant bursasimin iltihabinin iti gedisindo iso mohdud
sokilli, agrily, isti, gorgin va ikitorafli sigkinlik miisahido edilir.

Irinli bursitlor isa birincili vo ikincili olur. Birincili bursitlor
mexaniki travmadan sonra irin toradicilorinin daxil olmasi
hesabina yaranir. IKincili bursitlords iso infeksiya vo invaziya
toradicilori (brusellyoz, onxoserkoz, mango) hematogen yolla
nahiyyaya gatirilir. Kisonin boslugunda iltihab inkisaf edorak irinli
ekssudat amoalo gotirir. Ona goéra do kiso darltilmaga baslayir,
todricon onun divarlart oriyir (xlisuson do yuxari yan hissado),
toxumalara perforasiya edir va sonda svislar amala golmokls irinli
ekssudat xarico tokiiliir.

Irinli iltihab halinda bir negoa giina bursanin sathinds siskinlik
omolo golir ki, onun iizerinde aydin goriinon flyuktuasiyali saha
geydo alinir. Dorin bursanin zodolonmasinds ovvalco yalniz
ikitorofli, gorgin, agrili siskinlik nozors c¢arpir. Sonra irinli-
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nekrotik proses inkisaf edir, svislor yaranir Ki, onlardan igarisinda
onsa bagmin dlmis hissaciklori vo digoar toxuma qirintilart olan
irinli ekssudat xaric olunur. Prosesin inkisafinda svislor amala
golonadok atda {imumi bodon horarati 39-40°S-dok yiiksalir.

Xostoliyin  kliniki  slamatlorini  oxsar patoloji proseslarlo
miiqayiso edib, alinmis gostaricilora gora ilkin diagnoz qoyurlar.
Son diagnoz iso punktatin Xarakterindon asili  olaraq
mioyyanlosdirilir. Ciinki, siskinlik hematoma, limfoekstravazat,
serozlu va ya irinli bursitlords do miisahido edilir.

Homginin, diagnoz qoyarkon anso nahiyyasinin fleqmonasinin
garamala nisboton atlarda daha ¢ox tosadiif edilmasi do noazors
alinmalidir.

Onsanin flegmonasina xas olan xiisusiyyatlordon biri do odur
Ki, flegmona dori altinda, fassiya altinda vo ozolo arasinda
maskunlasa bilir. Elo bundan asili olaraq da xastaliyin gedisi vo
agirliq doracasi miixtolif olur. Adoton on agir gediso malik olan
flegmona ozaloaras1 flegmonadir. Ona goro onun omolo golmo
sobabini arasdirmaq ¢ox vacibdir.

Ozoloarasi fleqmonanin asas yaranma sabablori asagidakilardir:
miixtolif mexaniki zodolonmolordon Sonraki miirokkoblosmo
(xtisuson do agiq zoadolorda), irinli bursitlordo prosesin otraf
toxumalara yayilmasi, latent infeksiyalarin aktivlosmosi va S.
Prosesin agirliq doracesini do miioyyon etmok olar. Flegmona
zadolonmis bursa torofdon inkisaf etdikdo daha agir gediso malik
olur, ¢linki bu zaman ozoloarasi, fassiyaalti vo dorialti bos
birlasdirici toxumalar da prosesa calb edilir.

Kliniki alamatlar: heyvanin iimumi voziyystindo depressiya
miisahido edilmoklo, bodon horaroti 40° S-don yiiksok olur. At
boynunu irali uzadir, bas asagi sallanir vo bir ¢ox hallarda basini
axura soykayir. Onun onso nahiyyssindo diffuz, isti vo agrili
siskinlik goriiniir.

Qeyd edilon siskinlik getdikco boyiiylir, onun ayri-ayri
hissalorinde yumsalmis ocaqlar yaranir ki, onlar da flyuktuasiya
edirlor. Golocokdo homin hissolordo dorinin tamligi pozulur vo
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sviglor amoala golir. Sviglards irinli ekssudat xaric olunur. Bu isa
fleqmonanin uzun gedisli fistulyoz morholasinin inkisaf etmosina
gatirib ¢ixarir.

[ltihab uzunmiiddatli olduqda, burada irinli-nekrotik proseslor
inkisaf edir, anso bagimin nekrozu va anss stimiiyiiniin kariesi bas
vera bilir. Atlant membrani perforasiyaya ugradiqda iso beyin
qisalar1 iltihablasir vo heyvan talof olur.

Kliniki miayinolor osasinda diaqnoz qoyulur va prognoz
miioyyonlosdirilir. Sothi dorialtt flegmonada prognoz genastbaxs,
irinli ~ bursitlordo  vo  onsa  toxumalarimm irinli-nekrotik
proseslorinda ehtiyatli, ansa slimilyiliniin vo atlantin Kariesinds isa
tohliikolidir.

Miialica. Talobalor timumi carrahiyys kursundan dyrondiklori
biliklora osason on rasional miialico tisulunu Segib, patogenetik
terapiya tisullarin1 (antibiotiklorlo birga qisa novakain blokadasi,
ultrabondvsayi va infraqirmizi siialar) totbiq edirlor.

Corrahi omoliyyat aparmaq zoruroti yarandigda miiollim
kuratorlar toyin edir Ki, onlar da omoliyyat sahasini hazirlayirlar vo
anesteziya vasitolorini totbiq edirlor. Bu zaman flyuktuasiya
ocaqlarin1 kosib atir, onso baginin vo bursasinin irinli-nekrotik
proseslarini orta xatt kosisi ilo omoliyyat edib, tomizloyirlar.

Olmiis  toxumalar1  konarlasdirdigqdan  vo  qanaxmani
dayandirdigdan sonra yaran1 antibiotik tozlart ilo isloyib,
tamponlarla doldurub, miivaqqgati tikislor salirlar. 3-4 gilindon
sonra sargmi doyisirlor. Omoliyyatdan sonraki qullugda yarani
hidrogen-peroksid, yodoformlu efirls isloyib, Visnevskiy moalhomi
hopdurulmus drenajlar totbiq edirlor. Bunlarla yanasi nahiyyoya
ultrabondvsayi vo infroqirmizi  siialar da verirlor. Yara
granulyasiya toxumasi ilo dolmaga basladigda qranulyasiya
toxumasinin va epitelinin inkisafini tonzimloyan preparatlar totbiq
edirlor.

Vacib masalalordon biri do amaliyyatdan sonra xasto heyvanin
diizglin saxlanmasini tomin etmokdir. At1 tomiz tovlodo saxlayib,
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axuru yera gqoymaq lazimdir ki, heyvan basini tam asagiya aysin,
bels oldugda ekssudatin xaric olunmasinda langima yaranmur.

Boyunun oyilmoasindoki  xastaliklori nozordon Kkegirdikda
boyunun ayilmasina (Torticollis) diggat yetirilmolidir. O travmatik
monsali ola bilor. Boyunun oyilmasina sobab olan osas
doyisikliklor bunlardir; heyvanin yixilmasi, boyun fagoaralorinin
oynaq cixintilarimin sinmasi, boyun azalslarinin nevrogen iflici,
revmatizmi, fagors oynaqlarinin Kontrakturasi.

Kliniki olamatlor travmanin ndviindon vo toxumalarin
zodolonmo doracasindon asili olur. Ancaq onlardan osaslari-
boyunun ayilib yana ¢evrilmasidir ki, bu zaman boyunun bir torafi
qabariq, digor torofi iso ¢oOkok goOriiniir, bas asagi sallanir.
Boyundaki ayilmonin sababi azalalordaki doyiskenliklorls olagodar
oldugda agri1, gorgin siskinlik vo yerli horaratin yiiksalmasi Kimi
olamotlor  yaranir. Foqorolordo  doyiskonlik oldugda iso
Krepitasiyan1 hiss etmak olar.

Boyunu diizeltmaya cohd edirlar, bunun ti¢iin bir ali siskinliyin
tizarino qoyub, digar allo heyvanin basini zads torofa yonoldirlor.
Oyilmo azalolorin vo vatarlorin tamliginin pozulmas: ilo slagodar
oldugda, boyunu diizoltmok miimkiin olur, ancaq ali ¢okon Kimi
dorhal avvalki vaziyyatino qayidir. Oyilma boyun fagaralorinin
yan c¢iximtilarinin sinmasi naticosindo bas Verdikds iso boyunu
diizoltmok olmur.

Revmatiki iltihaba on ¢ox moruz galan ozolo ¢iyin-bas
ozolosidir. Bu zaman boyun xosto ozolo torofo oyilir. Ozalo
qalinlasir, agrili olur, horokot mohdudlasir, otrafda sallanan tip
axsaqliq miisahidoa edilir.

Kliniki olamatlora osason Son diagnozu miioyyan edirlor.
Prognozu diqqgotlo miizakiro etmok vacibdir. ©zolo vo vator
zodolonmolarindo prognoz genastboxs, fogora patologiyalarinda
chtiyatli, artrogen kontrakturalarda vo foqoro ¢ixmalarinda iso
geyri-qonastbaxs va hotta tohliikalidir.

Miialicani zodonin noviindon asili olaraq toyin edirlor. Iltihabi
proseslordo Ssoyuq, isti, qisa novakain blokadasi, hidrokartizon,
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parafin vo ozokerit applikasiyalari, massaj totbiq edilir; yarimiti
gedisdo qiciglandirici moalhomlor va linimentlor ¢okirlor. Iltihab
prosesi revmatiki monsoali oldugda daxils salisil preparatlar toyin
edilir, vena daxilina iso heyvanin hor 100 kq ¢akisina 0,2 gram
olmagla 0,5%-li steril novakain moahlulu yeridirlar.

Boyun nahiyyasindoki digor zodolonmalordon vidaci venanin
tromboflebitini misal gostormak olar. Bu patologiya, vidaci
venanin punksiyasin1 diizgiin aparmadigda vo ya qiciglandirici
preparatlarin venaya deyil paravaskulyar toxumalara yeridilmosi
zamani omolo galir.

Homginin, yem borusunun cirilmasina, genislonmoasina vo yad
cismlorlo tixanmasina da tesadiif edilir. Bu xastoliklordon hor
hans1 biri miigahido edilon heyvan olduqda, tolobolor onun
tizorindo xiisusi alotlordon istifads edorak patologiyani Gyranirlar.
Xosto heyvan olmadiqda iso tolobolora sokillor vo ya slaydlar
gostorirlor. Yem borusunun cirtlmasi halin1 &yronorken, yadda
saxlamaq lazimdir ki, bu patologiya asasan yem borusunun boyun
hissosindo yaranir. Osas yaranma sobabi iso orada inkisaf edon
iltihabi proseslordir. Bazon uzun miiddatli qusma reaksiyas: da
xastoliyin yaranmasina sorait yarada bilir.

Kliniki slamatlor cirilma yerindon asili olaraq doyisir. Cirillma
boyun hissasinds olduqda iltihab inkisaf edir, absses amoalo galir
Ki, sonra 6z-6ziina desilir vo svis yaranir. Agir gedisindo yem
borusu otrafi bos birlosdirici toxumalarda flegmona inkisaf edir,
dorialti emfizema miisahido edilir. Yem borusunun dos
boslugunda cirilmasi demok olar ki, homiso oliimlo naticolonir.
Sabab iso pnevmotoraksin vo plevritin yaranmasidir.

Yem borusunun boyun hissasinin cirilmasinda ilkin vo ya
gecikmis corrahi islomo aparir, lazim goldikdo corrahi amaliyyat
icra edilir.

Yem borusunun genislonmasine an ¢ox atlarda vo garamalda
tosadiif edilir. Yem borusunun boyun hissasindoki genislonmolor
divertikul formasinda tozahiir edir. Ancag genislonmo oksor
hallarda dos hissasinds yaranr.
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Heyvan yem qobul etdikdon sonra onun boyun hissasinds lokal,
xomirvari Konsistensiyali, bazon do bark, iltihab slamoti olmayan
siskinlik omolo golir. ©Ollo tozyiq etdikde o kigilir. Xirda
heyvanlarda qusma va salivasiya, garamalda meteorizm ola bilar.
Divertikula ¢oxlu miqdarda yem kiitlosi toplandigda traxeya
sixilir, tonginafaslik yaranir, divertikul cirildigda iso septiki plevrit
omalo golir vo 6liimlo naticolonir.

Prognoz echtiyatlidir. Miialicods yalniz boyun hissasindoki
divertikullart corrahi amoliyyat yolu ilo aradan qaldirmaq olar.
Xosto heyvana yumsaq va yarim maye yemlor Verilmoalidir.

Yem berusunda yad cismlara on ¢ox garamalda vo itlordo rast
golinir. Tolobalor miistaqil olaraq xostaliyin Kliniki slamatlorini
Oyranirlor. Bu zaman onlar salivasiyanin giiclonmasine, heyvanin
oynaq olmasina, boynunu uzatmasina, tez-tez udqunmasina vo
qusmanin bas Vermoasino diqqot Yyetirirlor. Qaramalda govsomoa
dayanir, isgonbonin meteorizmi inkisaf edir. Yem borusu boyun
hissasindo tixandigda palpasiya ilo yad cismi miioyyan etmok
miimkiin olur.

Itlards isa metaldan olan yad cismlari rentgenoskopiya tisulu ila
agkar etmok olar.

Biitiin hallarda prognoz ehtiyathdir, xiisuson do yad cismlor
yem borusunun dos hissasindo maskunlasdigda prognoz siibhali vo
hatta tohliikalidir.

Miialico gostorislordon asili olur. Yad cism yumru-sarvari
oldugda heyvana bitki yagi igirib, nahiyyoni 0,5%-li novakain
mohlulu ils keyidirlor ki, yem borusunun spazmasi azalsin. Sonra
zondla, ehtiyatla yad cismi italoyib, madoya (isgonbaya) dogru
yonoldirlor.  Yad cism  boyunun baslangic  hissasindo
moaskunlasdiqda, alt ¢ononi blokada edib, sllo va ya kornsangla
onu cixarirlar. Qeyd edilon dsullar notico  vermodikdo
ezofagotomiya aparib yad cismi konarlasdirirlar. Itloro vo
donuzlara qusma aleyli preparatlar toyin edirlor.
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Masgoalonin sonunda miiayinslorin naticalorini miizakirs edib,
dors zamani yaranan suallara aydinliq gotirirlor. Miisllim galocok
darsin movzusuna aid tapsiriglar verir.

Novboatei tolobalor corrahi alotlori qaydaya salir, kuratorlar isa
miialico todbirlorini davam etdirirlor.

MOSGOLO 4. DOSUN YAN DiVARININ VO
CIDOVLUGUN XOSTOLIKLORI

Moasgalonin magqsadi — Toloboloro dosiin yan divarinin
yaralarinin miiayino metodikasini, sSimptomlarin askar edilmasini,
xiisuson do miirokkablosmis yaralarda ilk yardimin gastorilmoasini
oyrotmok;  cidovlug  nahiyyasindoki  xostaliklorin  tofriqi
diagnostikasini, travmatiki sislordo, bursitlorde heyvanlara ilk
yardimin gdstorilmasi qaydalarini asilamaqgdan ibarotdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: patoloji proseslorin
fotosokillori, slaydlari, xostoliklorin tosnifatini  oks etdiron
cadvallor, termometrlar, fonendeskoplar, 10 vo 20 qramliq sprislar,
iynotutanlar, corrahi pinsetlor, hemostatik sixicilar, Kuper
qaygilari, reflektor, giizgii, skalpellor, cilalanmig metal 16vho,
Kollapsin miialicasi ti¢iin vo sok aleyhi preparatlar, yodinol, 5%-li
yod mohlulu, hidrogen peroksid mohlulu, kalium hipermanganat
mohlulu, kofein, lobelin, sulfokamfokain, antibiotiklor, Visnevskiy
molhomi, pambiq, dosmal, steril tonzif, ketqut, miixtolif Ol¢iilii
ipak saplar; dos gofasini desib kegon yarasi olan heyvanlar.

Moasgalanin aparilma qaydasi. Dorsin ovvalindo miiollim 10-15
doqgiqo tolobolori mdvzuya aid sorgu-sual edir. Desib kegon
yaralarda yara prosesinin gedisino, miirokkoblogmalora va ilk
yardimin gostorilmasine xiisusi diqqet Yetirirlor. Onu da geyd
etmok lazimdir ki, dos divarimi desib kegon yaralarda ilk yardim
tocili gostorilmali vo iki marhalodon ibarat olmalidir-hakimagodor
yardim vo hokim torofindon gdstorilon yardim. Birinci marhaloni
heyvanlara qullug edon soxslor (naxirgilar vo S.) icra edir. Ona
gora do baytar hokimlori miitomadi olaraq onlara heyvanlara neca
ilk yardim gostorilmosi barodo molumat vermolidirlor. Sonra
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miiollim xosto heyvanlarin sayindan asili olaraq, tolobolori 2-3
yarimqrupa ayirir.

Tapsirig 1. D6s divarmi desib kegon yaralarda hokimogodor
yardimin gostorilmasi.

Artiq geyd edildiyi kimi belo yaralarda heyvana dorhal ilk
yardim gostorilmoalidir. Yara kanalim1 5%-li yodun spirtdo
mohlulu, yodinol va ya ayatin moahlullarindan biri ils isloyib, sargi
salinmalidir. Sargr miimkiin godor six olmalidir. Ona goro sargi
materialin1 ovvalcadon bir godor isladib, namlondlirmok tolob
olunur ki, o qurudugda daha moéhkem sixsin. Bundan sonra
heyvana sakitlik verir vo ya dorhal baytarliq klinikasina
(mantaqasing) gondarirlor.

Tapsirig 2. Dos qofosini desib kegon yarasi olan heyvana
gostarilon yardimin metodikasini ardicil olaraq islomok.

Heyvana qullug edon soxslorldon yaranin no vaxt vo hansi
soraitdo bas vermoasi, homginin heyvana sargi salinmamisdan vo
ondan sonra davranisi hagda molumat alirlar. Sargin1 agmazdan
ovval heyvanin iimumi voziyyatini toyin edirlor: badon horaratini
oOlgiir, nobz vo tonoffiisii sayir, selikli gisalara baxis Kegirir, dos
qofasindo perkussiya vo auskultasiya aparirlar. Kollapsin vo ya
travmatiki sokun olub-olmamasini miioyyanlosdirirlar.

Travmatiki sokun Kliniki olamotlori yaralanmadan dorhal sonra,
ondan bir nego saat sonra vo hotta giin Sonra da omolo galo bilar.
Onlar miixtolif gedislorino goro xarakterizo olunurlar. 9vvalco
(birinci faza) heyvanda giiclii oyanma slamatlori yaranir, o tosbit
olundugu yerdon c¢ixmaga calisir, goéz baboklori genislonir,
tonoffiis tezlosir, nobz tez-tez vo dolgun olur, tor ifrazi giiclonir,
defekasiya vo sidik ifraz1 tez-tez olur, azolo titromosi miisahido
edilir. Heyvanda bels vaziyyat 3-5 doqiqe davam edir, sonra isa
kaskin stistlogsma (ikinci faza) voziyyati yaranr.

Bu zaman ozala turgorunun va reflekslorin zoiflomasi, agriya
gars1 hissizlik geydo alinir. Belo heyvan g¢ox vaxt yatir, Xarici
qiciglara cavab vermir. Selikli gisalar solgunlasir, nobz zaifloyir,
bodon horarati 1-2° S asag diisiir, kal vo sidik geyri-iradi olaraq
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ifraz olunur. Xosto heyvana yardim gostorilmadikdo sokun
paralitik (tigtincti faza) morholosi inkisaf edir ki, bu da o6limls
naticolonir.

Kollapsa saciyyavi olan osas xiisusiyyat odur ki, oyanma
morhalasi olmadan gofildon timumi zsiflik yaranir. Heyvanda nabz
zaif, tez-tez vo sapvari, tonoffiis seyrak, selikli gisalar iso solgun
olur. Umumi reaksiya zoifloyir, azalo turgoru gismon saxlanilir,
Yuxarida qeyd edilon patoloji proseslor miisahido edildikda
miiallim talobalarls birlikde dorhal heyvana yardim gostarirlor.

Heyvani sok vaziyyatindon va ya Kollapsdan ¢ixardigdan sonra,
tolobolor heyvani tosbit edib, hermetik sargini agirlar. Sarginin
axirinel qatini agmazdan avval onu yaxsica yodun spirtli mohlulu
ilo isladirlar. Yarant miiayino edorak onun desib kegon olmasini
aydinlagdirirlar. Miiayinoni tez vo diqqetlo aparmaq lazimdir.
Yadda saxlamaq lazimdir Ki, dos qofasini desib kegon yaralardan
zonddan, xtisusan do metal zondlardan istifado etmok qadagandir.
Belo yaralarda yara kanalini ¢ox ehtiyatla, congoallorlo agib
miiayino edir, yaxud da barmagla yoxlayirlar. Parietal plevranin
tamligina xiisusi digqot Yetirilmolidir. ©gor plevra desilmoyibsa,
belo yara desib kegon hesab edilmir.

Dos gofasini desib kegon yaralarda Kliniki alamotlor miixtalif
olmagla, yaranin moskunlagsma yerindon vo Xarakterindon asili
olur. Ona goro do belo yaralarda sargin1 ehtiyatla vo diggatlo
agmaq lazimdir ki, dos bosluguna sorulan havanin miqdar
artmasin.

Masalon, dosiin 6n hissasinin yaralar1 oksar hallarda iri gan
damarlariin tamliginin pozulmasi ilo miisayat olunur. Heyvan
¢ox gan itirdikdo onun timumi voziyyoti siist olmagla, selikli
qisalar solgunlagir, tirok vurgularinda doyiintii omolo golir, horokot
zamani sandalayir. Bela oldugda, kollapsin vo ya travmatiki sokun
inkisaf etmasi inkar edilmir.

Dos qofosi ilo kiirok arasinda bas veran yaralarda toxumalarin
gopub aralanmasi, cibciklorin yaranmasi, periferik sinirlorin vo
kiirok-¢iyin kalofinin zodolonmasi miisahido edilir. Adoton, bela
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yaralar dorialtt diffuz emfizemaya baslangic verir ki, heyvan
horakot etdikdo siiratlo inkisaf edir.

Yadda saxlamaq lazimdir Ki, yara kanali genis olmaya bilar va
bu zaman vizual olaraq plevranin tamligmin pozulub
pozulmamasint miioyyon etmok olmur. Ancagq patognostik
olamotlor yaranin desib Kegon olmasina dolalot edir. Bunlara
heyvanin iimumi vaziyyatinin oyaniq olmasi vo yaralanmadan bir
nego dogigo sonra gorxu hissi aiddir. Adaptasiya getdikdon sonra
heyvan sakitlagir, ancaq iimumi voziyyatinds lgiinliik hiss edilir.
Belo xastalords qarin tipli sathi vo tezlogsmis tonoffiis geyds alinir
Ki, zoif harokat belo ona tosir edir. Yara kanalindan dos qofasina
sorulan havanin sosi esidilir. Bunlardan basqa tonginofoslik,
sianozlug, nobzin tezlogsmasi kimi olamotlor miisahida edilir. Dos
qofasini (divarini) perkussiya etdikdo «qutu» sasi esidilir.

Dos gofasini desib kegon yaralarda kliniki alamatlor osason yara
kanalinin boyikliylindon, prosesin bas vermo miiddstindon vo
vaxtinda miualiconin aparilmasindan asili olur. Diagnoz
goyuldugdan (dos gofasini desib kegon yara) sonra tolobolor bas
vera bilocok miirokkablogsmolorin olub-olmamasini  miioyyan
edirlor. Onlar asagidakilar ola bilor: pnevmotoraks, hemotoraks,
gabirgalarin sinmasi, dos boslugu orqganlarinin (agciyorlor, iirak,
diafragma, dos boslugunun damarlari vo S.) zodolonmasi.

Oksoar hallarda pnevmotoraksa tesadiif edilir — dos bosluguna
yara kanalindan havanin daxil olmasi. Pnevmotoraksin ii¢ novii
miimkiindiir: agiq, qapali vo klapanli. Heyvanin hoyati {i¢iin on
tohliikolisi klapanli pnevmotoraksdir. Bu zaman yara kanalinda
gan laxtasi vo ya toxumalarin yerdoyigsmasi naticasinda «klapany»
omolo golir Ki, noticodo nofssalma aktinda hava sorbast dos
bosluguna daxil olur, ancaq nofasvermods klapan havanin dos
boslugundan xarico ¢ixmasina mane olur.

Bir ¢ox hallarda dos divarinin vo ya iri bronxun (cox az
hallarda) zodolonmosindon agiq pnevmotoraks geydo alinir.
Pnevmotoraksin bu ndviindo nofosalma zamani hava sorbost
sokildo dos bosluguna daxil olur vo nofasvermoados sorbost Xaric
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olur. Hor iki halda (nafasalma vo nafasverms) havanin fit sasinoe
oxsar Xarakterik tembrli sasi esidilir. Heyvan horokot etdikdo sos
giiclonir. Bu zaman hava ilo birlikdo plevra boslugundan xarico
plevra mayesi, gan, sonralar iso (2-3 giindon sonra) ekssudat
hissaciklari tullanir.

Adotan, pnevmotoraksin bu vs ya diger formalarinin inkisafinin
baslangicinda heyvanda oynaqliq, asfiksiya, taxikardiya, selikli
qisalarda sianozlug, 2-3 giindon sonra iso plevrit slamatlori
miisahido edilir. ©vvoalca serozlu-fibrinozlu, sonra irinli plevrit
inkisaf edir, heyvanda intoksikasiyaya xas olan slamatlor goriiniir.

Qapali pnevmotoraksda yaralanma bas veron zaman dos
bosluguna hava daxil olmas1 dayanir. Pnevmotorakasin bu novii an
cox xirda diametrli desik yaralarda yaranir Ki, xaricdon onun tizari
gortmok vo ya gan laxtas: ilo Ortiilmiis olur. Xasto heyvanda
pnevmotoraksa xas olan iimumi olamatlor miisahido edilir: sothi
tonoffiis, gorgin (sort) nabz, «qutu» sasi vo S. Qani miayind
etdikda isa neytrofil leykositoz agkarlanir.

Pnevmotoraksin noéviinii ayird etdikdon sonra desib kegon
yaralarda omolo golon mirokkoblogmalorin — hemotoraks,
gabirganin sinmasi, plevrit, ag ciyorlorin gangrenasi va S. olub-
olmamasina nozar Yetirirlor.

Plevra bosluguna qanaxma — hemotoraks.

Hemotoraks gabirgaarasi arteriyalarin, daxili dos arteriyasinin,
ag ciyor arteriyalarinin, aortanin, arxanin bos Venasinin vo S.
yaralanmast noticosindo  bas  verir. Patognostik olamotlor
asagidakilardir: selikli gisalarin solgunlasmasi, zoaif nabz (kigik),
narahatliq, tonoffiisiin ¢otinlogmosi, iirok vurgusunun giiclonmasi,
perkussiyada kiitlosmo sosinin dos divarimin asagi hissasindo
esidilmosi vo s. Ancaq bu olamotlor yalnmiz iri damarlar
zadoslondikdos geydo alinir.

Diagnozu daqiqlosdirmak mogsadilo dos qofasinda punksiya
(plevrosentez) aparib, punktatt miiayino edirlor. Bundan otrii
gotlirtilmiis 2-3 ml punktati sinaq siisasina tokiib dorhal {izorino

273



10-15 ml distilla edilmis su olava edib, garisdirib 2-3 doaqiqe
¢Okmosini gozloyirlor. ©Ogor punktatin torkibindo tomiz gan varsa,
onda tam hemoliz gedir vo mohlul soffaflasir vo {izorindo
pambiqvari elementlar olur.

Tolobolor xasta heyvana son diagnoz qoyub, onu miisllimlo
razilasdirdigdan sonra heyvana yardim gostormoays baslayirlar.

Desib ke¢mayan yaralarda asagidaki islori yerino yetirirlor.

1. Qanaxmanin dayandirilmasi (damarin baglanmasi va ya
tamponada).

2. Yad cisimlarin va siimiik qirmtilarinin tomizlonmasi.

2. Zadolonmis nahiyyonin diqqotlo dezinfeksiya edilmasi
(hidrogen peroksid, kalium-hipermanganat, xloramin vs s. ilo).

3. Yarada birincili sagalma ehtimali vo gostorisi olarsa, onun
kanalin1 aseptika gqaydalarina riayat etmoklo genislondirirlar.

4. Yaran tikirlor.

5. Yaranin birincili sagalmasi oks gostorigli oldugda, onun
bosluguna (esason do kiirokalt1 yaralarda) drenaj yeridir, yara
kanalin1 zodolonmis toxumalar1 iso antibiotik vo sulfanilamid
preparatlart (yaxst olar ki, onlarin malhomlori) ils isloyib, Sorucu
sarg1 salirlar.

6. Iti anemiyanin garsisini almaq ti¢lin uygun gan kogiiriir vo ya
gan avazedicilari inyeksiya edirlor.

7. Sonraki miialico todbirlori Yyaralarin miualicesindoki
tovsiyyalora uygun davam etdiririlir.

Desib kegon yaralarda asagidaki todbirlori icra etmok vacibdir.

1. Yara kanalim miimkiin qodor tez steril tonziflo vo ya iri
tamponla mohkom baglamaq lazimdir.

Bunu asagidaki kimi etmok daha moagsodouygundur: ovvalca
yara kanalinin otrafindaki biitiin toxumalar: infiltrasyon {tisulla
keyidir, sonra onun doarinliyino tamponu tonzif va ya binti pinsetlo
yeridirlar. Belo do etmoak olar, avvalca yara kanalina steril tonzifi
yeridib, igarisini tamponlarla doldurmaq olar. Sonuncu tisul genis
yaralarda daha yaxsi somora verir. Ciinki, bu tisulda yara kanali
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Kip baglanir vo dos bosluguna havanin Sorulmasinin garsisini alir
(sokil 96).

Sakil 96. Dos divarini desib kegon yaralarin tamponadasi.

Yaraya sargi salinmazdan ovval, onun otrafindaki toxumalari
5%-li yodun spirtli mahlulu va ya yodinol, ayatin va s. ilo isloyir,
gan laxtalarini, yad cisimlori tomizloyir, gan axintist Veron damar-
lara ligatura qoyurlar. Yuxarida geyd edilon sargmin salinmasi
liclin yara konarlarin1 yara qarmaqlari ilo geniglondirirlor.

2. Sargini saldigdan sonra heyvanin vaziyyatino nozarat edirlor.
Belo ki, sokun vo ya kollapsin garsisint vaxtinda almaq lazimdir.
Bu mogsadlo xasto heyvana sulfokamfokain, kamfora yagi va s.
inyeksiya edirlor.

3. Yarani corrahi olaraq isloyirlor: yara kanalinin otrafindaki
tiklori qirxib tomizloyirlor. Bundan sonra otrafdaki dorini 5%-li
yodun spirtde mohlulu, yodinol, yodisol va ya ayatinlo isloyib,
yara kanalinin astrafindaki toxumalart 1%-li novakain mahlulu ilo
infiltrasyon anesteziya edirlor.

4. Yara konarlarna ti¢ mortobali tikis salirlar: 1-ci kostal
plevraya, 2-ci qabirgaarasi azalalora, 3-cii isa doriya. Bunun {igiin
yara kanalindaki tamponlar1 todricon c¢ixarib, tikislor salirlar.
Kostal plevrani tikib, qurtardigdan sonra yarani antibiotiklorlo va
sulfanilamidlorlo isloyir, yalmiz bundan sonra qabirgaarasi
ozololori tikirlor.
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5. Yara kanalinin hermetikliyini yoxlayirlar. Bunun ii¢iin
reflektoru, metal 16vhoni vo ya siisoni yara kanalindan 2-3 sm
mosafodo saxlayirlar. ©gor metal 16vho vo ya siiso torloyirso,
demoli yarada hermetiklik zoifdir.

6. Yaranin hermetikliyi normal olduqgda doriys tikislor qoyurlar.
Bu zaman yaranin asag1 kiinciinds ekssudatin xaric olunmasi {igiin
bir qodar sarbast yer saxlayirlar.

7. Yara kanalim plevra vo ozololorlo baglamaq miimkiin
olmadiqda, yoni yara cirilib-azilmis olduqda, oazilmis toxumalari
genastlo kasib gotiiriir, yara sathini bolluca antibiotiklorls isloyir,
discikli sixic1 ilo agciyari tutub, yara kenarina qaldirarag, onu
ketqutla vo yumru iyno ilo yaranin otrafina tikirlor
(pnevmopeksiya) vo ya qabirganin stimiik stlilylinii ayirib
plastika edirlor.

8. Plevra boslugunu punksiya edorak, dés bosluguna dolmus
havani Sorub ¢ixarirlar. Bunun ti¢iin Janc sprisinin ucuna uzunlugu
1 metr olan rezin va ya silikon borucuq ke¢irib, onun ucuna iso
ganalma iynasi taxirlar. Bu mogsadlo xiisusi hazirlanmis elektrik
nasoslarindan da istifado etmok olar.

Iynonin sancilma yeri 12-15-ci qabirgaarasi nahiyyadir. Iri
heyvanlarda 15-20 litr, xirda heyvanlarda 5-10 litr, itlordo iso 0,5-
1 litr havani Sorub ¢ixarirlar.

Plevradaxili bitismonin qarsisini almaq tiglin, havani Sorub,
elo homin iynodon dés bosluguna 30-38°S-dok quzdirilmus
novokain-antibiotik mohlulu vo hidrokartizon yeridirlor.

9. Sokaleyhi todbirlarin (teropiyanin) aparilmasi.

10. Sonda heyvana tam sakitlik verib, giindolik olaraq
antibiotiklorvo sulfanilamid preparatlar1 toyin edirlor ki, yarada
infeksiya inkisaf etmosin.

Tapsirig 3. Cidovlug nahiyyasi xostoliklorinin tosnifatini
Oyronmok. Nahiyyado tez-tez tosadiif edilon xostoliklorin
(travmatiki siskinlik, hematoma, limfoekstravazat, furunkulyoz vo
bursitlor) profilaktiki todbirlori hagda miisllimo yazili molumatlar
vermok.
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Mosgalonin sonunda miiallim goriilon islora yekun vurub,
novbati praktiki masgaloys dair taloboalors tapsiriglar verir.

MOSGOLO 5. QARIN DiVARI NAHIYYOSINIiN
XOSTOLIKLORI. HERNIYALAR.

Mosgalanin magqsadi. Osas moqsod toloboloro qarin divari
nahiyyasindo bas Veron miixtolif travmalari, peritoniti,
heyvanlarda herniyalarin novlorini tanimagi dyratmokdon vo bu
xastoliklorin diagnostikasini vo miialico tsullarmi totbiq etmok
bacarigini asilamaqgdan ibaratdir.

Materiallar, avadanlglar, heyvanlar: heyvanlarda herniyanin
miixtalif novlorini vo onlarin omoliyyat yolu ilo mialicosini oks
etdiron sokillor, sxemlor, slaydlar va s; skalpellor, hemostatik vo
carrahi pinsetlor, bagirsaq sixicilari, corrahi vo inyeksiya iynalori,
iynatutanlar, sprislor, kuper qaye¢ilari, ampulalarda ipak saplar vo
ketqut, sterilizator, yara ¢ongoallari; 1%-li novakain mohlulu, 5%-li
yodun spirtdo mohlulu, ammonyak mahlulu, yodlasdirilmis spirt,
etil spirti, fizioloji moahlul, rompun,kalipsol, kalipsovet, aminazin,
steril pambiq, tonzif, bintlar, steril kapron parga va ya siini damar
protezi (lavsandan); tlgilic, dosmal, sabun, isti su, xatkes; garin
divarinda miixtalif ndv herniyast vo ya qarin divarinin yarasi olan
4-5 bas heyvan (buzov, quzu vo s.)

Moasgalanin aparilma qaydasi. Dors tosorriifatda vo ya todris
tocriibo tosorriifatinda toskil edilirso, onda klinikanin ordinatoru
(hokim) bir giin avval xasto heyvanlart segir, onlara 10-12 saatliq
acliq pahrizi toyin edir.

Ovvalco tolobalor miisllimin rohborliyi ilo qarin divar
nahiyyasindoki travmalar1 (hematoma, limfoekstravazat, yaralar),
herniyalarin tosnifatin1 Sxemlor, sokillor vo slaydlar tizorinds
Oyronirlor. Burada herniyalarin Kkliniki slamatlorina, xiisuson do
barpa edilon vo ya edilmoyon herniyalara xiisusi diqqot Yyetirirlor.
Bundan sonra tolobolor xasto heyvanin milayinasino baslayirlar.
Travmanin (herniyanin) anatomik olarag moskunlasma yerini
miioyyan edir, onun olgiilorini, formasini, xarici gortiniisiini va
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digor olamatlorini yazili tosvir edirlor. Palpasiya ilo agrinin, yerli
horarotin  yiiksolmosini, siskinliyin  x{isusiyyotlorini, onun
mohtoviyyatinin horakatli olmasini, flyuktuasiyasini, barpa olunan
olub-olmamasini, herniya holgesinin bdoyiikliyiinii vo onun
otrafindaki toxumalarin vaziyyatini vo S. aydinlagdirirlar.

Hor bir xasto heyvanda Kliniki olamotlori diqqgotlo Gyronib,
diagnoz qoyurlar. Ancaq diagnozu doaqiqlasdirdikds yalniz kliniki
olamotlors istinad etmok olmaz, burada punktatin miiayinasi do
vacibdir. Son diagnoz gqoyuldugdan sonra heyvana miialico toyin
edir vo ya coarrahi amoliyyat icra edirlor.

Miisllim tolobolora garin divarin1  desib-kegon yaralarda
bagirsagin xarico ¢ixmasi, ozoloarasit fleqmonanin va peritonitin
neco omolo golmasi barado molumat verir. Belo yaralarda
miayinonin texnikasin1 nlimayis etdirir, peritonitin  tofriq
edilmosindo iimumi badon hararatinin yuksolmasine, nobzin
tezlosmosing, heyvanin yemdon imtina etmosino, onun tmumi
voziyyatinin pislogsmosino diqgot Yetirmoyi toloboloro tdvsiyyo
edir.

Herniyalarin kliniki alamatlari va tasnifati.

Herniyada asagidakilari tofriq edirlor:

1). herniya doliyi — bu anatomik boslugun divarinda amolo
golon geyri normal doalik olmagla, oradan boslugun igarisindoki
organlar gabarib ¢ixir;

2). herniya kisasi — moskunlagsma yerindon asili olaraq xiisusi
garin divarindan (periton), qarmin kondolon fassiyasindan,
plevradan ibarat olur;

3). herniya kisasinin mdhtoviyyati — qarin boslugu organlari
(bagirsaqlar, piylik, balaliq, sidik kisesi va S.), qabirbaarasi
herniyalarda — agciyarin bir hissasi, koallo herniyalarinda-beyinin
bir hissasi; herniya suyu (transsudat).

Mansoyino gora herniyalar anadangolmo vo hoyatda qazanilma
olurlar. Yarandigi yera vo moskunlagmasina gora iso herniyanin
asagidaki novlori tofriq edilir: qarin, kobak, pagaarasi, qasig-xaya,
diafragma, bud kanali, qabirgaarasi, beyin herniyalari; kliniki
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olamatlorine goras, xarici, daxili, barpa olunan, barpa olunmayan
va sixilmis herniyalar ayird edilir (sokil 97).

Boarpa olunan herniyalar herniya doliyino vo sferik formali
mohdud sakilli, agrisiz yumsaq va elastik konsistensiyali siskinliya
malik olur. Heyvanin voziyyotini doyisdikdo vo ya barmagla
herniya mohtoviyyatina tozyiq etdikds, o sarbast olarag anatomik
bosluga gayidir. Bu zaman siskinlik kigilir, yaxud da tamamila itir.
Auskultasiyada bagirsaqlarin  peristaltikasi, perkussiyada iso
timpanik sos esidilir.

%

Sokil 97. Qarl;l herniyasi.

Barpa olunmayan herniyalarda herniyalarda herniya kisosi
otraf toxumalar vo herniya mohtoviyyati ilo bitismis voziyyotdo
olur. Bununla olagodar olarag herniya kisosinin mdohtoviyyatini
anatomik bosluga gaytarmaq miimkiin olmur. Herniyanin bu
formasinda bagirsaq ilgoklari sixilaraq nekrozlasa da bilir.
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Swalmig herniyalar — bagirsaq ilgayinin herniya dsliyinda
sixilmasindan omolo golir. Herniyanin bu formasinda xosto
heyvanda gofildon sanci bas verir, bagirsaglar kopiir, defekasiya
olmur, badon hoararati yiiksalir, nabz tez vo zaif olur. Depressiya
yaranir vo heyvan sepsisdon 6lo bilir. Herniya siskinliyi gorgin,
iltihablasmis vo agirli olur.

Miialica. Korpa heyvanlarda (daylaq, kiiciik, ¢osqa) kobak vo
qasiq herniyalar1 bazon 6z-6ziins sagalir. Bu o zaman bas verir ki,
herniya holgasinin dlgiilori bdyiik olmur vo heyvanin yemloms,
baslomo soraiti yaxsi olur. Miimkiin oldugu halda dorinin
lizorindon herniya mohtoviyyatini  bosluga yo6noldib, doriys
tozyigedici sarg1 (bondaj) salir, plastir yapisdirir vo Yya
qiciglandirict molhamlar siirtiirlor. Ancaqg bu tisullar hamiso yaxsi
natico vermir.

Herniyalarin miialicosinin on etibarli lisulu corrahi omoliyyat
yolu iladir.

Son illarin tacriibasi gostarir Ki, barpa olunan herniyalarda heg
do homiso garin boslugunun agilmasi vacib deyil.

Masalon, 3-4 ayliq ¢osqalarda kdbok herniyasini vo qasig-xaya
herniyalarin1 dorini kasmadon, horizontal ilgokli tikislorlo miialico
etmok miimkiindiir. Miiallim bu omoliyyatin texnikasini danisir,
sonra iso xasto heyvan tizorinds omoliyyati icra edir. Xosto heyvan
oldugda bu amaliyyati tolobolor do apara bilor. Bu iisulu sorbost
olaraq tosorriifat goraitindo do aparmaq miimkiindiir. Belo ki, bu
gaydada aparilmis omoliyyatdan sonra miirokkoblogsma olmur,
sagalma 2-4 giin tez bas verir.

Bir sozlo herniyalarin kosigsiz tisulla omoliyyatinin bir gox
tistiinliiklori mévcuddur.

Bazon herniya holgasi o goadar genis olur ki, onun konarlarini
tikislo yaxinlagdirtb tikmok miimkiin olmur. Belo hallarda
alloplastik  materialdan  (kapron, lavsan, corrahi velyur,
akkumlyator setkasi vo S.) istifado edirlor. Darini kosib alloplastik
materiali ketqutla herniya hoalgesino (onun konarlarina) tikirlor.
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Belo «yamag» heyvanlarda toxumalara yaxsi yapisir vo qarin
divarmin cirilmis hissosini formalasdirir.

Barpa olunmayan vo sixilmis herniyalarda miialicoys dorhal
baslamaq lazimdir. Ciinki, corrahi amoaliyyat longidilirss, peritonit,
bagirsaq ilgoyinin nekrozu, qazlarla dolmasi vo s. kimi
mirokkoblogsmolor yaranir. Ona goro do omoliyyata hazirhiq
zamani, xiisuson do iri heyvanlarda, corrahi alotlor dosti,
agrikosicilor, narkotiklor vo antiseptik vasitolor hazirlanir.
Bagirsaglarda kop oldugda, qazlari nazik diametrli iyno ilo
cixarirlar. Iynoni bagirsaga ¢opino Yyeritmok lazimdir. ©Omaliyyat
zamani bagirsaq ilgayinds yeni inkisaf etmis nekroz olduqgda, onun
rezeksiyasina tolosmok lazim deyil. Bagirsagin hamin hissasini isti
(40%) fizioloji mohlulda isladilmis tonzif salfeto biikiib, 10-15
doqiqo gozlomok lazimdir. Bu miiddot orzindo bagirsagin rongi
aclq ¢ohrayiyadok agilirsa vo peristaltika barpa olunursa onun
rezeksiyasi oks gostarisli hesab olunur.

Hazirliq morholosi basa catdigdan sonra miisllim tolobalorin
aktiv istiraki ilo heyvanda herniya omoaliyyatim1 icra edir.
Omoliyyatdan oavval hansi tolobolorin kurator, assistent, omoliyyat
sahosini hazirlayan, heyvani tosbit edon, alotlori hazirlayan va .
olmas1 miiayyan edilir. Adoton, amoliyyatadok kuratorlar diggatla
heyvani Oyranir, biitiin Kliniki vo laborator miiayinalori aparir,
alinmis molumatlart xastolik tarixino geyd edirlor. ©Omoaliyyatdan
sonraki miialiconi toyin edir, heyvanin saxlanma tsullarini
mioyyanloasdirirlar.

Peritonit inkisaf etdikdo iri heyvanlarda Mosin tisulu ilo
novakain blokadasin1 aparir, xirda heyvanlarda iso qarin
bosluguna novakain mohlulunda hoall edilmis antibiotiklor
yeridirloar.

Masgolonin sonunda miisallim buraxilan ndgsanlart geyd edarak
novbati dorso tapsiriglar verir.
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MOSGOLO 6. AXTALAMA iLO O9LAQODAR OLAN
MURSKKOBLOSMOLOR

Moasgalonin magsadi tolabolora heyvanlarin axtalanmasi zama-
n1 yaranan miirakkoblosmolors diagnoz qoymagi va yardim gostor-
mayi Oyratmoakdan ibaratdir. Yaxsi olar ki, bu moggalo tosaorriifatda
kiitlovi axtalama amoliyyati aparilan zaman togkil edilsin.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: xayalarin vo yumurta-
liglarin anatomo-topoqrafiyasini oks etdiron qrafiklor, cadvallor,
sokillor, slaydlar (elektron versiyada). Axtalamada istifads edilon
corrahi alatlor, termometrlor 2-3 adoad, fonendoskoplar 2-3 adad.
Axtalanmadan sonra vo axtalama zamani bas Veran miirokkob-
losmoalords heyvana yardim gostormok tiglin dorman preparatlar
vo sarg1 materiallari, Keyitmo vo narkoz ticlin preparatlar, ganin
imumi miayinasindo istifado edilon reaktivlor dosti vo ya gan
analizatoru. Axtalama ilo olagolar olan miirokkoblogsma olan
heyvanlar (2-3 bas).

Moasgalonin aprilma qaydasi. 10-15 doqigo miiddotindo
miiollim Sorgu prinsipine asaslanaraq tolobolorin axtalama iisullari,
heyvanin novii, yast vo saxlama soraiti nozoro alinmagla
omoliyyatdan ovvalki hazirligin xiisusiyyoatlori haqda biliklorini
yoxlayir. Bu zaman axtalamalarda bas veron miimkiin
agirlasmalara diqqot yetirilir. Sorti olaraq bu miirokkoblosmalori
tic qrupa ayirirlar. Birinci gruppa omoliyyat icra edilonadok
miirokkoblogsmasi olan heyvanlar aid edilir. Bu miirokkablogsmolor
osason heyvanin tosbit vo yixilmasi qaydalari pozulduqda bas
verir. Ikinci grupa axtalamani icra edon zaman yaranan
miirokkoblogmolor aid edilir. Burada heyvanin omoliyyata diizgiin
hazirlanmamasi vo omoliyyatin texnikasinin pozulmasi nozords
tutulur. Uciincii qrup iso axtalamadan sonraki miirokkoblosmalori
olan heyvanlar aid edilir (aseptika vo antiseptika gaydalarinin
pozulmasi, amaliyyatdan Sonraki morhalads heyvanlarin saxlama
soraitinin pis olmasi).

Sonra talobaloari ii¢ qrupa ayirib, har qrupa tapsiriq verirlor.
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Tapsirig 1. Axtalamadan ovval, ancag onunla bagli olan
miirokkoblogsmolori  sadalayib, doftoro Qeyd etmok. Bu
miirokkoblosmoalarin sabablarini, Kliniki slamatlorini tasvir edib,
profilaktika todbirlori hagda tokliflor vermok. Heyvanlarin
axtalanmasinda istifado edilocok corrahi alatlori Segib, onlarin isa
yararli olmasini osaslandirmag.

Tapsirig 2. Heyvanin yasi vo novil nozors alinmagqla axtalama
zamani bas Veran miirokkoblogmolori sadalayib,doftords geydiyyat
aparmag. Soboblori, xarakterik olamotlori, tofriqi diagnostikani
geyd edarak, profilaktika tadbirlori hagda tokliflor vermok. Istifado
edilon alatlori, dorman maddslorini vo sargr materiallarini secib
yazmag.

Tapsirig 3. Axtalamadan sonraki miirokkablogsmolari heyvanin
novii vo yasi nazars alinmaqla sadalayib, doftora geyd etmok. Bu
miirokkoblogsmolorin  yaranma soboblorini  gostormok,  Kkliniki
olamotlorini tosvir etmok, tofriqi diagnostikasini aparmaq vo
profilaktika tadbirlori barada tokliflor vermoak.

Masgoalonin 1-Ci hissosinin ortasinda miisllim talobalorin aktiv
istiraki ilo goriilon iglora yekun vurur. Heyvanlarin sayindan asili
olaraq (hor heyvana iki nofor) kurator toyin edir. Kuratorlarin
vozifasino anamnez molumatlarinin  toplanmast  va  Kliniki
miiayinolor daxildir. Bu zaman heyvanin durusuna xiisusi digqot
yetirirlor, ¢ilinki axtalamadan sonraki miirokkoblosmalorin
oksariyyatindo arxa otraflarin macburi durus voziyyati (bir vo ya
har iki otrafin yana qoyulusu), bazon do heyvanda siistliikk vo ya
narahatliq miisahido edilir.

Xaya torbasi nahiyyosini miiayino edorkon, toxum ciyasindo
bas veran gqanaxmanin Xarakterini, giiciinii vo miiddatini (arterial
vo ya venoz) aydmlasdirirlar. ©ksor hallarda gan axintis1 xaya
torbasinin dorisindoki, toxum ciyosindoki vo araliq pordodoki
(yataq pordosi) damarlarda olur. Miisllimin rohbarliyi ilo tolabalor
gan axmtisinin dayandirilmasi tisullarindan birini totbiq edirlar.

Toxum ciyesinin, Umumi Yyataq pordosinin, piyliyin,
bagirsaglarin vo ya sidik kisosinin diismasindo miisahido edilon
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Kliniki olamatlori odobiyyat molumatlar ilo tutusdurur, tofriqi
diagnostika nazars alinmaqla heyvanin vaziyyati qiymatlondirilir,
diagnoz goyur va prognozu miioyyan edirlor. Sonra miialiconi
tayin edib, icra edirlor.

Xaya torbasinin, iimumi yataq pordssinin, toxum ciyasinin
iltihabi proseslorinds, absseslords, qranulyasiyalarda vo s.
iltihablagsmig toxumalarin kliniki oslamatlorine qiymot Verirlor.
Lazim goldikds tolabalar qani va transsudati miiayina edirlor. I1Kin
diagnoz qoyub, miialico toyin edir, tovsiyyos edilon dorman
preparatlarina reSeptlor yazirlar. Diagnozun vo miialiconin
diizglinlilylini  miisllimle  razilagdirdigdan  sonra  miialico
todbirlorino baslayib, axtalanmis nahiyyado vo dorindo yerloson
toxumalarda manipulyasiyalar aparan zaman aseptika va
antiseptika qaydalarina ciddi riayat edirlor.

Mosgalonin sonunda goriilon islora yekun vurarag, ndvboti
masgolonin movzusunu tolobalorin nozaring catdirirlar.

MOSGOLD 7. SIDIK-CINSiYYOT ORQANLARININ
XOSTOLIKLORI

Moasgalanin magsadi heyvanlarda sidik-cinsiyyot organlarinin
corrahi xostoliklorindo kliniki olamatlori dyrotmokdon, tofriqi
diagnostika tisullarini monimsamakdon ibaratdir. Osason asagidaki
corrahi xastaliklor Gyranilir: balanopostitlar, akropostitlor, fimoz,
parafimoz, iflic, hematoma va cinsiyyat {izviindo yenitéromalar,
sidik daslari, xaya torbasinda ozilmalor, orxitlor, epididimitlar,
Uretranin va olava vazilarin iltihablari.

Materiallar, avadanliglar, heyvanlar: kateterlor, corrahi alatlor
dosti, ipak saplar, sprislor vo iynolor, igorisindo steril sargi
materiallar1 olan biks; anestetiklor va neyroleptiklor (rompun,
rometar, xloralhidrat, aminazin, kalipsol, kalipsovet, 0,5 vo 3%-li
novakain mohlullari); antiseptik mohlullar (etakridin laktat,
kalium-hipermanganat, hidrogen-peroksid), Visnevskiy linimenti,
antibiotiklor vo sulfanilamid preparatlari; xosto bugalar, qoglar,
ayqurlar, patoloji prosesi olan tocriiba heyvanlari (ayqir, buga).
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Moasgalonin  aparidma  qaydasi.  Mosgoloni  baytarliq
klinikasinda vo ya tosorriifat soraitindo, kafedranin todris-tacriiba
tosarriifatinda ovvolcodon movzuya uygun Secilmis heyvanlar
tizorindo aparirlar. Talobalor avvalcodon masgaloys aid adobiyyat
molumatlarini Syranirlor. Xasto heyvanlarin saymdan asili olarag,
tolobalari 3-4 yarimqrupa ayirib, tapsiriq Verirlor: avvalca heyvani
imumi miayinadon Kegirir, Sonra patoloji prosesi Oyronirlor.
Xastoliyin yaranma saboblorini aydinlasdirib, Kkliniki slamatlori
Oyronir, oxsar patoloji proseslordon tofriqi, orxitlori va
epididimitlori Kliniki tozahiiriino gors trixomonoz, vibrioz va
brusellyoz kimi infeksion xastaliklordon, xiisuson da bugalarda vo
goglarda tofriq etmok vacibdir.

Lazim goldikds tolobalor xiisusi miiayinolor aparirlar. Cinsiyyat
lzvini miayino etmok tg¢lin rompundan vo ya aminazindon
istifado edir, yaxud da tizviin Kegirici keyitmosini aparirlar.
Ayqirlarda cinsiyyat tizviiniin Kegirici Keyitmosini  Maqda,
bugalarda vo (oglarda isa Voronin isulu ilo icra edirlor. Sidik
kanalinin duz vo daslarla tixanmasinda Kateterizasiya, xirda
heyvanlarda iso rentgenoqrafiya totbiq edilir. Prostat vozin
iltihabinda rektal miiayino aparirlar. Son zamanlar bu moagsadls
ultrasaslo miiayina tisulu (Uzi-skaner) baytarligda da ugurla totbiq
edilir. Hematosele vo hidroseledo diagnozu doaqiglosdirmok
moaqsadila xaya torbasini punksiya edib, punktati miiayina edirlar.

Cinsiyyat  {izvlorinin  baslangic ~ morhalosinin ilkin
diagnostikasina xiisusi diqqot yetirir, miivafiq effektiv miialico vo
profilaktika tisullarin1 miioyyanloasdirirlor.

Toalobalor uretranin, sidik kisosinin xastoliklorinds, homg¢inin
sidik daslarinin amoalo golmasi proseslorinda kliniki slamotlori
Oyranirlor. Masalon, uretritlordo va sidik kisasinin daslarinda
nainki torkibi dayisir, hamg¢inin sidikburaxma g¢atinlogir vo ya heg
olmur. Belo xosto heyvan tez-tez sidikburaxma voziyyatini alir,
onlarda giiclii agr1 vo sanci omolo galir.

Ayqirlar vo kopoklordo daha ¢ox tosadiif edilon piiliiyiin vo
cinsiyyot iizviinliin ozilmoalori oksor hallarda ciitlosmo zamani
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yaranir. Bu zaman magarali cismin sigmasi, orada hematomanin
omolo golmasi, anaxmanin bas Vermosi vo ya cinsiyyot iizviiniin
geriyo piliik kisosino qayitmasmin geyri mimkinliydi Kimi
olamatlors tosadiif edilir.

Cinsiyyat iizvii nahiyyasindo flegmonalar yaralari, hamg¢inin
xirda Xoralarin, siyriglarin va gapiqlarin infeksiyalagsmasi, piliik
kisasinin iltihablagsmas1 (akropostit) naticasindo amala galir. Qeyd
edilon patoloji yaralara, oksor hallarda uzun vo dar piiliik kisasi
olan heyvanlarda tesadiif edilir. Bu zaman piilikkdo xastaliya Xxas
olan diffuz va isti siskinlik yaranir.

Piiliiytin iltihabinda agr1, sigkinlik, yerli horaratin yiiksolmasi,
piiliik halgesinin azalmasi vo buna goéra do cinsiyyat lizviiniin
oradan ¢ixmasinin ¢atinlosmasi, sidik buraxma aktinin agrili
olmasi Kimi olamotlor omolo golir. Bugalarda, oglarda va
kopaklordo piiliiylin  otrafindaki tiiklor ekssudatin vo sidiyin
tosirindon yapisir, Xoralar yaranir. Noticodo fimoz-cinsiyyat
tizviinlin piiliik kisesindon xarico c¢ixarilla bilmomasi vo ya
parafimoz- cinsiyyat tizviiniin baghgmin piiliik kisasinda (halgasi)
sixilaraq, geriyo igoriyo qayida bilmomasi bas verir. Bu zaman
organda gan dovraninin pozulmasi, durgunlugun yaranmasi
naticosindo cinsiyyat lizvii sisir, onun xaricdo galan hissosindo
xoralar va nekroz ocaqlari amala golir. Parafimoz penisin iflicino
goatirib ¢ixara bilar. Bela oldugda cinsiyyat iizvii geyri-iradi olaraq,
piiliikkdon xarico ¢ixib, sallanir, geriyo gayitmast miimkiin olmur,
hissiyyatini itirir.

Cavan bugalarda vo koOpoklords kifayst qodor tez-tez fibro-
papillomalara, fibromalara, fibrosarkomalara, melanosarkomalara
vo karsinomalara da tosadiif edilir. Cinsiyyat tizviindo geyd edilon
yenitoromoalorin radikal miialico tisulu corrahi omoliyyatin icra
edilmosidir.

Prostat vozinin iltihabina asason kopoklords va ayqirlarda rast
golinir. Xostoaliyin yaranma soboblori iso bunlardir: kateterizasiya-
nin diizglin icra edilmomasi, yaralar, iltihab prosesinin uretradan
vo sidik kisasindon kegmosi. Rektal miiayino apardiqda vozinin
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boyilimasi va ya sidik cinsiyyot kanalinda sviglor yaranir (sidiyin
torkibindo irin askar edilir).

Xayalarm vo onlarm artiminin iltihabinda xayanin hocmi
boytiyiir, palpasiyada agrili olur, yerli horarot, bozon do timumi
hararat yiiksalir. Zodslonmis xayani palpasiya edorkon bir vo ya
bir ne¢o yerdo yumsalmis sahalor askar edilir. Punksiya etdikdo
hamin hissalardan irin kiitlasi Xaric olunur. Belo xastolordo hoarakot
¢otinlosir. Horokot zamani xosto Xaya torafdo olan otrafin1 konara
atmasi agkar bilinir. Bunlardan basqa xaya torbasi nahiyyasindo
imumi Yyataq pordosinin sulu sisi, hematoma va yenitéromoalor
kimi patologiyalara da tosadif edilir.

Sulu sis adaton birtorofli olur. Umumi yataq perdasi bosluguna
soffaf vo ya samani sar1 rongdo maye toplanir. Xaya torbasi zodo
olan torafds boyiiyiir. Iti gedisinds agrili va isti olur. Ikitarafli sulu
sisdo xaya torbasi boyiiyiir, sallanir, divari qalinlasir, xayalar
todricon atrofiyalasir.

Hematomada da xaya torbasi hocmco boyliylir, onun dorisi
gorginlogir, palpasiyada agrili olur. Zadslonmonin ilk giinlorindos
fliiktuasiya, sonra iso palpasiyada qarimn xisilt1 sosini xatirladan sos
mioyyan edilir. Bir ¢ox hallarda hematoma miirokkablogorok
orxita baglangic verir. Belo olduqda xayalarda nekroz va irinliklor
omolo golir. Diagnozu doaqiglosdirmok mogsadilo Xaya torbasinda
punksiya aparirlar.

Yenitéromoalor oldugda iso xayalar vo xaya torbasi todricon
boyiiyiir, bork, agrisiz kolo-kotiir téromolor inkisaf edir. Bad
xassoli sisdo siirotlo metastazlarin yaranmasi heyvanin 6liimiine
sobab olur.

Cinsiyyet lizviiniin vo piiliiylin travmalarinda lazimi corrahi
isloma aparir, dorman vasitalorindon istifado edorok, patogenetik
va stimuloedici terapiya tisullar totbiq edilir.

Irinli-iltihabi  proseslor inkisaf etdiyi hallarda novakain
antibiotik garigig1 ilo paranefral vo ya epiplevral blokada tatbiq
edib, garm aortasina hidrokartizon yeridirlar.
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Ogor cinsiyyat organlarmin bu vo ya digor sahosindo sis
mioyyan edilirss, onu carrahi yolla kosib gotiiriir, omoliyyatdan
sonraki marhalads isa (xiisuson do fibropapillomatozda) garamala
2-3 glinliik fasilo ilo 2-3 dofs vena daxilins hor 100 kq ¢okiys 0,2
g dozada 0,5-1%-li novakain mohlulu inyeksiya edirlar.

Erkok heyvanlarin sidik kisosindo daslar omolo goldikdo,
onlara torkibi vitaminlorlo zongin olan yemlor verirlor. Xirda
heyvanlarda sistotomiya da aparmaq olar. Sidik-cinsiyyat kanalina
kateterlo isti  2%-li novakain mohlulunun yeridilmasi do
gostariglidir. Ayqirlarda vo axta atlarda pagaarasi uretrostomiya
aparib, sidik kisosinin igorisino xiisusi das pargalayan alot
(litotriptor) yeridorak sidik daslarini pargalayib, oradan ¢ixarirlar.
Sonra sidik kisasi boslugunu antiseptik mohlullarla yuyub, tikislor
salarag amoliyyat1 yekunlasdirirlar.

Mosgalonin sonunda aparilan islori miizakira edib, yekun
geydiyyatlar aparirlar. Xosto heyvanlarin Sonraki miialicasini
davam etdirmok mogsadilo kuratorlar toyin edilir. Toalobalors
novbati mosgaloya dair tapsiriglar verilir. Is yerini qaydaya salir,
corrahi alatlori tomizlayir, heyvanlari tovloyo aparirlar.

MOSGOLO 8. QUYRUGUN VO DUZ BAGIRSAGIN
XOSTOLIKLORI

Masgalanin magsadi talobolori bu nahiyyonin osas xostoliklori
ilo tanis etmok, onlarin tofrigi diagnostikasini vo miialico
tadbirlorini aparmagi dyratmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: zodslonmis quyrugun
rentgenoqrammalari, slaydlari, preparatlart va S.; hemostatik
pinsetlor-4; corrahi pinsetlor, qarinciqlt skalpellor-2, corrahi
bagirsaq iynolori-4, iynatutan-1, ipok saplar, 5%-li yodun spirtdo
mohlulu-20,0; 10 qramliq spris-1, inyeksiya iynolori-2, 1%-li
novakain mohlulu-100,0; xasts heyvanlar.
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Moagsgalanin aparilma qaydasi. Osas iKi xostoliyi quyrugun
nekrozunu va onun miirakkoblogmosini, paraproktiti vo paraple-
giyani, homginin diiz bagirsagin diismosini otrafli analiz edirlar.
Xosto heyvanlar olmadiqda toloboalors zodslonmis quyrugun
rentgenoqrammalarini, slaydlarmi vo makropreparatlarini gosto-
rirlor. Homginin, yetkin bugalarin bagsiz tisulla domir-beton doso-
moado saxlanmasi zamani quyrugun miixtalif formali zodslorinin
genis yayildigini xiisusi olaraq geyd edirlor.

Bu ciir zodalorin osas yaranma sobabi travmadir. Beloa Ki,
yatmigs heyvanin quyrugunu sort dosomodo digor heyvan
ayaqladiqda, hipovitaminozlarda, heyvanlarin xiisuson do cinsi ye-
tiskonliya ¢atmis bugalarin six saxlandig: hallarda travmalarin say1
artir.

Talobolor quyrugun miixtolif formali zodslorinin vo onun
miirokkablogsmolorinin Kkliniki tozahiiriinii Gyranirlor. Quyrugun
terminal hissosinin travmasinda xastalik quru nekroz kimi tozahiir
edir, agir miirokkablogsma vermir.

Heyvanlarda D vitamini c¢atismadigda vo onlar ¢ox six
saxlandiqda, cinsi Yyetiskonliyo c¢atmis bugalarda ozalslorin
xincimlanmast vo hoatta quyrugun orta hissoesindoki fagoralorin
zoadolonmosi miisahido olunur. Belo yaralar tiiklorlo, torpagla, kal
kiitlolari ilo ¢irklonir. Ona gora do belo soraitds bir ¢ox hallarda
anaerob mikroorqanizmlor ¢oxalir vo patogen tosir gostorirlor. Pa-
toloji proses gangrena tipi ilo inkisaf edir, proses ¢anaq bosluguna,
oradan iso pararektal toxumalara yayilir.Sinir koloflorinin proseso
calb olunmasi avvalca quyrugun funksiya pozgunluguna, sonra isa
diiz bagirsagin, sidik-cinsiyyat orqanlarinin vo arxa otraflarin zo-
dolonmasina gatirib ¢ixarir. Diiz bagirsaqda kal kiitlosinin longi-
moasi, hamginin ¢anaq boslugunda anaerob prosesin inkisafi natico-
sinds iimumi gan dévranina ¢oxlu migdarda mikroblarin va toksiki
mohsullarin daxil olmasina gorait yaranir. Belo xastolordo timumi
badon horarati yiiksalir, heyvan 6lgiin hala disiir, istaha zosifloyir
vo ya tamamils itir. Yara konarlar1 soyuq, siskin vo krepitasiyali
olur.Burada onosas mosalo homin olamatlorin  sobobini
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aydinlagdirmaq vo onu mikrob faktoru ilo uzlagdirmaqdir. Belo
yaralardan gonuru-qirmizi rongds, Xosagolmoz iyo malik maye
xaric olunur. Toxumalardaki siskinlik todricoan quyrugun kokiine
vo c¢anaq bosluguna yayilir, pararcktal flegmonanin olamotlori
goriiniir. Heyvanda quyruq tonusdan disiir, qeyri iradi sidik ifrazi
bas verir, cinsiyyat tizvii disiir. Diiz bagirsagin innervasiyasi
pozuldugundan kal kiitlasinin longimosi bas verir. Heyvan
cotinliklo vo sondaloya-sandaloys horakat edir. 2-3 gilindon sonra
isa arxa otraflarin parezi amolo golir. Belo xastolor ayaga galxa
bilmir, badon hararati yiiksalir, istaha geyri-normal (acgoz) olur,
ishal va siiratlo ariqlama miisahids edilir.

Prognoz patoloji prosesin inkisaf morholasi nozora alinmaqla
mioyyan edilir: quru gangrenada vo quyrugun orta hissasinin
zadolonmasindo-gonaotboxsdir. Vaxtinda miialico aparildiqda
heyvan sagalir. Proses c¢anaq bosluguna yayildigda prognoz
tohliikalidir. Belo heyvanlart macburi kasima gondarirlar.

Miialiconi ilkin septiki ocagin logv edilmosindon baslayirlar.
Tolobo kuratorlar quyrugu saglam toxumalar c¢orgivasindo
amputasiya edirlor. Xosto heyvanlari ayirib, ayrica tovloya
yerlosdirir, amputasiyadan sonra quyrugu daglayir, tovloni iso
xlorlu shangls yaxsica dezinfeksiya edirlar.

Bundan sonra xasto heyvanlara antimikrob (antibiotiklor) vo
antitoksik preparatlar (heksametilentetramin 40%-1i-40,0; kofein-
natrium-benzoot 10%-1i-15,0; kalsium — xlorid 10%-li-100,0)
toyin edir, gan ovozedicilori (10%-li poliglyukin) vo vitaminlor
inyeksiya edirlor.

Profilaktika. Osas todbir kaudotomiyadir (emaskulyatorla). 10-
15 giinliik bugagalarda quyrugu 7-8-ci quyruq fogoralori arasinda
va ya quyrugun kokiindon bir qaris asagida amputasiya edirlor.
Sixicilart azad etdikdon sonra ganaxma bas verirso, yaraya ligatura
salir. 2-3 giindon Sonra iso ¢ixarirlar. Lazim goldikde emaskulya-
torla tokrar sixirlar. Yarani1 1:1 yodoform va streptosid tozu qari-
s181 ila islayirlor. Aerozol sakilli antibiotiklorlo do islomok olar.
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Omoliyyatin gedisindo agri hissini gétiirmok mogsadilo 1 saat
avval trankvilizatorlardan va ya neyroleptiklordon (aminazin,
rampun, rometar, kalipsol va s.) istifads edirlor.

Xirda heyvanlarda absseslor vo ya svis yollart amalo golonadok
paraproktitlorin diagnostikasi ¢atindir. Son zamanlar paraanal,
paraproktal, para- vo intrarektal absseslorin diagnostikasinda
ultrasaslo miiayino cihazlarinda ugurla istifads edirlor.

Iri heyvanlarda (at, garamal) geyd edilon patologiyalarin askar
edilmoasi bir godor asandir. Bu heyvanlarda rektal miiayino ilo
diagnozu doqiglesdirmok miimkiin olur. ©li diiz bagirsaga
yeritdikdo heyvanda giiclii narahatliq bas verir, orada fleqmona va
ya absses miiayino edilir.

Miialicasi amaliyyat yolu iladir. Patoloji prosesin maskunlagma
yerindon asili olaraq, omoliyyatin giris qapisint  miixtalif
nahiyyolords toyin edirlor; postsakral, anal vo ya xarici cinsiyyat
dodaqlarmin iist hissasinds. Abssesi yarib, bosaltdigdan sonra
irinli bosluglar1 antiseptik mohlullarla yuyurlar.

Diiz bagirsagin diismosino osason ¢osqalarda, garamalda, tok-
tok hallarda iso itlords tosadiif edilir. Bu xastaliklo tanig olduqda,
bilmok lazimdir ki, onun asas yaranma sobablori modo-bagirsaq
traktinin funksiya pozgunlugudur. (qabizlik, ishal). Onu da geyd
etmok lazimdir Ki, xastoliys sorait yaradan amillor do mévcuddur.
Bunlardan heyvanin zoif olmasini, onun yem payinda vitaminlorin
va mineral maddolorin gatismazligini xiisusi vurgulamaq lazimdir.

Xostaliyin kliniki tozahiiriinii 6yronmok ti¢lin yaxsi olar Ki,
tocrilbo heyvani olsun. Tocriilbs heyvani olmadiqda xastaliyin
Kliniki olamatlorini slaydlar izorindo dyranirlor. Silindrik formali,
selikli qgisa ilo ortilmis, qurmuzimtil rongli siskinliyin omoala
goldiyina digqat yetirirlor. Siskinlik anal dsliyindon xarico ¢ixir vo
onun morkazinds (ortasinda) dalik olur.

Bagirsagin xarico ¢ixmis hissasinda Selikli qisanin siskin
ronginin tiindlosmasi Kimi alamatlorin dyranilmasi ¢ox vacib olur.
Boazan onun selikli gisasi travmaya moruz galir, nekrotiki proseslor
inkisaf edir.
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Diiz bagirsagin diismasindo prognoz genastboxsdir. Vaxtinda
miialico todbirlori aparilarsa heyvan sagalir. Ik névbado xosto
heyvani siliridon (naxirdan) ayirmaq lazimdir ki, bagirsagin
diismiis hissasini antiseptik mahlullarla yuyurlar. Bundan sonra isa
onun tizarini bintlo dolayir va tez-tez 5%-li goydas mohlulu vo ya
1%-li kalium- permanganat mohlulu ilo isladirlar. 1-2 saata
bagirsagin siskinliyi azalir vo onu 6z Yering, igoriye gaytarmag
miimkiin olur. Anal dsaliyinin atrafina 2-3 giinliiylino kisovari tikis
salirlar Ki, bagirsaq tokrar diigmasin.

Bozi hallarda diiz bagirsagin Kkegiriciliyini tomin etmok
magsadila onun igarisina uzunlugu 5 sm, diametri isa 1-1,5 sm
olan rezin, silikon va ya polietilen borucuq yerlasdirib, konarlarini
anusun konarina iKi tikislo tasbit edirlar.

Bagirsagin diismiis hissasi travma noticasindo nekrozlasdigda
vo ya cirildigda, yoni onu geriyo gaytarmaq miimkiin olmadiqda
onun rezeksiyasini aparirlar. Miisllim moévcud tisullarin xarakteri-
zosini Verarok har bir tisulun miisbat vo manfi cohatlorini geyd edir
Ki, tolobo sorbast olaraq corrahi tisulu Se¢ib omoliyyati icra eds
bilsin.

Aktiv tolobolor heyvani corrahi omoliyyata hazirlayirlar.
Kuratorlar isa sakral keyitma, xirda heyvanlarda iso parasakral vo
ya infiltrasyon anesteziya totbiq edirlor. Bagirsagin diismiis
hissasini kosib gotiirdiikdon vo onun Kegiriciliyini yoxladigdan
sonra yarani Yod mohlulu, sintomisin emulsiyasi vo ya Visnevskiy
molhomi ils isloyib, ¢anaq bosluguna yonaldirlor.

Omoliyyatdan sonraki morhalado bagirsagin tokrar diigmosinin
qarsisini almagq tigiin 3-5 giin xosto heyvana yalniz duru yemlor
verirlor. Bundan basqa paraproktitin vo sepsisin profilaktikasi
mogsadilo 2 giin genis spektrli antibiotiklor inyeksiya edirlor.
Sonda miiallim tolobolorin gordiiklori isin yekunlar1 hagqda
molumat verir, yaranmig suallart cavablandirir vo ndvbati
mosgoalaya dair tapsiriglar verir.
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MOSGOLD 9. OTRAFLARIN DAYAQ-HOROKOT
APPARATININ PRAKTIKI OYRONILMOSI.

Mosgalonin magsadi. On vo arxa otraflarn  qurulusunun
xilisusiyyatlorini vo funksiyasini dyronmokdir. Otraf xastaliklorinin
universal alamoti olan axsaqliglarin noviinii toyin etmok.

Materiallar, avadanlglar, heyvanlar: 6n vo arxa otraflarin
anatomik preparatlari, mulyajlart vo slaydlari. Heyvanlarin
gozdirilmasi ii¢lin bork vo yumsaq dosomolor. Atin vo garamalin
harokatinin longidilmis voziyyatini gostoran film. Saglam vo xasto
heyvanlar (atlar, garamal).

Moasgalonin aparilma qaydasi. 10-15 doqigo miiddstindo
miollim moévzuya dair tolabalorin hazirlaq soviyyasini yoxlayir.
Sonra anatomik preparatlar, miilyajlar vo coadvallor iizerindo 6n
otraf ozololorinin yerlogsmosini Oyronir, onlarin qarsiligli horokoti
naticasinda otrafin statistikasini vo dinamikasini miizakirs edirlor.

Kiirok nahiyyasinin hansi azoalolorlo bodono tosbit edilmasi vo
onlarmn birlosma yerlori (ventral disli, rombsokilli, sathi vo dorin
dos ozolalori, trapesiya sokilli, ¢iyin-bas, arxanin enli azalosi vo
kondolon tin fassiyasi); kiirok- bazu oynaginin kiirak siimiiyiino
tosbit edilmasi, kaudal agilmis vaziyyatds (kiirayin ikibaslh ozaloasi
vatarlo va azalonin altinda qabararasi bursa, dorin dos azalasi vo
arxanin enli azolosi). Kiirok bazu oynaginin tosbit edilmasindo an
az rola malik olan tin 6nii azaladir. Yanlardan oynaq kiirokalti va
tin arxasi azoloalorlo tosbit edilir. Dirsok oynagindan asagida biitiin
oynaglar agici va biikiiciilarlo tasbit edilirlor.

Horokotsiz voziyystdo dirsok oynagmin statik birlogmasi
oldaragi arxasi oynagin biikiiciilori hesabina bas verir (mil
biikiiciisii, dirsok biikiiciisii, dirsayin vo barmaglarin agicilari).

otraf yeros soykondikds biikiiciilorin gorilmasi naticosindo
dirsok oynagi agilir. Kiirokdoki dayaq ndqtosindon agirliq gismon
barmaq stimiikloring, vator-bag apparatina diigiir ki, bunlara da
stimiikaras1 orta azals, sesamoid stimiiklorin diiz vo ¢op baglari,
sothi va doarin barmagq biikiiciilori aid edilir.

293



Oldarag: arxasi oynag sdykonma fazasinda barmaq biikiiciilori
va oalava vatar basliglart (sothi biikiicii tiglin basliq mil stimiiyiiniin
medial konarinda, kiirak Oniiniin asag1 ticdo birinda, dorin barmaq
biikiiclisii tiglin iso o oldaragi arxasi oynagin Volyar baginda
baslayib, biloyin yuxar1 vo ortasinda vatorlo birlogir) ilo tosbit
olunur.

Buxov oynagi barmaq biikiiciilorinin gorilmosi hesabina,
sesamoid stimiiklorin baglarinin va siimiikarasi azalonin komakliyi
ilo tasbit edilir.

Sesamoid  stimiiklorin  yana horokotini  mohdudlasdiran
sesamoid stimiiklorarasi, xagvari va Kollateral baglardir.

Tac oynaginin tosbit elementlori asagidakilardir: sathi barmaq
biikiiciisii votori; Volyar baglar. Dirnaq oynaginda iso barmagin
dorin biikiicii vetoridir.

otraf oynaqlarinda tosbit apparatinin  yorgunlugu oksor
daracads ozalo qruplarimin zaif doyison va fasilasiz harokati (azalo
tonusu) hesabina yiingiillosir (sokil 98).

Arxa otraflarin ozololori ©on otraflara nisboton gilicli vo
coxsaylidirlar. Onlardan oksariyyatinin yigilmasindan oynaq
kiinclori diizolir vo bununla da badonin horokatino sorait yaranir
(sokil 99).

Otraflar yers sdykonon anda yalnz diiz ozalslori torafindon az
miqdarda enerji sorf edilir. Burada da asas dayaq funksiyasi vator
liflari vo vatar basliglar1 hesabina miimkiin olur. Arxa otraflar yers
soykondikda diz oynagindan asagida yerloson biitiin oynaglar diz
gapagmin bud siimiiyiiniin medial blok zirvasinin topasinds tasbit
edilmasi hesabina fiksasiya edilir. Bu iso budun doérdbash
azalasinin diiz va medial basliglari ilo hayata kegir.

Ayaqdaragi arxasi oynag osason sathi barmaqg biikiiciisiiniin
passiv gorilmasi hesabina tasbit edilir. Barmag oynaglari isa 6n ot-
rafda oldugu kimi tosbit olunurlar. Forq yalniz ondan ibaratdir ki,
sothi barmagq biikiiciisii daban stimiiyii gabarinda genis vo mohkom
sokilda birlosir. On aotrafda burada slava vator boslugu olur.
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Sakil 99. Atin arxa otraf ozolorinin yerlosmo sxemi.
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Atin arxa otraflarini novba ilo azad etmosi onunla izah edilir ki,
bu zaman diz gapagini tasbit edon azalolors istirahat verirlar.

Miivafiq olarag, budun dordbasli ozolosi diz qapagini tasbit
etmoklo arxa otraflara mohkomlik verir. Digor oynaglar kigik
qamis azalasinin va falanq biikiiciilorinin hesabina tasbit edilirlar.

On vo arxa otraflarin ozololorini anatomik preparatlar iizorindo
oyrandikdan sonra, talabalor at vo garamal tizorinds inspeksiya va
palpasiya iisullar1 ilo otraflarin ayri-ayri anatomik elementlorinin
yerlosmosini aydinlasdirir, ayri-ayri ozolo qruplarinin vo ya
ozalalarin, vatarlorin vo oynaglarin  sorhadlorini  (Konturlarini)
miioyyan edib, onlara xarakteristika verirlor.

otrafin funksiyasina nozor yetirorok, toloboslor addimin, onun
fazalarinin, dovrlorinin no oldugunu aydinlasdirir, amortizasiya
gurumlarini vo onlarin hansi azalolor hesabina yerina yetirildiyini
toyin edirlor.

Otraf xostoliklorindo agri hissi ilo alagadar olarag, harokat ritmi
pozulur ki, buna da axsaqliglar deyirlor. Axsaqliglarin biitiin
novlorini talobalar xasta heyvanlar tizorinds dyronmolidirlor.

Miihazirs kursundan veo dorslikdon molum oldugu kimi sallanan
tip axsaqliqda otraf 6no tam agilmuir vo irali atildigda ¢ox yuxari
qaldirir. Axsaqligin bu novii asason otrafin galdirilmasinda va irali
atilmasinda istirak edon ozalolorin xostoliklorinds qeydo alinur.

Soykonon tip axsaqliq otrafin yers basilma dovriinde omalo
golir. Bu zaman otrafin yera sdykonmo (dayama) miiddoti qisalir,
addimin 6zii isa geriyo qisalir. Bu tip axsaqliq asason dirnaq vo
stimiik xastoliklorindo, sinirlorin, kiiroyin ti¢cbasli vo budun
dordbagh azalalorinin iflicinds geyds alinir.

Qarisiq tip axsaqliqda atrafin funksiya pozulmasi ham dayama
fazasinda, hom do irali atilma (yerdon iizma) fazasinda miisahido
edilir (kiirok vo ¢anaq nahiyyalorinin xastaliklorinds).

Adduksiyada (otrafin konara atilmasi) yaranan axsaqliq
oynaqglarin lateral baglarinin, tin 6nii vo deltavari ozalolorin,
dirnagin xarici hissalorinin vo ya ciitdirnaqlilarda 4-cii barmagin
zadoalonmasi naticasinda bas verir.
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Adduksiyada (strafin badons torof gotirilmosi) axsaqgliq osason
otrafin  daxili torofindoki tosbit apparatinin  zadslonmosi
naticosindo omolo golir. Bunlara dirnagmm medial divaring,
oynaglarmn medial baglarin aid etmak olar.

Biitin bunlarla yanasi axsaqliq daimi (ankilozlarda) vo
miivaqqgati (xastalik miiddatindo) ola bilar.

Vaxtasir1 tokrarlanan axsaqliglar da movcuddur. Bu tip
axsaqliga iri gan damarlarinin trombozunda, diz gapaginin vordisli
c¢ixmasinda, oynaglarda sarbast cisimciklorin-artrolitlorin amala
golmasindo rast golinir.

Xosto otrafin  funksiya pozgunlugunun Xxarakterindon asili
olaraq axsaqliglar1 asagidaki Kimi ayird edirlor:

- gliclii axsaqliq — heyvan ayagmi yera basa bilmir vo ya
cotinliklo iraliyo atir;

- orta axsaqliq — heyvan ayagini qismon dayayir;

- zoif axsaqliq (horokot aritmiyasi) - bu halda heyvan xasto
otrafin1 yerdo saglam otrafdan ¢ox saxlayir.

Axsaqliq hagqinda biitiin bu mavhumlari tolobolor miixtalif nov
axsaqligla klinikaya gobul edilon heyvanlar iizorindo isloyib Oy-
ronmalidirlor. Materialin tolobalor torofindon yaxsi monimsanil-
mosi magsadily, heyvanlarda axsaqliqlarin névlorini oks etdiron
filmlorin gostorilmasi mogsadouygundur.

Axsaqligin tipini miioyyanlosdirdikdo xosto heyvani bark vo ya
yumsaq dosomads gozdirir, onu xosto otraf torofo dovro vurmaga
macbur edir, geriya harokat etdirirlor. Bunlarla yanasi heyvana
iralidon, yandan vo arxadan baxis Kegirmok lazimdir. Homg¢inin,
harokat zamani heyvanin basimmi vo boynunu neco harakat
etdirmosina do nozor yetirmok lazimdir.

Heyvan yeridikdo, qagdiqda, yiiklii vo ya yiiksiiz harokat etdik-
do do miiayino edilmalidir, ¢iinki, belo oldugda bir ¢ox hallarda
axsaqliq giiclonir vo otrafdaki funksional pozgunlugu askar etmok
asan olur.

Masgoloni miiayinoalorin naticolorinin miizakirasi ilo yekun-
lasdirib, ndvbati maggalonin plani va tapsirigi verilir.
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MOSGOLO 10. OTRAF XOSTOLIKLORININ MUAYINO
VO DIAQNOSTIKA USULLARL.

Mosgalanin magqsadi  toloboloro heyvanlarin otraf
xastoliklorinds patoloji prosesin askar edilmosindo totbiq edilon
iisul vo metodlar1 6yrotmokdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: dirnaq igclin sinaq
kalbatinlori, dirnaq qay¢ilart dosti, makik blokunun miiayinasi
liclin xiisusi paz, brezent vedro (isti vannalar i¢iin), 10 vo 20
gramliq sprislor, rentgen apparati, 100 ml 5%-li yodun spirtds
moahlulu, yodisol, yodinol, ayatin, 300 ml steril 0,5-3%-li novakain
mohlulu, ammonyak mohlulu, hidrogen peroksid. Steril pambiq,
bintlor, tamponlar; xasta heyvanlar (atlar, garamal, itlor va S.).

Mosgalanin aparilma qaydasi. Otraf xostoliklorini agkar etmok
liclin yaxs1 anatomik, topografik biliklora malik olmali, otraflarin
statik vo dinamik qurulusunu bilmsli, diagnostik tisul vo metodlari
ardicil totbiq etmok bacarigina yayalonmok talob edilir.

Miiollim tolobalori yarimqruplara ayirib, otraflarin miiayino vo
diagnostika tsullarmi isloyir, miiayinolorin naticolorini doftordos
geyd edirlor. Otrafi miiayino etmozdon avval tam anamnez molu-
matlar1 oldo edilmolidir. Burada xostoliyin yaranma vaxtina,
soraiting, xastaliyin olamatlori goriindiikdon sonra heyvanda hansi
dayisikliklorin bas vermasing, axsaqligin xastaliyin baslangicinda,
gedisindo vo sonunda neco tozahiir etmosino, homginin hansi
miialico todbirlorinin aparilmasina xiisusi diqqot Yetirirlor. Eyni
zamanda xasto heyvanin horaratini 6l¢iir, nobz vo tonoffiisii sayir,
selikli gisalar1 miiayino edirlor. Yalniz bu todbirlor aparildigdan
sonra, muxtolif tisul vo metodlardan istifado edorok otraf
xastolikloring diagnoz qoyurlar. Diagnostika tsullarint imumi va
xiisusi olaraq iki qruppa ayrirlar.

Birinci grupa fiziki (inspeksiya, palpasiya, perkussiya, auskul-
tasiya) vo funksional (passiv vo aktiv harokotlorlo miiayino)
isullar daxildir.

298



Inspeksiyada asagidakilari toyin edirlor: heyvanin {imumi
vaziyyati, patoloji prosesin moskunlasma yeri vo patoloji prosesin
xarakteri, otrafin gqoyulusunun doyismasi, onun hacmi, formast,
deformasiyanin olub-olmamasi defiqurasiyanin, ¢atin, c¢apigin,
yaranin va S. 0Olmasi asasinda ilkin diagnoz qoyulur ki, bu da digor
tisullarla doqiqlosdirilir.

Otraf xostaliyinin Xarakterindon vo moskunlagsmasindan asili
olaraq, xoasto heyvan miixtalif durus voziyysti alir: otrafi 6na,
arxaya, xarico vo ya daxilo gqoyur, yera dirnagin ucu ilo sdéykenir,
yaxud da dirnagin yan hissasini vo ya daban hissasini yers dayayir.
Bu zaman basin voziyyati do doyisir. Masalon, 6n otrafin birtorafli
zadalonmosinds heyvan ayagini yero basan anda basini yuxariya
dogru qaldirir. Arxa otraflarin patologiyasinda iso heyvan basini
asagiya dogru sallayir.

Sakit halda heyvanin ayagini yera neco basmasinin xarakterina
goro ayri-ayri patoloji proseslori (tendinitlor, miozitlor, osteoart-
ritlor, gixmalar, pododermatitlor) toyin etmok miimkiin olur.

On otrafin abduksiyas1 tin arxas1 votor hissosinin vo deltavari
ozolonin iltihabi prosesine igaradir.

Abduksiya patoloji prosesin kiirokalt1 vo ya yumru azolado,
kiirok-bazu oynaginda, dirnagin daxili divarinda vo ya c¢anaq
stimiiklorindo olmasina siibho yaradir.

Ogor heyvan ayagini tez-tez basib-gotiiriirso patoloji prosesin
mokik blokunda vo ya dirnagin dori osasinda (pododermatit)
moskunlasmasina dolalot edir. Artrozlarda, osteoartritlordo vo
revmatizmdo do eyni, oxsar slamot miisahids edils bilar.

On otrafin arxa goyulusu dirnagin topuq hissosinin xastolik-
larinda, kiirayin ikibagli azalasinin patologiyalarinda, 6no goyulus
isa iltihab prosesinin dirnaq hissasinds va ya dirnaq stimiiyiinda,
barmaqg biikiiciisiiniin votorindo vo ya vator yataginda moskun-
lasmasindan xabar verir.

Palpasiyada toxumalarin hossashigi, doridoki doyiskonliklor-
qurulug, torli olmasi, darinin Soyulmasi, tonusun dayismasi, hora-
rat, elastiklik, sixliq, yad cismlarin olmasi, harakatlilik, undulya-
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siya, flyuktuasiya, krepitasiya, otraf toxumalarla birlogsmasi toyin
edilir.

Perkussiya bir ¢cox bark vo yumsaq toxumalarin xastaliklorino
(osteofitlar, gatlar, dirnaq stimiiyiiniin sinmasi, darialt1 emfizema-
lar, siimiiklorin sinmasi) qoyulan diagnozu daqiqlosdirmak {igiin
totbiq edilir.

Perkussiyan1 simmetrik saglam otrafla miiqayisali apardiqda
daha dolgun moalumat oalds etmak olar.

Auskultasiya bozi xastoliklorde (hemartroz, fibrinozlu artrit,
sinovitlor, stimiiklorin simasi, qazli flegmona) spesifik saslorin
(stirtinmo, ¢atlama, qarmn xisiltt sasi, qum xisiltis1 sasi, tokiilon
yarpag sosi vo S.) esidilmosino sorait yaradir. Auskultasiyani
stetoskoplart vo ya fonendeskoplari sahays qoyub, ollo patoloji
proses olan hissays sixir, yaxud da oynaga passiv harokat Verarok
(biikmo, agma, abduksiya, adduksiya, rotasiya) diqgatlo esidilon
soslori gqiymatlondirirlor. Aktiv horakatlorls isa heyvanin lokoma-
tor aparatindaki pozgunluglarin néviinii vo doracasini toyin edirlor.

Xiisusi miiayinalor. Bu muayinolori do otrafin distal (dirnag,
barmaq) hissasindon baslayaraq aparmaqg moqgsadouygundur.

Durnaglarin miiayinasi. Ovvalco dirnagi yuyub tomizloyirlor.
Sonra inspeksiya, palpasiya, perkussiya, auskultasiya vo xiisusi
miiayinolorin komokliyi ilo patoloji prosesi askar edirlor. Proses
dirnaq altliginda, ag xottdo, dirnaq yumsaldiginda, dirnaq tacinda,
mokik blokunda vo dirnaq siimilylindo moskunlasa bilor.
Nallanmig heyvanda nalin vo nal mismarlarinin diizgiin olmasina
da digget Vyetirilmoalidir. Inspeksiyada dirnagin formasina,
boyiikliyiine, Yyera neco basilmasina, deformasiya, buynuz
tobaqgasinin defektino, yad cismlorin, axintilarin (gan ekssudat)
olub-olmamasina, pododermatit slamatloring, yara, Xora va digor
patologiyalara diqqat yetirirlor.

Sinaq kalbatini ilo patoloji prosesin yerini va agr1 reaksiyasini
miioyyan edirlor. Ancag bunu tatbiq etmok ti¢iin miioyyan vardiso
yiyalonmok lazimdir. Heyvanin cavab reaksiyasi bir ¢ox hallarda
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dirnagin tomizlonmo miiddstindon, qalinligindan, buynuz qatin
barkliyindon va heyvanin temperamentindon asili olur.

Dirnagin siaq kalbatini ils avvalcs yavag-yavas vo zaif, sonra
159 tadricon dirnaq kapsulasina gostorilon borabar tozyiqi artirirlar.
Bu zaman dirnaqda yaranan agri reaksiyasi noticasindo heyvan
otrafim1 ¢okir vo beloliklo do patoloji prosesin hansi nahiyyads
olmasi aydmlagdirilir. Miiayinoni dirnaq althiginin konarindan
baslayib todricon orta hissalors Kegirlar.

Umumiyyetle, dirnagi sinaq kolbotini ilo miiayino etdikdo
miitloq saglam otrafla miiqayiso edilmalidir.

Mbakik blokunun miiayinasi. Mokikdoki patoloji proses sinaq
kalbatini, palpasiya vo yaxsi olar Ki, xiisusi pazla miiayina edilsin.
Sinaq kalbatinini elo qoymaq lazimdir Ki, onun biz torofi ag xottin
arasinda, digor torofi iso novbo ilo dirnagin Xarici vo daxili
divarinda dursun. Pazla miiayinodos iso uzunlugu 25 sm eni iso 15
sm olan xiisusi taxta pazdan istifado edirlor. Yaranan agri
reaksiyasi blokda patoloji prosesin olmasina siibho yaradir.

Mbakik qigwrdagt bagimin  miiayinasi. Komok¢i heyvanin
ayagini qaldirib onu buxovlugda tosbit edir. Todqiqatgl iso
barmaglarin1 mokik qigirdaglarinin {izarino qoyub, onlar1 konara
sixir. Cavab, agri reaksiyasmin olmast mokik qigirdaq baglarinin
xostoliyino siibho yaradir.

Dirnaq oynagimin miiayinasi. Dirnaq oynaginin baglarinda
olan xostoliklori askar etmok {igiin, komok¢i heyvanin otrafini
qaldirib, onu buxovlug ve tac siimiiyliniin proksimal hissosindo
tosbit edir. Hokim iso dirnagi daban hissasindos tutub asagi- yuxari,
dirnaq oynagini firladir. Voatorlordo xostalik oldugda agri
reaksiyasi nazora garpir.

Dirnaq oynagindaki xostoliklori miioyyon etmok maoqgsadilo
timumi miiayinalordon (inspeksiya, auskultasiyadan basqa, slava
olaraq komokgi otrafi galdirib, onu buxovluq stimiiyiindo tosbit
edir, hokim iso asagi1 falanglari tutub, onlarla buxovlug siimiiyiina
tozyiq edir. Patologiya oldugda agri reaksiyasi yaranir.
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Diagnostik punksiyan1 barmagin mumi agici votori ilo
kollateral bag arasindaki mosafado aparirlar.

Barmagin iimumi (Uzun) agict vatorinin tac qabarina
birlasdiyi Yerds miiayinasi. Qaldirilmis otrafda hokim dirnaq
oynagina Volyar horokot (fleksiya) verir. Bu zaman barmagin
imumi (uzun) agic1 vatari gorilir vo patologiya oldugda heyvan
narahatliqla (agr1 reaksiyasi) cavab verir.

Tac oynaginmin  miiayinasi. Burada ilk noévbado dorinin
zadalonmasina (yara, ekzema, dermatitlar), toxumalarin sismosina
diqqgat yetirir vo onlara xarakteristika verirlor (temperatur, agri,
konsistensiya va S.).

Dorsal va volyar fleksiya, rotasiya harokotlorini tac oynaginda
icra edorak, vatar-bag apparatinin xastaliklorini agkar edirlar.

Buxov va tac siimiiklorinin hagalandig1 nahiyyads ekzostozlari,
siiq Simptomlarimi va tac siimiiyii ¢atlarini, hamginin tac oynagi-
nin vator-bag apparatinin vaziyyatini toyin edirlor. Distorziyalarda
agr1 reaksiyasi bas verir.

Buxoevluq oynagimin miiayinasi. Inspeksiya vo palpasiya iisul-
lar1 ilo barmagin agici vatarinin altinda yerloson selikli kisonin ilti-
habini, buxovlug oynaginin rotasiyasi, fleksiyasi vo ekstenziyasi
ilo vator-bag apparatinin vaziyyatini do toyin etmak olar.

Ol (ayaq) daragt arxast oynagin miiayinasi. Ovvolco oynagin
distal hissasindo siskinliyin, vator yataqlarinin voziyyatini do
yoxlayirlar.

Mil-al darag: arxasi oynagin xastaliklorino siibho oldugda, mil
stimiiyti ilo dirsok agicis1 votori arasinda, olavo siimiikdon bir
godor yuxarida punksiya edirlor. Bu zaman iynoni horizontal
vaziyyatdo tutaraq, 2-4 sm dorinliya yeridib, sinovial mayenin
¢ixmasina nail olurlar.

Deformasiyaedici artrits siibho yarandiqda isa, eyni adli saglam
otrafi cold horokatlo qaldirib, xosto otrafa maksimal doracads
agirliq verirlor. Bu zaman heyvan atrafin1 yeroa ya agrili basir, ya
da ki, heg yera dayaya bilmir (sokil 100).
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Sokil 100. Atda barmagq vatorlorinin palpasiyast:
a-dorin barmagq biikiiciisiiniin; b-bu vatorin bilok basliginin.

Kiirak-bazu  oynagimin  miiayinasi.  Inspeksiyada  bu
nahiyyadoki defiqurasiyani, deformasiyani, azalolorin atrofiyasini,
ikibagli, tin 6nli vo tin arxasi ozololordoki iltihabi proseslori
miloyyon etmok miimkiindiir. Palpasiya vo passiv horokatlor
vermoklo sitimiikk smiglarini, homginin  ozolo  xastoliklorini
(miozitlar, miopatozlar) toyin edirlor.

Kiirok-bazu oynaginda horokot zamani abduksiyanin olmasi
kiirayin tin arxasi ozalasinin patologiyasindan xobar verir. Qarisiq
tip axsaqliq, xostoliyin ovvalindo xasto otrafin toxumalarinda
gortinon  doyiskonliklorin  olmamasi (kiirok-bazu oynaginin
abduksiyas1 istisna olmagla), turqorun vo taktil hissiyatin
doyigmosi kiirokiistii sinirin zadslonmoasino dolalat edir. Mil
sinirinin  xastaliyina siibho yarandigda «mil smnagi» qoyurlar
(«Umumi carrahiyyo» tapsiriq 2-ya bax) (sokil 101).
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Sokil 101. Palpasiya.
a-kirokoni azalonin; b-milin biikiicii azalasinin.

Capma oynag nahiyyasinin miiayinasi. Capma oynaginda
tosadiif edilon xostoliklorin (kollagenozlar, garamalda spastiki
parez, atlarda oynagin osteodistrofiki xastoliklori) diagnostikasinin
¢otin oldugunu vo tez-tez tosadiif edildiyini nozora alarag, bu
oynagin miiayinasini diizgiin aparmaq ¢ox vacibdir. Inspeksiya vo
osasan palpasiya ila konfiqurasiyanin doyismasini, dorinin tamligi-
nin pozulmasini, Sinovial ¢evrilmalarin voziyyatini, yerli horarati,
axill votorinin hocminin vo gorginliyinin doyismosini aydinlas-
dirirlar.

Capma oynaginin daxili sothini palpasiya edib, stimiiklordoki
doyiskonliklari askar etmak olar.

Xroniki deformasiyaedici osteoartrozu «spat (SU enmo) sinagi»
ilo («imumi carrahiyyay, tapsiriq 2-ya bax) toyin edirlor.

AXxill vatarinda qiisiirlar miiayyon edildikds, daban siimiiyiiniin
qabarmi palpasiya edirlor (onun tamligini miisyyan edir vo sothi
biikiicii votorin vaziyyatina diqqat yetirirlor).
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Inspeksiya vo palpasiya ilo oynaqdaki tendovaginitlori vo
bursitlori agkar etmok miimkiindiir.

Baldir nahiyyasinin miiayinasi. Inspeksiyada nahiyyonin dori
oOrtliylintin tamligina, onun hacmina nazar Yetirirlor (iltihabi sislar,
fleqmona). Palpasiya tisulu ilo fassiyalarin, azololorin, stimiik
istliiyliniin vo stimiiklorin vaziyyatini miioyyon edirlor. Masalaon,
nahiyyads hoddon artiq harokatlilik miisahide edildikdo (passiv
horokat Verdikds), agri, Kkrepitasiya vo toxumalarda siskinlik
oldugda gamis stimiiyiiniin sinmasina siibho yaranir.

Diz oynaginin miiayinasi. Inspeksiyada yaralarin, sislorin vo
nahiyyads Konfiqurasiyanin doyismosi miiayino edilir. Palpasiya
ilo diz gapag baglarinin vaziyyati vo onun normal yerlogsmosi
toyin edilir. Oynagm maksimal gorilon yerlorindo diz qapaginin
yuxarlya va Yya yanlara ¢ixma miimkiinliiytine diqqat yetirirlor.

Selikli kisalori (prepatelyar, diz altt vo S.) onlarin anatomik
yerlosmasi nazars alinmagla, palpasiya vo miiayino edirlor. Lazim
goldikdo punksiya edib, oynag vo ya selikli kisa mayesini
yoxlayirlar.

Canaq-bud oynagimin va c¢anaq nahiyyasinin miiayinasi.
Canaq stimiiklorindo omolo golon patologiyalar1 infeksiya,
palpasiya vo rektal tisulla miiayino edirlor. Boazon adi palpasiyada
agr1 reaksiyast hiss edilmir, ancaq c¢anaq ozololorindo iltihabi
prosesa siibho qalir.

Umumiyyatlos, yuxarida geyd edilon iisullarla yanas: bozon otraf
patologiyalarinin diagnozunu daqiqlosdirmak ¢atin olur. Belo
hallarda otraf sinirlorinin Kegirici anesteziyasi, isti vannalar,
diagnostik corrahi oamaliyyatlar vo rentgenoloji miiayinalor totbiq
edilir. Sinir-ozolo aparatinda Kegiricilik pozuldugda halvanik vo
faradik coroyan islodilir.

Mosgolonin son 5-10 doqigosini goriilon islorin miizakirasino
ay1rir, ndvboti maggolonin tapsirigi verilir.
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MOSGOLO 11. CiYIN (BAZU) VO CiYIN ONU
NAHIYYOSINDO ZODOLONMOLORI OLAN X9STO
HEYVANLARIN MUAYINOSI.

Mosgalonin magsadi toloboloro bu nahiyyadoki xastaliklori
tanimagi  Oyrotmokdir. Nahiyyodo tez-tez tosadif edilon
xastaliklorda (¢iyinin ozilmolori, kiirok-bazu oynaginin gorilmasi,
revmatiki iltihablar, miopatozlar, bazunun ikibasli ozalasinin
bursiti, tin arxas1 selikli kisonin iltthabi vo s.) tofrigi
diagnostikanin toyin edilmosi, miialiconin totbiq edilmesi vo
profilaktika tadbirlorinin hazirlanmasi ¢ox vacibdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar: ¢iyin vo ¢iyin Onii
nahiyyodoki orqanlarin anatomo-topoqrafiyasint oks etdiron
sxemlor, coadvallar, sokillor, slaydlar vo s. Bu nahiyyadaki
xastaliklori oks etdiron slaydlar, sokillar, rentgenogrammalar vs s.
Coarrahi patologiyasi olan xasto heyvanin miiayino sxemi. Rentgen
apparati, mithitin antibiotiklora hassasligini toyin etmok igiin
disklor. Ciyin nahiyyasindo zadolori olan xasto heyvanlar. Oynagin
vo Selikli kisonin punksiyasini Yerino Yyetirmok ii¢iin 2-3 bas
tocriibo heyvani.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Masgalonin ovvolinds 15-20
dogigo miiddotindo  tolobolorin  bu  nahiyyanin  anatomo-
topografiyas1 vo funksional xiisusiyyatlori barado biliklori
yoxlanilir. Tin 6ni, tin arxasi, ikibasgli, ¢iyin-bas va S. Ozalalorin
funksiyasina xiisusi diqqgot yetirilir.

Miollim 5-10 doqige miiddotindo  tolobalorlo  dialogda
nahiyyanin carrahi xastoliklorinin Xarakteristikasini verir. Bundan
sonra tolobalari yarimquruplara ayirib (xasta heyvanlarin sayindan
asili olaraq) asagidaki tapsiriglart verirlor:

Tapsirig 1. Ciyin nahiyyasindo patoloji prosesin askar edilmosi
mogsadilo heyvana baxis (inspeksiya) Kkegirirlor. Diagnozu
osaslandirirlar (kliniki olamatlora vo tofriqi diagnostikaya goro).
Mialico toyin edilir. Goriilon islori miiallimlo razilasdirirlar.
Mosul soxslordon corrahi alotlori vo dorman maddalorini alib
(resept yazdigdan sonra), miiallimin nozarati altinda xasta heyvani
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miialico edirlor. Sonraki miialiconi tayin edir vo nozaratgi soxslori
miuoyyonlosdirirlor.

Tapsirig 2. Xasta heyvan oldugda onun tizerinda, olmadiqda iso
tocrilbo heyvanlart {izorindo kiirok-bazu oynagmin, ikibash
ozolonin sinovial Kisasinin vo tin arxasi ozolonin vator alti
bursasinin punksiyasini icra edib mohtoaviyyat almag.

Punktatin qiymotlondirilmasi — rongi, Konsistensiyasi, iyi,
soffaflig1, qarisiglarin olmasi vo s. Gostoris oldugda punktat
mikroskopiya edilir vo ayrilmis mikrofloranin antibiotiklors
hassasligi tayin olunur.

Oynaglarin va selikli kisalarin punksiyasini aparmagda maqgsad
asagidakilardir:

1. Tofriqi diagnostika: a). alinmig punktata goéro patoloji
prosesin xassalorini vo ndviinii miioyyan edirlor; b) punksiya
edib,anestetik yeridorok agrinin vo axsaqligin azalmasina vo ya
itmosino diqqgoat Yetirirlor; ¢) punksiya yerindon mohlul yeridib
yaranin desib-Kegon olmasinin miioyyonlosdirilmasi.

2. Miialico moqsadi ila: a) boslugdan mohtoviyyatin Xaric
edilmasi va oraya dorman preparatlarinin yeridilmasi; b) boslugun
antiseptik mohlullarla yuyulmasi.

Punktatdan  alinmig  mikroorqanizmlorin  antibiotiklora
hassasliginin toyin edilmasi xasto heyvanin mialicosinds hansi
antibiotikin iglodilmasinin diizgiin Se¢ilmoasing sorait yaradir.

Sinaq  Qoyarkon  yadda  saxlamag lazimdir Ki,
mikroorqanizmlorin hossasligini toxmini miioyyon etmok {igiin
mikroblarin okilmosini elo homin miiayino edilon materialda da
aparmaq olar. Bork substratlart homogenizatorda xirdalayr,
ekssudati iso ovvolcadon sentrifugada ¢okdiiriib, mikroblari,
¢okiintiido okirlor. Materiali miihitin {izorino Steril tampon vo ya
ilgoklo kogiiriirlor. Sonra pinsetlo disklori yoluxdurulmus gida
miihitinin {izorina, bir-birindon toxminon eyni fincanin konarindan
2 sm mosafado yerlosdirirlor. Bir fincana 6 diskdon artiq qoymaq
olmaz.
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Bu gaydada hazirlanmis fincanlari termostatda, asagi ¢evrilmis
halda, 35-37° S-do 18-20 saat inkubasiya edirlor. Sonra naticolori
yoxlayirlar. Belalikls, 24 saatdan sonra artiq toxminan punktatdaki
mikroblarin antibiotiklors qarst hassasligini bilmak olar.

Darsin sonunda névbati masgalo {igiin sarbast islorin mévzulari
verilir.

MOSGOLO 12. CiYIN QURSAGI VO ON OTRAF
SINIRLORININ XOSTOLIKLORI.

Moasgalonin magsadi ¢iyin qursagi vo On otraflarin periferik
sinirlorinin xastaliklorinin diagnostikasini, tofriqi diagnostikasini,
prognozunu vo vaxtinda miialicovi todbirlorin aparilmasini
tolobalors Oyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar,  avadanhglar, heyvanlar: miixtalif nov
heyvanlarda ¢iyin kolofi sinirlorinin, periferik sinirlorin saxalarinin
anatomo-topoqrafiyasini oks etdiron Sxemlar, sokillor, slaydlar.
Kigik corrahi alotlor dosti, diatermiya apparati, darsonval cihazi.
Dorman maddalari: 5%-li yodun spirtdo mohlulu, yodinol, yodisol
vo ya ayatin, novakain mohlullar1, veratrin, toxuma preparatlari
(gara ciyar, aloe va s.), qiciglandirict malhomlor. Ciyin qursagi vo
On otraf sinirlorinds zodslonmo olan heyvanlar.

Masgalanin aparilma qaydasi. Birinci saatda aktiv sohbot vo
dialogda tolobolorin asagidaki  mosalolor barodo  biliklori
mohkomlandirilir: a) sxemlor vo canli heyvanlar iizorindo 6n otraf
sinirlorinin periferik hissolorinin hansi organlara saxolonmasi; b)
imumi corrahiyya kursunda hansi periferik sinir xostoliklori
Oyranilir; parez va iflic terminlori dedikdo no basa diisiiliir, sinirin
regenerasiyasi Neca bas verir; ¢) 6n otraflarin periferik sinirlorinin
xastaliklarinda patoloji doyiskonliklorin osas mahiyyati nadon
ibarotdir vo 9sason hansi sinirlor zadslonir.

Saokillor, sxemlar va slaydlar tizorindo 6n otraflarin periferik si-
nirlorinin parez va ifliclorindo kliniki monzarani Gyranirlor. Bu
zaman hor bir fordi halda asas simptomlara vo tofriqi diag-
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nostikaya diqqgot Yyetirirlor. Bela ki, kiirak-¢iyin kolofi sinirlorinin
iflicindo osas kliniki olamotlor bunlardir: sakit vaziyyatdos
heyvanin otrafi bos «at pargast Kimi» sallanir, yers yalniz dirnagin
dorsal sothi toxunur. Horokotdo iso tipik sdykonon axsaqliq
miisahido edilmoklos, xosto otrafi siirliylir, Yers yiingiil toxunur
(dirnagin ucu ilo). Otraf yers toxunduqda dirsok oynaginda giiclii
ayilma geyds alinir va ¢iyin oynagi xarica dogru ¢ixir (sokil 102).

Sokil 102. Punksiyalar:
1-kiirok-bazu oynagmin: 2-tin arxas1 azslonin vator yatagi selikli
kisasinin; 3- oynaqdaxili selikli kisa: a-deltavari nahamarliq; b-ikibash
azalonin vatari; v-oynaqdaxili selikli kiso; g-xarici gabar; d-xarici ozalo
kisasi; e-tin arxasi ozalonin vatari; j-kiirok-bazu oynaginin kisasi; z-tin
arxasi azolonin selikli kisosi.

Nahiyyoni iyno sancmagla miiayino etdikdo reflekslorin
olmadigi askar edilir. Tezliklos ¢iyin ozalalori atrofiyaya ugrayir.

Kiirak onii sinirin iflici. Sakit voziyyotds iflic vo xiisusilo do
parez olamoatlori demok olar ki, gortinmiir. Nadir hallarda ¢iyin
oynaginin ¢oX da nazara ¢arpmayan abduksiyast miisahids olunur.
Heyvan yumsaq yerdo gozdirildikdo vo ya dairovi horokot etdikdo
(xosto otraf igori torofdo olmaq sortilo) sdykeonon tip axsaqliq
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omola golir. Bununla yanasi, heyvan otrafin1 yers basdiqda, ¢iyin
oynagi tokanvari olaraq dos qofasindon konara atilir.

Saglam oks torofdoki otraf yuxari qaldirildiqda, xosto otrafin
¢iyin oynag1 koskin olaraq kenara ¢ixir. Heyvani geriys horokot
etmaya macbur etdikdo iso xosto otraf siiriiniir. Bir gayda olaraq
sakitlikdo vo horokotdo kiirok nahiyyasindo, kiirok gabar1 ilo dos
qofasi arasinda nov-¢okoklik amoalo golir. Xastoliyin 5-7-Ci giin-
larinda tin 6nii va tin arxasi azalolords atrofiya bas verir. Parezdo
geyd edilon olamotlor zoif olur. Xostoliyin diagnozunu daqiq-
losdirdikds tin arxasi azalonin cirilmasini tofriq etmok lazimdir.

Mil sinirinin iflici. Kliniki menzars sinirin zodelonma darace-
sindon va zadonin Xarakterindon asili olur. Biitiin otrafda sGykonon
tip axsaqliq miisahido edilir. Bazi hallarda (sinir kegiriciliyi tam
pozulduqda) otrafin tokanvari irsliys atilmasi vo dayama zamani
biitiin oynaqlarin biikiilmasi (sakit voziyyatds) geydo alinir.

Sinir Kegiriciliyi gismon pozuldugda (parez) sakitlik dovriinds
vo bazon do harokatin baslangic fazasinda heg¢ bir pozuntu
miisahido edilmir. Ancaq otrafin biri gotiiriiliib, digori Yyers
dayandig1 voziyyotdo kiirok-bazu oynaginda tokanvari horokot
geydo alinir, kolo-kétlir yolda heyvani qagirarkon onun tez-tez
biidromasinin sahidi olurug.

Sinirin yalniz dorin saxoesi zodslondikdo (barmagin agici voto-
rini innervasiya edon) sakitlik zamani1 heg¢ bir patologiya geyds
alimmir. Ancaq hoarokot etdikdo bilokonii vo falang oynaglarinda
tokanvari biikiilma vo heyvanin tez-tez biidromasi nazars garpir.

Mil sinirinin iflicino vo Yya parezino diagnoz qoyduqda,
xostoliyi ligbasli ozalonin cirillmasindan vo bazu siimiiyiiniin
siniqlarindan tofriq etmok lazimdir.

Dirsak sinirinin iflici. Sakit voziyyotdo heyvan otrafini dirsok
oynaginda anormal agir, falanq oynagqlari sallanir vo otraf uzanmis
Kimi gortintir. Horakat etdikdo iso xastoa atrafi iraliys dogru uzadir,
yera tokanvari horokatlo toxunur.

Buna oxsar olamatlor biloyin vo falanglarin biikiicti vatorlorinin
garilmoasi, cirllmasinda da omolo golir. Ancaq sirf bu patologiyaya
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xas olan slamatlor do movcuddur Ki, onlarin komokliyi ilo tofriqi
diagnostikani1 aparmaq miimkiindiir.

Masgolonin ikinci saatinda tolobolori  xosto  heyvanlarin
miqdarindan asili olaraq qruplara boliirlor. Tolobolor asagidaki
tapsiriglart yerino Yyetirirlor:

1. Corrahi xosto heyvanin ambulator gobul SXxemins uygun
olaraq kliniki miiayinani aparirlar (maggalo 16-17).

2. Son diagnoz, tofriqi diagnostika nozors alinmagla,
goyuldugdan va xiisusi miiayina tisullarindan istifado olunmagla
miialiconi toyin edirlor (miisllimlo razilasdirildigdan sonra). Sonra
ordinator va ya bas lobarantdan derman preparatlarini (avvalcodon
onlara resept yazirlar), alatlori vo avadanliglari alib, iso baslayirlar.

Maoasgalonin sonunda talabalarin aktiv istiraki ilo goriilon islori
bir daha iimumilasdirib, yekun vurur, novbati dors tiglin tapsiriglar
verilir.

MOSGOLO 13. OLDARAGI ARXASI, AYAQDARAGI
ARXASI VO BUXOVLUQ NAHIYYOLORINDO ZODOLOR
OLAN XOSTOLORIN MUAYINOSI.

Moasgalanin magsadi. Osas moqsad tolobolora bilok, topuq vo
buxovlug nahiyyslarinds tez-tez tosadiif edilon xastoliklorin tofriqi
diagnostikasini, kliniki olamatlorini, etiologiyasini toyin etmayi,
xtisusi miiayins tisullarindan istifado edorak son diagnoz qoymagi,
miialiconi toyin edib, icra etmoyi Oyrotmokdon ibarstdir. Bu
xastaliklorin garsisinin alinmasi mogqsadilo profilaktik todbirlorin
islonib hazirlanmasi da az shamiyyat kosb etmir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: nahiyyonin anatomik
preparatlar1.Carrahi patologiyalarin anatomo-topoqrafik cadvallari,
sokillori, slaydlar vo s. Rentgen apparati, perkussiya c¢okici,
fonendeskop, corrahi alotlor dosti, corrahi vo inyeksiya iynalori,
sprislor, 1-2%-li novakain mahlulu, aminazin, rompun, kalipsol. 5-
10%-li yod mohlulu, 1:1000 kalium-permanganat mohlulu, toz
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sokilli antiseptiklor (yodoform, kseroform, bor tursusu, streptosid
va S.), antibiotiklor.

Igarisindo steril sarg1 materiallart olan biks, gipsli bint, su ii¢iin
vanna vo ammonyak mohlulu. Biloyindo, topugunda va
buxovlugunda iltihabi proseslor olan xasto heyvanlar (atlar,
garamal, davar, it, pisik vo S.).

Moasgalanin  aparilma  qaydasi. Mosgoloni  Klinikada,
ippodromda va ya tosarriifatda aparirlar. Xosto heyvanlarin sayina
miivafiq olaraq, tolabalori yarimgruplara ayirirlar.

Miiollim geyd edir ki, bilok, topuq va buxovlugda ozilmalor,
yaralar, iltihablar, hematomalar vo s. Kimi iimumi xastaliklarlo
yanasi, digor xastaliklora do mosalon, garamalda ol daragi arxasi
oynagin bursitlorino tosadif edilir. Tolobalor bu bursitlorin
yaranma saboblorini, gedisini, Kkliniki tozahiir formalarini
aydinlasdirib, miialico toyin edirlor.

Oldaragi arxasi oynagin bursitlorino atlarda vo donuzlarda
nisbaton az tosadiif edilir. Atlarda bu oynaq nahiyyasinds yumsaq
toxumalarda yaralar miisahido edildikds, tofriqi diagnostika
aparilmali, hans1 orqanin zadslondiyi miioyyen edilmali, yaranin
oynaga, vator yatagina yaxud da bursaya nozoron desib kegon
oldugu aydinlagdirilmalidir. Talabolor yaranin kliniki nisanalorini
Oyronir, yara kanalindan sinoviya mayesinin ¢ixma ehtimalina
diggat yetirirlor (sokil 103).

Molumdur ki, desib kegon yaralar irinli artritin inkisafina sobab
olurlar. ©n yaxs1 halda oynagqda ankiloz amoals golir. Ancaq oksor
hallarda desib kegon yaralar sepsiso gotirib ¢ixarir. Burada yaranin
ilkin corrahi islonmoasindon ¢ox sey asilidir. Aseptiki vo antiseptiki
soraitdo, yaxsit Keyitmo isulu totbiq edilmoklo yara kanalinin
divarlarimi kosib gotiirtir, oynag boslugunu iso yaxsica antiseptik
mohlullarla  yuyurlar. Bunun {iglin oynagi oks torofdo
artropunksiya edirlor. Oynaq bosluguna 0,5-1%-li novakain
mohlulunda holl edilmis antibiotiklor yeridir, oynaq kapsulasina
tikislor salir, yarami antiseptik tozlarla isloyir, oynaga iso
biitovliikdo gips sargisi salirlar (sokil 104).
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Demok olar ki, biitiin ev heyvanlarinda, on ¢ox da atlarda
barmagin biikiicii votori zodolonmalora moruz qalir. Ona goro do
heyvanlar1 diggatlo miiayine etmak lazimdir. Bunun tigiin heyvani
sakit voziyyatdo miiayino etmok vacibdir. Bu zaman vator olan
hissonin qalinlasmast nozora carpir. Votori qaldirilmis otrafda
palpasiya etmok daha mogsado uygundur. Ciinki, belo oldugda
otrafi bilokdon biikmoklo vatorin bosalmasmna nail olmaq
miimkiindiir Ki, bu da bosalmis votori yaxsi ollomayas imkan verir.
Palpasiyada barmagin sathi, dorin va olava vator bosluglarini,
homg¢inin stimiikarasi ozoloni ayri-ayriligda miiayino etmok
miimkiindiir. Oldarag1 arxasi oynagin sothi vo dorin biikiicii votor
yataglarinin vo barmaq vaterinin yataginin bosluguna mayenin
toplanmasina diqqot VYetirirlor ki, bu voaziyyat tendinitlordo
miisahido edilir.

Sokil 103. On otrafin synovial vator yataglar::
(A-lateral; B- medial sothlords)
1-yan barmagq agicist; 2-limumi barmagq agicisi; 3 —bas barmagin uzun
abduktoru; 4-dirsok agicist; 5-darin barmagq biikiiciisti; 6-mil biikiiciisii;
a, b- bursalar.
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Sokil 104. Punksiyalar:
1-barmagin vatar yatagi; 2-buxovlugun vatar yatagi;
3-tacin vator yatagi; 4-dirnagin vator yatagi;
a-barmagin sathi biikiicii vatari; b-barmagin dorin biikiicli vatari;
v-siimiikarasi orta azala.

Bimanual palpasiyadan istifado edorak, bilok va buxovlugun
tendovaginitlorini Sinovitlordon tofriq etmok olar. Yalniz ona
diggoat yetirmak lazimdir Ki, bazan bilok oynaginin volyar sathindo
dirsak ozoalalarinin slava siimiikdon aralanmasi vo ya bu siimiiyiin
sinmasi da miisahido edilir.

Bilok (topuq) vo barmaq nahiyyalorinds siimiik firlarina, bilok
(topug) vo qrifel stimiiklorinin stimiiklosdirici periostitloring,
ekzostozlara, osteofitlora vo gismon az hallarda isa hiperostozlara
tosadiif edilir. Bu patologiyalarin osas yaranma sabablori
ozilmolor, oynaq vetorlorinin, siimiikarasi ozolonin gorilmo vo
ciritlmalaridir. Bu proseslor heyvan siiriisdiikds, yixildiqda, dasli-
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cinqilli yolda yiik dasidigda vo diizgiin istismar edilmadikdo
inkisaf edir.

Bork qacan atlarda sesamoid siimiiklorin sinmasi da miisahido
edilir. Bu patologiyalardan oksariyyatini Kliniki miiayinalarls toyin
etmok ¢otin vo hatta miimkiin olmur. Ancag xostoliyin toxmini
diagnozunu miioyyan etmok olar. Ona goéra do bu patoloji
proseslorin diagnostikasinda rentgenografiya vo rentgenoskopiya
halledici rola malikdir. Diagnostikada tolobolor sorbast sokilda
portativ rentgen apparati ilo rentgenoqrafiya aparir (tohliikasizlik
qaydalarina ciddi riayat olunmaqla), miisllimin maslohati ilo
alinmig rentgenoqramma haqda fikir séyloyirlar.

Sesamoid siimiiklorin sinmasinda Kliniki nisanslor barmagin
biikiicili vatarinin iti garilmoasindoki oslamatlora oxsardir.

Bilok vo topuq nahiyyslorinds sothi, dorin vatorlorin vo siimiik
arast ozolonin cirllmast miimkiindlr. Bu patologiyalarin da
Ozinomoxsus kliniki alamotlori movcuddur ki, bunlara asason
tolobolor tofriqi diagnozu Oyronirlor. Atlarda 6n otraflarin geyd
edilon  votorlorinin ~ Xroniki  gedisli ~ gorilmasi  tendogen
kontrakturalarin inkisafi ilo miisahido edilir.

Buxovlug oynaginin xastaliklorindon an ¢ox atlarda gorilmolora
vo ¢ixiqlara, homginin irinli vo deformasiyaedici artritlora digqot
yetirirlor. Cixiqlara, iltihablara vo deformasiyaedici proseslors tac
oynaginda da tesadiif edirlor. Bu patologiyalar, bir ¢ox hallarda,
heyvanin is qabiliyyatinin itmosino, hoqiqi vo ya periferik,
ankilozun yaranmasina sobob olurlar.

Qeyd edilon patoloji proseslorin tofriqi diagnostikasi yalniz
rengenoqrafiya ilo miioyyan edilir.

Buxovlug nahiyyasindoki dorin toxumalarin patoloji prosesls-
rindon basqa kifayat qodor tez-tez ekzematoz, pustulyoz, gangre-
noz, verrukoz vo piva bardasi (garamalda) dermatitlori do amolo
golir. Bu patologiyalardan har birinin etioloji xiisusiyyatlori, pato-
genez vo kliniki monzorasi, homg¢inin spesifik mialico vo profi-
laktikast movcuddur. Diagnozu toyin etdikdo anamnez moalumat-
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larindan, Kliniki alamotlordon basqa laborator-mikrobioloji miia-
yinalor do aparmaq vacibdir. Bu zaman gangrenoz, infeksion,pus-
tulyoz dermatitlorin téradicilorini miioyyan etmok miimkiin olur.

Pivo bardasindan yaranan dermatitdo miiayino noticosindo
salonin adli alkoloidi toyin edirlor. Son diagnoz miioyyon
edildikdon sonra xastolori miialico edir vo {imumi vo Xxiisusi
profilaktik tadbirlari isloyib hazirlayirlar.

Masgalonin sonunda goriilon islora yekun wvurur, yaranmis
suallar1 miizakirs edir, diagnozun goyulmasinda buraxilan sshvlari
aydinlagdirir, miialiconin diizgiin variantini1 Se¢ib, neco aparilacagi
haqda gostarislar verirlor.

MOSGOLO 14. BUD VO BALDIR NAHiYYOLORININ
XOSTOLIKLORI.

Moasgalanin magqsadi tolobolori arxa otraf sinirlorinin vo bud
nahiyyasinin xastaliklori ilo tanis etmok, onlara bu xastaliklorin
tofriqi diagnostikasini 6yrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: kuper qayecilari, 20 ml-
lik sprislor, gan buraxma iynasi, 20 adad spirtli kiiracik, 20 ml 5%-
li yod mohlulu, 300 ml 3%-li novakain mohlulu, arxa otraf sinir-
lorini oks etdiron sokillor, sxemlor, slaydlar, anatomik preparatlar,
xasto heyvanlarin slaydlari, sokillori, filmlori, halvanizasiya vo
diatermiya aparatlari. Bud vo baldir nahiyyslorinds xastaliklori
olan heyvanlar, onlar olmadiqda iso hor birinds 4 bas olmagla sag-
lam atlar vo garamal.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Masgoloni baytarliq klinikasin-
da vo ya ot kombinatinda (klinikada eksperimental heyvanlar
olmadiqda) xasto heyvanlar iizerindo aparmaq moqsado uygundur.
Xasto heyvan olmadigda saglam heyvanlarda novokainlo
nevrektomiya aparib mosgaloni togkil edirlor.

Molumdur Ki, arxa otraflarda an ¢oX oturaq sinirinin vo onun
saxalarinin (boyiik va kigik gamus sinirlori), homginin bud sinirinin
iflicino tosadif edilir.
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Oturaq sinirinin iflici. Ovvalca heyvani iimumi miiayinodon
Kegirib, horaratini 6l¢iirlar, ¢iinki bir ¢ox infeksion xastaliklords do
(mango, brusellyoz, itlorin taunu va s.) oturaq sinirinin voziyyating
nazar Yetirir, onlarin bosalmasini vo funksiya pozgunlugunu geyds
alirlar. Bunun sababi barmaq oynagi biikiicii vo agici vatarlarinin,
ozalalarin innervasiyasinin pozulmasidir. Ona gora do oynaglar
(canag-bud, diz va topuq) biikiiliir, heyvan zodolonmis atrafini
stiriylir. Prosesi tolabalarin daha dorindon dork etmasi tigiin, ayani
vosaitlor iizorindo arxa otraflarin neca innervasiya edildiyini,
homg¢inin ozolo preparatlar1 {izorindo ayri-ayr1 ozoloslorin arxa
otrafin tasbitinds rolunu niimayis etdirirlor.

Diagnoz xastaliyo xas olan Kkliniki slamatlora gors miioyyan
edilir. Oturaq sinirinin zadslonmasinin miimkiin sabablori arasdi-
rilir: heyvanin yixilmasi, ¢anaq siimiiklorinin sinmasi, ¢anaq bos-
lugunu desib kegon yaralar, azalalorin dorinliyinda irinli-nekrotik
proseslor, yad cismlorin toxumalarin dorin gatlarina sirast etmosi,
heyvanin uzun miiddat soyuq désomods yatmasi, dogumdan avval
vo sonraki miirokkoblosmoalor. Yaranma sabobindon asili olaraq
oturag sinirinin iflicinin inkisaf mexanizmini aydinlasdirirlar.

Prognozu xostoliyin yaranma sobobinin (eydiyyatina vo
patoloji prosesin miiddotine goro toyin edirlor: iflic zamani
heyvanda arxa bud azalalorinin atrofiyasi inkisaf edir, ona gora do
xostoliyin  birtorafli  halinda  prognoz  siibholi, ikitorafli
zadoalonmads isa tohliikolidir.

Miialiconi xastaliyi omoala gatiron sababin aradan gotiiriilmasinag
yonaldir, bundan sonra sinirin regenerasiyasini siiratlondiran va
ozalolorin  y1gilma qabiliyyatini  (atrofiyanin  qarsisin1  alan)
giiclondiron vasitolordon istifado edirlor. Miialico mogsodi ilo
asagidakilar toyin edilir:

50-100 ml 0,5%-li novakain mohlulu ilo oturag sinirinin
blokadasi; 2-3 giinliik intervalla hor kq diri kiitloys 1 ml olmagla
0,25%-li novakainin vena daxilino yeridilmasi; giindo bir dofs
ozololorin  qiciglandirict  molhomlorlo  islonib,  lampalarla
qizdirilmast; bir ne¢a néqtadon zodoalonmis ozalalors iri heyvanlara
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1-2 ml, 15-25 giin miiddatindo siankobalaminin (vitamin Bi2)
inyeksiyasi; Bi1 vo Be vitaminlorini azolai¢i olarag, hor giin, iki
hafto miiddatinds iri heyvanlara 0,2-0,6q, xirda heyvanlara iso
0,02-0,03q inyeksiya edirlar.

Xosta heyvanda zodolonmis ozalalorin funksiyasinin borpa
olamotlori goriinands, ona aktiv masion vermayas baslayirlar.

Bud sinirinin iflici. Malumdur ki, bud siniri budun doérdbash
azalasini (diz oynagi agicisi) va qalga-azalosinin innervasiya edir.
Onun zadsloanmasing qalga Siimiiyiiniin cisminin sinmasinda, ¢atin
doguslarda, homginin sinirin yaxinhiginda irinli iltihablar olduqda
tosadif edilir. Lakin, buna oxsar Kliniki alamatlor atlarda miohe-
moqlobinuriya va ciitlosma xastaliyinds, hamg¢inin ¢anaq stimiiklo-
rinin sinmasi va ¢anag boslugunda irinli iltihabi proseslor oldugda
da miisahido edilir. Ona goro do heyvani timumi miiayinadon
kecirmok vacibdir. Bu zaman atrafin bosalmasina, sakit voziyyatda
onun diz vo ¢apma oynaglarinda biikiilmasino vo yero dayama
zamani dirnagin uc hissasi ilo toxunmasina xiisusi diqqat yetirirlor.

Horokot zamani otraf iroliyo atilaraq, xarico meylli qovs yara-
dir. Xosto otrafin yeras dayanmasi da miimkiindiir, ancaq bu halda
dordbash azolods funksiya pozulmasi bas verdiyindon diz qapagi
bud siimiiyiinds tosbit olunmur. Bu iso otrafin diz vo ¢gapma oyna-
ginda, hamginin barmag oynaqlarinda biikiilmasine gotirib ¢ixarir.

Diagnoz qoyarkon oxsar kliniki olamotlori olan xostoliklar,
moasalon, diz qapaginin xarico vo ya daxilo ¢ixmasi, boylik gamis
sinirinin iflici kimi xastaliklor nozora alinmalidir. Birinci halda
palpasiyada diz qapagmin Yyerdoyismosini, homginin onun
anatomik yerindo iso diz qapagi yerini doyismir.

Boylik gamug sinirinin iflicino siibho oldugda, budun daxili
sothindo dorinin agr1 hissiyyatin1 yoxlayirlar. Bud sinirinin
iflicindo homin hissados hissiyyat koskin azalir vo ya heg olmur.

Boyik qamis sinirinin iflicinds  budun ikibasli azalasi,
yarimvatarli, yarimzarlu ozalalor, dorialti, topuq vo nali azalalar,
hamginin sathi va darin barmaq biikiiciilorinin funksiyasi pozulur.
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Oksar hallarda, sinirin periferik hissasi, xiisuson do onun qamis
stimiiyli nahiyyasinda sathi saxasi zodolonir. Ona gora do Kliniki
olamotlor osason noli ozolonin vo barmaq biikiiciilorinin
denervasiyasi ilo miisayat olunur. Heyvan ayaq iisto durduqda
otrafin capma oynaginda biikiilmosi geydo alinir.

Horokot zamani biitiin oynaqlarin biikiilmosi vo otrafin yero
dayanmasi ¢aotinlosir, ¢linki, capma oynaginda vo barmaq
oynaglarinda biikkma zamani tasbit edilmo miimkiin olmur.

Boyiik gamig sinirinin iflicinin diagnostikasi ela bir ¢otinlik
toratmir. Ancaq onu da geyd etmok lazimdir Ki, oxsar Kliniki
olamotlor bir sira digar xastaliklordo do miisahidos edilir. Bunlardan
bud sinirinin iflicini, diz qapagimin daxilo va ya xarico ¢ixmasini,
axill votorinin cirilmasint misal gostormok olar. Diz gapaginin
xarica vo Yya daxilo ¢ixmasinda palpasiya ilo onun yerdoyismosini
mioyyon etmok miimkiindiir. AXill vatorinin cirilmasinda
palpasiyada toxumalarin zadslondiyi hissads ¢6koklik qeyds alinir.

Tofriqi diagnostikada osason asagidakilar nozora alinmalidir:
boyiikk gamis sinirinin iflici zamani onun innervasiya etdiyi
ozalalor (noli azals, barmaq biikiiciilori bosalir (¢intirlagir), bu
azalalarin elektrik qicigina reaksiyasi zaifloyir. Prognozu miisyyon
etdikdo ozololorin elektrik qicigma cavab doracesi, hamginin
sinirin zodolonma daracasi nazars alinir.

Kigik gamus sinirinin iflici. Xasto heyvan sakit vaziyyotds
otrafini yera (buxovlug oynaginda) geyri normal séykoyir. Horokat
zamani ¢apma oynaginda biikmo fazasi normal olsa da, onun asas
biikiictisiiniin (3-cii kigik qamis ozalasi) funksiyasi pozulmus olur.
Bu onunla izah edilir ki, diz oynagmin bikiilmasi ¢apma
oynaginin vaziyyatina tosir gostorir.

Barmag agicisinin bosalmasi atrafin irali atilma fazasinda bu-
xovlugun plantar fleksiyasini yaradir, ona gora do heyvan atrafini
yera dayadiqda toxunus dirnagin vo buxovlugun dorsal sothi ilo
bas verir.

Kliniki slamotlor o godor aydin goriniir ki, diagnozun miioyyan
edilmasindo heg bir ¢atinlik yaranmir. Bu zaman tofriq edilocok
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patologiyalar asagidakilardir: barmagin agici ozalalarinin cirilmasi
— bu zaman harakatds buxovlug oynaginin plantar fleksiyasi qeyda
alinir. Sonuncu halda fleksiyadan basqa toxumalarin zadslondiyi
yerdos ¢okaoklik, siskinlik va iltihab amalo galir.

Diagnozu miiayyan etdikdon Sonra tolobalor kigik gamis Sini-
rinin iflicini térodon miimkiin sabablori qeyd edirlor (heyvan yixi-
larkon mexaniki zadslonmolorin olmasini, manesni asarkon goril-
molorin yaranmasini, gamis siimiiyiiniin sinmasinda stimiik golpo-
lori ilo zadalonmo, sinirlar boyu irinli iltihablarin olmasi vo S.).

Prognoz xastoaliyi térodon soboblorin aradan gotiiriilmasindon
Vo asas xastaliyin neco miialica edilmoasindan asili olur.

Bud nahiyyasinds fleqmona. Nahiyyodo dorialt, fassiyaalt1 vo
ozoloarast flegmonalar geydo aliir. Anamnez moalumatlarini
topladigdan sonra, tolobalor miistoqil olaraq xosto heyvani
miiayino edir vo miitloq termometriya aparirlar. Toxumalarin
yayilmis formali, iltihabi siskinliyi miisahido edilir. Siskinlik
todricon bdyiiyiir, asagi baldir nahiyyasino sallanir vo armud
formali olur. Xoasto heyvanda orta dorocali axsaqliq vo bodon
horaratinin yiiksalmasi geyds alinir. Dorin palpasiyada giiclii agri
hissiyyatt vo ozololorin bork (gorgin) olmasi miisahido edilir.
Xostaliyin uzun miiddatli gedisinds axsaqligin doracasi bir qodor
zoifloyir, ancaq baldir nahiyyosindo, osason do onun lateral
torofindo fliiktuasiya vo ya undulyasiya edon siskinlik olur.
Punksiya etdikdo irinli ekssudat xaric olur.

Miiayinoni bitirdikdon Sonra tolobolor miisahids edilon Kliniki
olamotlori izah edir vo flegmonalarin patogenezi haqda tosovviir-
lorini agiqlayirlar. Xostoliyin osas yaranma sobobini miioyyon edir
vo yadda saxlayirlar Ki, aparict yer travmaya aiddir. Ciinki asas
miirakkablosmaloar (infeksiyalagma) travmadan sonra bas verir.

Bu nahiyyodo anaerob flegmona inkisaf etdikdo (travma
naticasinds ozalo toxumasi xincimlanir, gan dévrant pozulur) onun
patogenezini,  kliniki  tozahiirinii vo  miirokkoblosmasini,
organizmin intoksikasiyasini nazors almaq lazimdir.
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Qazli flegmonada osason bos birlosdirici toxumalar, qazli
gangrenada iso azalalor zodolonir. Anaerob infeksiya toxumalarda
coxlu migdarda gazin yigilmasina gotirib ¢ixarir. Ona goro do
nahiyyoni palpasiya etdikdo anaerob gangrenaya xas olan
olamatlor, Kkrepitasiya, agrinin vo yerli horarstin azalmasi mii-
sahido edilir. Bunlar gan dévraninin pozulmasi, Sinir saxslorinin
va ucluglarin patoloji ocagqda zadoalonmasi naticasinds bas verir.

Bud nahiyyssindo anaerob infeksiya olduqda, ganda goalovi
ehtiyatini, hemoqlobini, formal elementlori toyin edib, leykositar
diisturu ¢ixarmaq lazimdir. Biitiin bunlar prognozu miisyyan
etmoya vo kompleks miialico tadbirlarinin, patogenetik miialiconin
aparilmasina zomin yaradir.

Miialicasi corrahi omoliyyat yolu iladir. Adoton belo hallarda
enina kontraperturalar maslohot goriiliir. Yani enina kosis aparib,
bud nahiyyasindoki nekrozlasmis toxumalari konarlasdirirlar.
Boslugu 3%-li hidrogen peroksid vo 10%-li natrium-xlorid
mohlullarinin qarisigr (yaribayari) ilo yuyurlar. Bunun iigiin Jane
sprisino birlogdirilmis rezin (silikon va s.) borucugdan istifads
edirlor. Sonda yaranin konarlarini baliq yagi vo ya vazelinlo
islayirlor Ki, onun giris qapis1 baglanmasin.

Bud nahiyyasinin flegmonasinin miialicasindo novakain-anti-
biotik qarisiginin aortadaxili inyeksiyasi da digqgati calb edon iisul-
lardandir. Bu isulun totbiqi zodo nahiyyesindo gan ddvranimin
yaxsilasmasina, homginin patoloji prosesin zosiflodilmasino sorait
yaradir.

Organizmin intoksikasiyasinin garsisin1 almaq tiglin asagidaki
torkibdo hazirlanmis mohlulu vena daxilino yeridirlor: 10%-li
kalsium-xlorid, 40%-li glyukoza vo 40%-li heksametilentetramin
(urotropin, lazikslo da avoz etmak olar).

Bud siimiiyiiniin  sinmasi. Osason itlordo geydo alinur.
Xostoliyin osas sobablori mexaniki travmalardir — heyvanin
vurulmasi, noaqliyyat vasitosinin altinda qalmasi, giillo, goalpo
zadoasi, vohsi heyvan torafindon dislonmasi, hamg¢inin itlarin bir-
birini dislomosi va s.
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Yerli miiayinado heyvanin macburi olaragq galxa bilmomasino
diqqat yetirirlor (heyvan yalniz yem yedikds, su qobul etdikdo
ayaga qalxir). Ayaqiistii vaziyyatds travmaya moruz qalmis otrafin
capma oynaginda bir gadar biikiilmasi vo atrafin qisalmasi diqqati
colb edir. Bu onunla izah edilir ki, qirilmig siimiik ucluglart vo
qalpalari azalolorin yigilmasina tokan verir. Qeyd edilon patologi-
yanin tolabalar torafindon daha yaxsi dork edilmasini tomin etmok
ticlin, rentgenogrammalardan, siimiik preparatlarindan istifado
edilmolidir. Yaxs1 olar ki, siimiik doyenoyinin miixtalif fazalart
(morhalalori) do niimayis etdirilsin. Smiglarin  sagalmasinin
patogenezi arasdirilarkon zodolonmis siimiiyiin immobilizasiyasi
vacib sort kimi gostorilmalidir.

Itlordo bud siimiiyiiniin siniqlar1 yalniz carrahi omaliyyat yolu
ilo-osteosintezlo miimkiindiir. Bu moagsadlo metal vo ya kapron
stiftlordon, metal 16vhalordon (plastinka) vo ya moftil
ligaturalardan istifado edirlor.

Toradici bugalarda axill vatarinin nekrozu va cirilmasi. Xosto
heyvan olmadigda xostoliyin Kliniki tozahiiriiniin - miixtalif
morhololorini oks etdiron slaydlar, sokillor vo ya film niimayis
etdirirlor. Xostoliyin birinci morhalasino xas olan olamotlor
bunlardir: ayaqiistii voziyyotdo arxa otraflarin, xiisuson do ¢apma
oynaginin biikiilmasi, arxaya gatlanmasi, axill votorinin bir qodor
galinlagmasi, horoki koordinasiyasinin pozulmasi. Heyvanin
harokati vo ayaga qalxmasi ¢atinlosir, ikitorafli zodolonmads bu
proses he¢ miimkiin olmur. Xastoliyin ii¢lincii morhalasina Xas
olan osas olamoat axill vatorinin nekroz yerinds cirilldigina gors,
heyvan ayaga qalxa bilmir vo «it oturusu» voziyyatini alir. Bir
gadoar kegdikda organizmin intoksiyasiyasi naticasinda azoalalor vo
votarlor zaifloyir (bosalir), istaha geyri-normal olur, heyvan qisa
bir miiddatds ariglayir, tolof olur.

Xostoliyi toradon soboblor otrafli dyronilmalidir. Bunlar asagi-
dakilardir: a) cinsi yetiskonliyo ¢atmis bugalarin intensiv yemlon-
dirilmoasi vo uzun miiddoatli hipodinamiya; b) D-hipovitaminoz;
¢) mikroelementlor miibadilosinin pozulmasi.
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Diagnozu miioyyan edorkon heyvanin yemlomo vo baslomo
soraitini diqqgotlo dyronilmalidir. Yem paymin proteina, mineral
maddalara vo vitaminlora gora balanslagdirilmasia xtisusi diqqoet
yetirilmolidir.

Xostoliyin -~ baslangic ~ morholosinde  axill vatarinin
zadolonmoasinin Kliniki olamoatlori artrozu xatirladir ki, bunun
sobabini asagida geyd edirik. Bu oxsarliq yalniz arxa atraflarin
goyulusundadir. Ancaq artrozda proses siimik vo qigirdaq
toxumalarinda inkisaf edir. Faktin tosdiglonmasi magsadilo sokil
vo slaydlarin nlimayisi maqgsodo uygundur. Bu zaman tolabolorin
digqgatini patoloji prosesin moaskunlagma yerina yonaldirlor.

Xostaliyin avvalinda prognoz ehtiyatl, tipik kliniki slamatlor
goriindiikda iso tohliikalidir — heyvani ¢ixdas edirlar.

MOSGOLO 15. CAPMA OYNAGININ XOSTOLIKLORI.

Masgalanin maqsadi bu nahiyyoado olan xostoliklori tolobalora
Oyratmok, onlarin tofriqi diagnostikasini vo miialicosini aparmagi
asilamaqdan ibaratdir.

Materiallar, avadanhglar, heyvanlar: ¢capma oynagmin bursa-
larla birlikdo parafino qoyulmus anatomik preparati, artrit vo
artrozla xostolonmis heyvanlarin ¢apma oynagmin stimiik
preparatlari, zodolonmis oynagin rentgenoqrammasi;, c¢apma
oynaginda miixtalif mongali xastaliklar olan heyvanlar.

Masgalanin aparilma qaydasi. Mosgoloni corrahi Klinikada va
ya tosorriifatda toskil edirlor. Anamnez molumatlari genis Oyronil-
dikdan sonra, talobalor miistaqil olaraq ¢apma oynaginda xastaliyi
olan heyvanin miiayinasino baglayirlar. Sakit halda heyvanin otrafi
capma oynaginda yarimbiikiilii vo ya maksimal doracado agilmis
vaziyyatds olur. Heyvan xasto otrafini yalniz dirnagi ucu ilo yers
basir, tez-tez otrafin voziyyotini doyisir. Oynagin Konfiqurasiyasi
doyisir, sigkinlik omala golir.

Palpasiyada oynagin toxumalarinin voziyyoti, agr1 vo Yyerli
horarat, toxamalarin barkliyi, sisin flyuktuasiyasi vo Krepitasiyasi
miioyyan edilir. Lazim goaldikdo oynaga passiv harokatlor verib,
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siskinliyin doyismosine vo heyvanin bu manipulyasiyalara
reaksiyasina diqqot Yetirilor.

Ogoar oynag nahiyyasinds yara varsa, onda onun transsudatina
digqqgat yetirilmoalidir (xiisuson do passiv harokot zamani).

Heyvan harokat etdikdos iso otrafin irali atilmasina, onun topug
gabarmin no gadar yuxari qaldirilmasina (oynagin biikiilmo doro-
cosi), yera neco dayamasina (dirnagin ucu vo ya tam) fikir
verilmoli, addimin uzunlugu 6l¢iilmalidir.

Miiayino zamani talabalar yaranan suallari da cavablandirmali-
dirlar. Miisllim iso miioyyan diizalislor vo slavalar edir, miibahisa
doguran suallar verir ki, biitiin tolobalorin digqoti xasto heyvana
yonoaldilsin. Lazim goldikds rentgenoqrafiya aparilir.

Tofriqi diagnozun aparilmasi imkan verir ki, tolobalor ¢apma
oynagi nahiyyasindoki biitiin xostaliklori yada salsinlar vo hor
hanst bir xastaliyin tizerindo dayansinlar, Son diagnozu miioyyan
etsinlor.

Oynag1 desib Kecon yara. Yara sinovial hissodo
moaskunlasdigda oradan, yara kanalindan vinovial maye xaric olur.
Mayenin xaric olmasi oynaq biikiildiikdo intensivlosir. Vator
yataginin yaralanmasini inkar etmok mogsodilo (bu halda da
sinovial maye xaric olur), oynagi oks torafdon desib (punksiya) 5-
6 ml 0,1%-li etakridin laktat vo ya 0,05%-li furasillin mohlulu
yeridirlor. Rongli mohlulun yara kanalindan ¢ixmasi gqoyulmus
diagnozun diizgiin olmasina dolalat edir.

Desib kegon yaralarda miialiconin osaslandirilmasina  vo
aparilmasina tolobalorin digqgatini xiisusilo calb etmok lazimdir. Bu
zaman osas diqqgoat ona yonoldilmolidir ki, biitiin tosadiifi yaralar
cirkli hesab olunur, ona goéro do yaranin oks divertikuldan
antiseptik mohlullarla yuyulmasi gostoriglidir. Bundan sonra
oynag1 biikiib, antiseptik mohlulu tam azad edir, oynagin igarisina
0,5%-li novakain moahlulunda hall edilmis antibiotiklor yeridirlor.
Sonda 5-7 giino oynaga horokoti mohdudlagdiran sargi
salimmalidir.
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Bursitlor. Capma oynaginda bir nego bursa movcuddur.
Qaramalda on ¢ox iltihablasan lateral selikli kisadir ki, bu da dori
altinda demok olar ki, biitlin oynag ohato edir. Xostaliyin osas
yaranma sababi heyvanin uzun miiddst sort désomods yatmasidir.
Xostolik aydin Konturlart olan siskinliyin omolo golmasi ilo
tozahiir edir. Siskinlik oynagin lateral torafindo.

Irinli proses serozlu va irinli ola bilor ki, bu da bursan
punksiya etdikdo aydinlasir. Belo bursitin fargli cohoti ondan
ibaratdir Ki, heyvan harokot etdikds axsaqliq miisahids edilmir.

Xroniki serozlu bursitin miialicosina punksiyadan baslayirlar.
Bursanin moéhtoviyyatin1 xaric edib, icorisine 20-30 ml lyugol
mohlulu yeridib, 1-2 giinliiyiino zoif tozyiqedici sargi salirlar.
Bosluga 3-5 ml hidrokartizonu 5-10 ml 0,5%-li novakain
mohlulunda da yeritmak olar.

Serozlu va serozlu-fibrinozlu bursitlordo qizdiric1 vasitolordon
vo qiciglandirict molhomlordon istifado edirlor. Irinli bursitds
siskinliyin asagi hissosindo vertikal kosis (2-3 sm) aparirlar ki,
ekssudatin sorbast xaric edilmoasing sorait yaransin.

Tendovaginitlor. Atlarda vo téradici bugalarda barmagin uzun
biikiici votorinin vo arxa qamis ozoalasinin Xxroniki Serozlu
tendovaginiti geydo alinir. Votor yatagi capma oynaginin medial
torofindo Yyerlosir. Onun iltihabi, siskinliyin yaranmasi ilo tozahiir
edir. Siskinlik topuq gabari soviyyosindon baslayir, uzunsov va ya
armudvari formada olmaqgla, vator boyu toxminon 10 sm
uzunlugunda olur. Bu siskinlik iti gedisdo agrili va xroniki gedisda
iso az agrilh olmagla, flyuktuasiyali vo Krepitasiyali (firbinozlu
iltihabda) olur. Horakot zamani, iltihabin formasindan asili olarag,
otrafin miixtolif doracali s6ykonan tip axsaqligi geyda alinar. Irinli
iltihabda axsaqliq giiclii olur vo badon hararati yiiksalir.

Nahiyyada ¢ox agrili, flyuktuasiya edon siskinlik yaranmagla
yanasl, yatagi ohato edon bos birlogdirici toxumalar da sisir. Onu
punksiya etdikds vo ya 6z-6ziino desildikdo oradan irinli ekssudat
xaric olur. Bu nahiyyado digor votor yataglarinin da zodolonmosi
miimkiindiir. Masalon, kicik qamis ozolosinin votor yataginin
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iltihabinda siskinlik ¢apma oynaginin xarici torafindo moskunlasir,
topuq gabarindan baslayir vo 7-9 sm asagi enir.

Boyiik qamis azoloasinin votor yatagiin iltahabinda iso siskinlik
capma oynaginin O6n daxili sathinds, topuq gabarindan bir godor
asagida moskunlasir.

Tendovaginitlorin ~ tofriqi diagnostikasinda anatomik
preparatlardan, sokillordon vo slaydlardan istifado etmok
mogsadouygundur. Homginin xostaliyin tovsiyys edilon miialico
tisullar1 da yada salinmalidir. Xostoliyin miixtalif formalarinda ilk
giinlordo Soyugun tosiri, Sonraki giinlordo iso istinin totbiqi
osaslandirilmalidir. Burada osas mogsad totbiq edilon miialico
tsulunun vacibliyini 6yronmakdir.

Xroniki gedigli serozlu iltihablarda ovvalco qiciglandirict
molhomlor islodorok prosesi itilogdirir, Sonra iss qizdirici
vasitolordon istifado edirlor (qizdirict kompresslor, kamfora spirti,
parafin applikasiyalari, ultrayliksok tezlikli coroyanla miialico vo
s.). lltihab nahiyyasindon mayeni ¢akib, oraya (vator yatagina) 125
mq hidrokortizonu 5-10 ml 0,5%-li novakaindo 2-3 giinliik
intervalla 2 dofs yeridirlor.

Corrahi miidaxilo yalniz irinli tendovaginitlordo gostorislidir.
Siskinliyin asagisinda xirda kosis aparir, onun yuxari hissosindon
iso iyna va sprislo antiseptik mohlullar1 (0,1%-li etakridin-laktat,
1:5000-0 furasillin vo digar nitrofuran preparatlari)) o vaxtadok
yeridirlar Ki, irinli ekssudatin xaric olunmasi dayansin.

Artrit va ya oynagn iltihabi. Prosesin aseptiki va irinli gedisi
geydo alinir. Aseptiki gedis serozlu sinovitlo tozahiir edir, iti vo
xroniki olur.

Iti gedisli serozlu sinovit atrafin gapma oynaginda biikiilmasina
sobab olmagla (sakitlik fazasinda), horokot zamani orta doracali
qarigiq tip axsaqliga gotirib ¢ixarir. Yerli miiayinodo ¢apma
oynaginin sinovial voraqlorinin dolmasi1 miioyyan edilir. Bimanual
palpasiya ilo nahiyyads flyuktasiya geydos alinir.

Prosesin xroniki gedisindos heyvanda axsaqliq ya he¢ olmur, ya
da ki, zaif olur. Harokot zaman1 heyvan otrafini gapma oynaginda
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tam biiko bilmir. Ona gora do addimin qisalmasi (sallanan tip
axsaqliq) miisahido edilir. Sinovial kisalor yumru sis soklindo
goriinmoklo, palpasiyada mayenin yerdayismasi hiss edilir.

Serozlu-fibrinozlu sinovitlar giiclii travmanin tozahiiri olmagla,
axsaqliq doracesinin artmasi, giicli agrinin yaranmast ilo
miisahido edilir. Sinovial kisolori palpasiya etdikdo vo bazon
doassiv harokot verdikds krepitasiya geyds alinir.

Capma oynagmin irinli zadslonmolori irinli  sinovit va
empiema, kapsulyar flegqmona, osteoartrit, paraartikulyar flegmona
vo panartrit soklindo Oziinii biruzo Vverir. Zadslonmolorin bu
formalarindan har birinin 6ziino moxsus xiisusiyyatlori mévcuddur
Ki, miialico tadbirlorini aparan zaman onlar miitlaq nazors alinma-
Iidir. Qeyd etmok lazimdir ki, oynaglarda yaranan irinli proses-
lorin hamust iti gedisli iltihabdan baslayir va yerli doyiskonliklorls
yanagi imumi qizdirma, halsizliq, heyvanin ariglamasi vo miixtolif
daracali qarisiq tip axsaqligla 6ziinii gostarir.

Nozori biliklor osasinda xastoliyin klinik olamotlori analiz
edilorak diagnoz goyulur vo miialica toyin edilir. Heyvanlar grup
halinda saxlandiqda xastoliyin ilkin morhalosini adoton agkar
etmok ¢otin olur. Ona goro do miialiconi istinin totbigindon
baslayirlar: spirt kompressi, parafin applikasiyalarr, UYT
coroyanla miialico, isti biirtimoalor, homg¢inin dozalasdirilmis
harokat (sutkada 2 dofs 30 daqiqo) va s.

Serozlu — fibrinozlu va xiisuson do Sensibilizasiyali artritlordo
yuxarida geyd edilon miialico tisullar1 ilo yanasi sensibilizasiya
aleyhi vasitalor (pipolfen) vo ferment preparatlar da totbiq edilir.
ferment preparatlarint islotmokdo mogqsad fibrin ¢okiintisiinii
oritmokdir.

Xroniki gedisli serozlu sinovitlordo oynaq boslugundan
mayenin artiq hissasini konarlagdirmaq ¢ox vacibdir. Mayeni xaric
etdikdon sonra, boylimiis sinovial xovlarin yigilmast mogsadilo 15
ml 1-2%-li Kkarbol tursusunun Yyeridilmosi mogsadouygundur.
Sonda tazyiqgedici sargi totbiq edirlor ki, oynaga sinovial mayenin
tez toplanmasinin qarsist alinsm. Oynaqda irinli iltihab omolo
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goldikdo iso miimkiin qodar tez bir zamanda irinli ekssudati oynaq
boslugundan ¢ixarmaq lazimdir. Yara oldugda oynagin oks
torofindon iynoni Yeridib, boslugu asagidaki golovi reaksiyali
mohlullarla yuyurlar: 1:500-0 etakridin-laktat vo ya 1:500-o
furasillin ~ (0,5%-li novakain mohlulunda), mohlul bodon
temperaturunadok qizdirilmali, Ssonra antibiotiklorin terapevtik
dozalar1 0,5%-1i novakainds yeridilmali, gips sargisi salinmalidir.

Artrozu ilthabi proseslordon tofriq etmok lazimdir. Ovvalca
slaydlar1 vo ya filmlori niimayis etdirirlor. Xosto heyvani miiayino
edorkon tolobolor sakit voziyystdo vo horokot zamani arxa
otraflarin qoyulusuna diqqoat yetirmalidirlor. Bu zaman qarisiq tip
axsaqliq miisahido edilir ki, o da xastoliyin ovvalinds fasilali,
xastolik inkisaf etdikco daimi olaraq oziinii gostorir. Ayaqiistii
voziyyatdo xasto heyvan otrafin1 ¢gapma oynaginda biikiilii halda
saxlayir. Horokot etdikdo iso onu tam ag¢mir vo noticods addim
qisalir. Artritlordon forgli olarag artroz todricon inkisaf edir,
xroniki gediso malik olur vo oksor hallarda har iki otraf zodslonir.
Heyvanin iimumi vaziyyatinda els bir doyiskonlik goériinmiir.

Tolobolor slimiik preparatlart {izorindo zodolonmis oynagi
Oyronirlor. Bu zaman epifizlordo siimiik iistlilyiindo omolo golon
toromoalora xiisusi diqgot Yetirilmalidir. Bunun da osas sobabi
stimiiyiin homin hissalorine gorginliyin ¢ox diismasidir. Homginin,
oynaqg qigirdaginda bas Veran degenerativ doyiskonliklori,
homg¢inin oynaq sothlorinin bitismasini (haqiqi ankiloz) do geyd
etmok lazimdir (sakil 105).

Artrozun miialicesi indiyadok tam islonmoyib. Ancaq
embrional qigirdaq toxumasindan hazirlanmig preparatlardan
(rumalon), qiciglandirict malhomlordon (skipidar — metilsalisilat
linimenti), vitaminlordon (trivit, tetravit) vo lidazadan istifado
edirlor. Lidazan1 10 inyeksiya olmagla, periartikulyar olaraq 1%-li
novakain mohlulunda 128 t.v, 48 saatliq intervalla tatbiq edirlor.
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Sakil 105. Artroz zamani oynaqda bas veran doayisikliklor:
a-¢apma oynagi; b-diz oynagi.

Osas diqget artrozun profilaktikasina yonoldilmslidir. Burada
heyvanlarin, asason do toradici bugalarin yemlomos vo basloma
soraiti yaxsilagdirilmalidir. Torodici bugalarin  yem paylart
proteina, karbohidratlara, kalsiuma, fosfora, mikroelementlora vo
vitaminlore gore balanslagdirilmalidir.

Qi1s movsiimiinds vitaminlari (A,D,E) inyeksiya etmok va Civo-
kvars lampalari ilo siialandirmaq (60 doqige) da gostorislidir.
Homginin, asagidaki  torkibdo  qarisi@in  verilmosi  do
mogsadouygundur; sutkada — 0,4 sink-sulfat; 0,8 — margans-sulfat;
0,2—mis-  sulfat; 0,015-kobalt — xlorid; 0,01 — kalium-yodid.
Sutkada 4-6 saatdan az olmayaraq torodici bugalara aktiv masion
(gozinti) verilmali, onlarin dirnaqlar1 vaxti-vaxtinda tomizlonmali,
kasilmalidir. Sperma alinan binada doésomo rezin oOrtiikklo tomin
edilmoalidir.
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MOSGOLD 16. CORRAHI XOSTO HEYVANIN
AMBULATOR QOBULU QAYDALARI.

Moasgalanin magsadi tolobolora xasto heyvanlarin ambulator
gobulunu, diagnozun  miioyyanlosdirilmosini, miialico  va
profilaktika todbirlorinin aparilmasini dyrotmokdon ibaratdir.

Materiallar, avadanhgqlar, heyvanlar. xosto heyvanin
ambulator gobul sxemi, termometrlor, fonendeskoplar, heyvani
tosbit etmok {igiin alot vo avadanliglar, agiz agicilari, dirnaq
kalbatinlori, smaq kalbatini, oftalmoskop, gqaygilar, sprislar,
inyeksiya iynolori, yod mohlulu, 0,25, 0,5, 1 vo 2%-li novokain
mohlullar1, neyroleptiklor vo miorelaksantlar. Miixtolif corrahi
patologiyalar1 olan xasto heyvanlar.

Moasgalonin aparilma qaydasi. Xosto heyvanlarin saymdan asilt
olaraq, misllim tolobalori yarimqruplara ayirir vo onlara
ambulator gobula dair tapsiriq verir. Qeyd edir ki, baytar hokimi
istonilon noév heyvanin gobulu zamanmi etik gaydalara riayot
etmolidir. Xostoliyi miloyyan etmok vo diizgiin diagnoz goymaq
miialicodo 50% ugur gazanmaq demokdir. Bunun {igiin miixtolif
usul vo metodlardan istifads edirlor Ki, onlar1 da imumi vo xtsusi
olaraq tofriq edirlor. Umumi miiayino iisullarina inspeksiya,
palpasiya, perkussiya, auskultasiya vo termometriya tisullar1 aid
edilir.  Xisusi miiayinolor heyvan bodoninin  ayri-ayri
nahiyyolorinin hom carrahi alatlorle, ham do laboratoriya tisullar
ilo miiayinasindon ibaratdir.

Qeyd edilon iisullardan istifado edarok diagnoz goyur, miialica
toyin edir vo profilaktik todbirlor barado tokliflor hazirlayirlar.
Osas tapsiriq patoloji prosesin aradan gotiriilmoasi tiglin xasto
heyvanin  miidafio  qabiliyyotinin  aktivlesdirilmasine  vo
yiiksoldilmasing yonoldilmalidir.

Xosto heyvani ardicil olaraq miayino edirlor Ki, organ vo
sistemlorin fizioloji funksiyalar1 tam sokildo agiglansin, goriinon
doyigkonliklori analiz etmok asan olsun. Homiso soraito uygun
olaraq miiayina aparilir. Har bir xasto heyvanin xiisusiyyatindon
va patoloji prosesdon asili olaraq miixtalif miiayina tisullari Segilir.
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Xosto heyvana fordi yanasilir. Beloliklo do, hansi sistemin
miiayinasina daha ¢ox diqqgot yetirilmasi askar edilir. Diagnozun
toyin edilmasinds do hansi olave miiayine iisullarinin totbiq
edilocoyi aydinlasdirilir.

Bundan sonra tolobalori yarimqruplara ayriraraq, hor bir
yarimqrupa asagidaki tapsiriglar verilir:

1. Heyvanin geydiyyati vo anamnez mslumatlarinin toplanmasi.
Burada heyvanin cinsiyyati, cinsi, yasi, logqobi, rongi, xiisusi
olamatlori vo heyvan sahibinin tinvani geyd edilir. Xastalondiyi
giinadok heyvanin yemlomo, baslomo soraiti hagda ve onun
imumi voziyyatini oks etdiron molumatlar yazilir.

Homginin, heyvanda hor hansi bir diagnostik miiayinonin
aparilmasi vo onun naticalori barads do informasiya verilmalidir.
Heyvanin hansi soraitdo vo neco xostolondiyi, xostoliyin 6ziini
neco biruzo vermasi hagda molumatlari iso heyvan sahibindon vo
ya ona qullug edon soxsdon alirlar. Xostoliyin onunla birgo
saxlanan digoar heyvanlarda da bas vermosini aydinlagsdirmaq ¢ox
vacibdir. Tapsirigin sonunda heyvana hansi yardimin gostorilmasi
Vo onun naticolari hagda geydiyyat olmalidir.

2. Umumi vo xiisusi miiayinolorlo heyvanmn hal-hazirk:
voziyyatini toyin edirlor (habitus, imumi voziyyot, temperatur,
nobz, tonoffiis, dorinin vo selikli qisalarin vaziyyati, limfa
diiytinlori, trok-damar, tonoaffiis, hozm, sidik-cinsiyyat, sinir
sistemlorinin miiayinasi vo S.)

3. Patoloji prosesin miiayinasi (moskunlagmasi, Olgiilori,
simptomlar1 vo S.). Gostoris oldugda diagnostik punksiya,
rentgenoqrafiya, rentgenoskopiya, zondlama aparilir vo xiisusi
siaqlar qoyulur: spat (Su enmo) smnagi, paz sinagi, novakain
blokadalar1 va s.

4. llkin diagnoz qoyulur.

5. Tofriqi diagnostika aparilir.

6. Son diagnoz miiayyan edilir.

7. Prognoz aydinlagdirilir.
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8. Xostoliyin  patogenezi vo  dorman  maddolorinin
farmakodinamikasi nozors alinmaqla miialica toyin edilir. Darman
maddolorini resept soklindo yazir, corrahi omoliyyat vo ya
miidaxilodos alotlorin siyahisini ayrica varaqds tortib edirlor.

9. Gorilon islori miiallimlo birlikde miizakira edib, miialico
isulunu Se¢ib, lazimi dorman maddolorini vo alatlori ordinatordan
va ya bas laborantdan alirlar.

10. Miisllimin nozarati altinda miialiconi aparirlar.

11. Xostonin Sonraki mialico formasini vo nozarati toyin
edirlor. Xastoliyin profilaktika tisullarini isloyib, hazirlayirlar.

Qeyd edilon tadbirlari (islori) icra etdikdon sonra har grupda
onun naticalarini garsilight olaraq miizakira edirlor. Miisllim iso
tolobalorin aktiv istiraki ilo goriilon iglorin miisbot vo manfi
toroflorini gostorir.
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