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Uwaga

Medycyna jest gatezia nauki cechujacy sie statym rozwojem wiedzy. Badania naukowe i trwaty
postep w klinicznych metodach postepowania wywieraja takze wptyw na farmakoterapie. Autorzy
niniejszego dzieta starali si¢ przedstawi¢ doktadne informacje i wskazéwki dotyczace dawkowa-
nia r6znych lekéw przy odpowiednim zastosowaniu oraz w zgodzie z aktualnym stanem wiedzy.
Te wskazéwki dawkowania sa zgodne ze standardowymi przepisami i wskazaniami producentéw.
Mimo to, ani Autorzy, ani Wydawnictwo nie mogg gwarantowa¢ prawidtowosci dawkowania. Le-
karzom praktykujacym zaleca sig, aby w kazdym przypadku stosowania lekéw uwzgledniali infor-
macje producenta odno$nie dawkowania i przeciwwskazan.

Podanie w niniejszej ksigzce nazw uzytkowych, nazw handlowych, oznakowan towaréw itp.
nie uprawnia do przypuszczen, ze takie nazwy mozna uznaé za wolne w sensie ustawodawstwa
o znakach fabrycznych i o ochronie prawnej znakéw fabrycznych, czyli takie, ktérych kazdy moze
dowolnie uzywa¢. Niniejsze dzieto jest chronione prawem autorskim. Ugruntowane w ten sposéb
prawa, zwlaszcza prawo wykonywania przektadéw, przedrukow, wyglaszania wyktadéw i odezy-
tow, wykorzystywania fotografii i tabel, przesytania drogg radiowa, mikrofilmowania lub powiela-
nia innymi sposobami oraz gromadzenia i magazynowania w zaktadach przetwarzania danych, sa
zastrzezone, z uwzglednieniem takze wykorzystywania w postaci streszczenia. Powielanie niniej-
szego dzieta lub jego czgsci jest, nawet w pojedynczym przypadku, dozwolone jedynie w granicach
prawnych postanowien ustawy obejmujacej prawo autorskie. Wykroczenia podlegaja postanowie-
niom karnym wynikajacym z ustawy o prawie autorskim.
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warstwa
trzecia,
zewngtrzna

warstwa druga,
posrednia ~ warstwa
pierwsza, majaca
kontakt z rang

Ryc. 1.1. Trzy warstwy opatrunku na rang z bandaza: pierwsza warstwa ma bezposredni kontakt z rang, druga
jest warstwa posrednia, a trzecia zewnetrzna

Sktadowe opatrunku z bandaza

Opatrunek z bandaza tworza trzy warstwy: pierwsza, druga i trzecia (ryc. 1.1).

Pierwsza warstwa bezposrednio stykajaca sie z rang

Pierwsza warstwa, czesto okre§lana jako kontaktowa, ma bezposredni kontakt z rana.
W zaleznosci od okresu gojenia si¢ bierze udzial w opracowaniu rany i wchiania wysick.
Za jej posrednictwem podaje si¢ leki lub tez tworzy si¢ zamkniegtg przestrzen nad rang.
Pierwsza warstwa w mniejszym stopniu stanowi pokrywe rany — jej gléwna funkeja jest
wytworzenie Srodowiska, w ktérym proces gojenia bedzie ulegat przyspieszeniu. Pierw-
sza warstwa moze by¢ utworzona z réznorodnego materiatu, dlatego jego odpowiedni
dobdr do charakteru rany oraz aktualnej fazy gojenia jest bardzo istotny. Wraz z poste-
pujacym procesem gojenia rodzaj materiatu, z ktérego tworzy si¢ pierwszg warstwe, ule-
ga zmianie. Istotnymi wlasciwo$ciami pierwszej warstwy sa: zdolno$¢ absorbcji wysicku
oraz zapewnienie zamknigtej przestrzeni nad rana.

Opatrunki z materiatu wysokochtonnego

Wskazaniem do wykorzystania materiatu wysokochlonnego jest leczenie zanieczysz-
czonych i zakazonych ran, w obszarze ktérych znajduja si¢ ciata obce, lub tez w ob-
rebie ktérych gromadzi sig znaczna ilo§¢ wysieku. Takie rany znajduja si¢ we weze-
snym stadium stanu zapalnego, na poczatku procesu gojenia si¢. Gdy rana wejdzie
w stadium pdznego zapalenia lub gdy w jej obrebie rozpoczng si¢ procesy naprawcze,
materiat opatrunkowy nalezy zmienié na taki, ktéry przyspieszy proces gojenia, np. na
opatrunek wilgotny.

Gaza - ten material opatrunkowy jest wykorzystywany w opatrunkach ,, mokrym do su-
chego” i ,,suchym do suchego”. Wymienione formy opatrunkéw stanowia starsze tech-
niki stosowane w pierwszych dniach leczenia w celu oczyszczania ran z wysigku oraz
tkanek objetych martwica. Gaza jest rowniez materialem najtanszym, a wzgledy ekono-
miczne niejednokrotnie maja duze znaczenie, zwlaszcza w przypadku opracowywania
ran ze znaczng iloScig wysigku, ktére wymagaja stosowania opatrunkéw absorbeyjnych
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i ich kilkukrotnej wymiany w ciggu dnia. Po uptywie 3-5 dni gaz¢ nalezy zastapi¢ ma-
teriatem utatwiajacym gojenie rany, np. hydrozelem, opatrunkiem z alginianem wapnia
lub piankowym.

W przypadku opatrunku ,suchy do mokrego” szeroki, wtéknisty kompres z gazy
zwilza si¢ ptynem Ringera, sola fizjologiczng lub 0,05% chlorheksydyna, ewentualnie
roztworem dwuoctanu, po czym nanosi si¢ na rang pokryta lepkim wysiekiem lub mar-
twymi tkankami. Wysigk ulega rozcieniczeniu i jest absorbowany przez druga warstwe
opatrunku. Po usunigciu ptynu opatrunek wysycha i przylega do rany. Podczas zdejmo-
wania razem z gazg z rany zostaja usunigte obumarle tkanki. Na ogoét jest to zabieg bo-
lesny. Nasaczenie gazy cieptym roztworem 2% lidokainy bez epinefryny zmniejsza bol
powstajacy w czasie usuwania opatrunku. W przypadku kotéw przed zdjeciem opatrun-
ku zaleca si¢ nasaczenie gazy cieptym roztworem soli fizjologiczne;j.

Opatrunek ,,suchy do suchego” polega na wykorzystaniu suchej gazy, nanoszonej na
rang, w obrebie ktérej gromadzg sie nieznaczne ilosei lepkiego wysieku. Wysiek jest ab-
sorbowany wprost z rany, ktéra ulega wysuszeniu, a sam opatrunek przylega do jej po-
wierzchni. Wraz z usunigciem opatrunku, z obrebu rany zostaja usuniete takze tkanki
objete martwica. Zabieg ten tatwiej przeprowadzi¢, gdy gaza zostanie zwilzona cieptym
roztworem 2% lidokainy. W przypadku kotéw przed usunigciem opatrunku gaze nalezy
zwilzy¢ cieplym roztworem soli fizjologicznej.

Tego typu opatrunki z gazy maja wiele wad. Ponizej przedstawiono kilka z nich.

1) Podczas zmiany opatrunku usuwane sa zaréwno tkanki zdrowe, jak i obumarte.

2) Powstajace suche $rodowisko nie jest sprzyjajace dla komoérek i proteaz zaangazo-
wanych w procesy gojenia.

3) Za posrednictwem wilgotnej gazy do $wiatla rany mozna przenie$¢ z zewnatrz
bakterie. W przypadku, gdy opatrunek jest utrzymywany przez dtuzszy czas, moze
dojs¢ do maceracji tkanek znajdujacych si¢ pod nim.

4) Sucha gaza moze wptywac na rozprzestrzenianie si¢ bakterii w powietrzu w czasie
zmiany opatrunku.

5) Witékna gazy moga przyklejac si¢ do $wiatta rany i indukowa¢ stan zapalny.

6) Opatrunek z gazy przylega $cisle do rany i jego usuwanie lub zmiana sg bolesne.

7) Wraz z osuszaniem rany z ptynem z jej $wiatla usunigte zostaja cytokiny oraz
czynniki wzrostu istotne dla prawidtowego procesu gojenia.

Opatrunki z hipertonicznymi roztworami soli — tego rodzaju opatrunki dobrze spetnia-
ja swoja role w przypadku ran zakazonych, objetych martwica, silnie saczacych si¢ i wy-
magajacych agresywnego opracowania. Dzigki nasaczeniu opatrunkéw 20% roztwo-
rem chlorku sodu, ktéry zapewnia efekt osmotyczny, odcigganie ptynu z rany staje sie
mozliwe, przez co zmniejsza si¢ obrzgk i usprawnia krazenie w obrebie uszkodzonych
tkanek. Aktywno$¢ osmotyczna objawia si¢ takze osuszeniem tkanek i zahamowaniem
wzrostu bakterii. Tego rodzaju opatrunki nalezy zmienia¢ co 1-2 dni az do momentu,
gdy procesy martwicze oraz infekcje znajda sie pod pelna kontrolg lekarsko-weteryna-
ryjng. Opatrunki osmotyczne umozliwiajg niespecyficzne opracowanie ran, co ozna-
cza, ze w czasie ich wymiany z rany i jej okolic usuwane sg zaréwno tkanki zdrowe, jak
i objete martwica. Stosuje si¢ je na wezesne (Swieze) rany w celu ograniczenia procesu
martwiczego 1 przyspieszenia ziarninowania. Jesli wysigk z rany jest nieznaczny, a pro-
ces ziarninowania wlasnie si¢ rozpoczyna, opatrunki tego typu zmienia sie na hydrozel,
opatrunki z alginianem wapnia lub piankowe.
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Ochrona opatrunku

Aby opatrunki i konstrukcje unieruchamiajace mogly prawidtowo spetnia¢ swoje funk-
cje, muszg znajdowac si¢ w okreslonym miejscu. Ochrona opatrunku staje si¢ wyzwa-
niem w przypadku, gdy obszar ciata, na ktdry jest on nanoszony, jest bardzo zr6znicowa-
ny (np. psy chihuahua v. dogi niemieckie) i gdy stopien jego tolerancji przez zwierze¢ta
jest niewielki. W kolejnych rozdziatach zostang przedstawione techniki wykorzysty-
wane do ochrony opatrunkéw oraz konstrukeji unieruchamiajacych. Majac na uwadze
wymienione powyzej czynniki, zaréwno lekarze weterynarii, jak i technicy weterynarii
niekiedy sa zmuszeni do modyfikowania technik opatrywania urazéw lub poskramiania
zwierzgt w celu przeprowadzenia tych zabiegéw. Przy modyfikacji technik opatrywania
nalezy pamigtac o najwazniejszej zasadzie: po pierwsze nie szkodzié. Kazde postgpowanie
powinno by¢ poprzedzone doktadnym badaniem klinicznym pacjenta.

Zmniejszanie ucisku

Zapobieganie nadmiernemu uciskowi wywotanemu przez opatrunek, szyny czy kon-
strukcje unieruchamiajgce na tkanki rozpatruje si¢ w dwéch aspektach. Nalezy zapobie-
gac uszkodzeniu tkanek, ktére moze by¢ wywolane zbyt ciasnym nalozeniem opatrun-
ku, zwlaszcza jesli jest on wykonany z taSmy samoprzylepnej na gtowie lub konczynach.
Techniki umozliwiajace zapobieganie nadmiernemu uciskowi tego typu opatrunkéw
przedstawiono w poszczegdlnych czesciach ksigzki (zob. s. 14-21, 29-38170-71).
Drugim istotnym czynnikiem jest znoszenie miejscowego ucisku na rane oraz ochro-
na ran zlokalizowanych na poduszkach tap przed nadmiernym naciskiem wywotanym
przez opatrunek. Techniki umozliwiajace zapobieganie nadmiernemu uciskowi spo-
wodowanemu przez opatrunek na tego rodzaju rany przedstawiono w poszczegdlnych

czeSciach ksigzki (zob. s. 61, 70-71, 85, 90-91, 106, 122-123).

Unieruchamianie stawoéw

Gojenie si¢ ran zlokalizowanych nad stawami jest utrudnione ze wzgledu na ruchomos¢
stawdw. W celu przyspieszenia procesu gojenia zaleca sie unieruchomienie stawu za po-
mocg bandaza, szyny lub innego materiatu.

Brzegi ran zlokalizowanych nad powierzchnig wyprostng stawu podczas jego zgina-
nia rozchodzg si¢ (ryc. 1.2). W przypadku ran szytych napigcie wywotane zgigciem
w stawie moze prowadzi¢ do rozejicia sie szwow. Z tego wzgledu, aby zapewnié prawi-
dlowe gojenie sig, konieczne jest unieruchomienie stawu.
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Podstawy opatrywania i stabilizacji urazéw

A B

Ryc. 1.2. Rozejscie sie brzegdw rany podczas zginania stawu. A - Rana na powierzchni wyprostnej stawu nad-
garstka. B - Zgiecie stawu nadgarstka powoduje rozejscie sie brzegdw rany (strzatki)

Ryc. 1.3. Zbiegniecie sie brzegdw rany leczonej sposobem otwartym. A - Duza rana na powierzchni zgieciowe]
stawu stepu. B — Gojenie sie rany sposobem otwartym prowadzi do zbiegniecia sie jej brzegdw w nieodpowied-
nich miejscach, w wyniku czego dochodzi do deformacji stawu i ograniczenia mozliwosci jego wyprostowania

Brzegi duzych, otwartych ran zlokalizowanych na powierzchni zgi¢ciowej stawu,
w czasie jego zginania moga kontaktowaé si¢ w nicodpowiednich miejscach. W efek-
cie w miejscu urazu powstaja deformacje uniemozliwiajace pézZniejsze wyprostowanie
stawu (ryc. 1.3). Unieruchomienie takiego stawu w pozycji wyprostnej zapobiega
powstawaniu deformacji. Rany goja si¢ gtéwnie poprzez naskérkowanie. Niekiedy do
usprawnienia procesu gojenia konieczne jest ich nakrycie na dtuzszy czas ptatem lub
fragmentem przeszczepionej skory. Takie postepowanie zapobiega powstawaniu defor-
macji zwigzanych z kontaktowaniem si¢ brzegdéw ran w nieodpowiednich miejscach.
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Techniki opatrywania i unieruchamiania urazéw u matych zwierzat

Ryc. 2.6

Ryc. 2.7

Ryc. 2.8

32

* Za pomocy stelaza utworzonego z pla-
stra malzowina uszna zostaje uniesiona
ponad poduszeczke z waty. Stelaz otacza
glowe (fragmenty plastra nad gtowa nale-
zy skrzyzowaé), unoszac przednia i tylng
krawedz opatrywanego ucha (strzalki).
Pozwala to na wyeksponowanie wejscia
do kanatu stuchowego. W przypadku
chirurgicznego leczenia krwiaka matzo-
winy usznej, linia cigcia przebiega pomig-
dzy miejscami, do ktérych mocowane sa
oba fragmenty plastra (czarna linia, ryc.

2.6).

* Na miejsce cigcia naktada si¢ odpowied-
ni opatrunek (ryc. 2.7).

* Wokét glowy nalezy natozy¢ druga war-
stwe opatrunku. Za kazdym razem, gdy
bandaz przebiega nad wpustem do kana-
tu stuchowego, na jego powierzchni za po-
mocg markera nalezy zaznaczy¢ miejsce

wpustu (ryc. 2.8).



* Warstwy bandaza, ktére tworza druga
warstwe opatrunku, za kazdym razem
podczas naktadania po zdrowej stro-
nie glowy sg uktadane doczaszkowo lub
doogonowo do matzowiny usznej ucha
zdrowego (nieoperowanego). Po za-
koniczeniu nanoszenia drugiej warstwy
opatrunku, po stronie chorej, markerem
zaznacza si¢ miejsce wpustu do kanatu
stuchowego (czarna kropka na bandazu).
Ucho po przeciwnej stronie pozostawia
sie niezabandazowane (ale uniesione do

gory, ryc. 2.9).

* Wokét drugiej warstwy opatrunku na-
ktada sie fragmenty tasmy samoprzylep-
nej o szerokosci ok. 5 cm) (ryc. 2.10).
W miejscu, w ktérym plaster przebiega
nad wpustem do kanatu stuchowego, po-
zycje wpustu nalezy zaznaczy¢ markerem
na powierzchni plastra (ryc. 2.11).

Opatrywanie ran gtowy i uszu

Ryc. 2.9

Ryc. 2.10

Ryc. 2.11
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Ryc. 4.22

Ryc. 4.23

66

* Jezeli bandazuje sie rane i jej okolice, na-
lezy je wezesniej odpowiednio opracowac
i pokry¢ pierwsza warstwa opatrunku.

* Opatrunek z waty nanosi si¢ od czesci
dalszej konczyny ku blizszej, zaczynajac
od palcéw (ryc. 4.21, 4.22). Szerokos¢
rolki waty podgipsowej, z ktorej si¢ go
wykonuje, zalezy od wielkosci zwierze-
cia. Wazne, aby kazda nowo natozona
petla waty pokrywata poprzednia w co
najmniej 50%. Nalezy unika¢ marszcze-
nia si¢ opatrunku, ale trzeba go tak na-
ciagaé, by w przypadku uzywania waty
z tekstura, ulegta ona jedynie nieznacz-
nemu znieksztatceniu. Przy zbyt duzym
napieciu w czasie nakltadania warstwa
waty moze si¢ porwaé. Nie ma wigc nie-
bezpieczenstwa, ze bedzie ona zbyt moc-
no uciskaé koniezyne.

* Jesli opatrunek naklada si¢ na rany
saczace, jego druga warstwe nalezy wy-
kona¢ z materiatu chtonnego, absorbu-
jacego wysick w wigkszym stopniu niz
wata podgipsowa. Warstwe te naklada sie
w ten sam sposéb co wate podgipsowa,
jednak materiat, z ktérego jest ona wyko-
nana, jest mocniejszy i nie ulega rozerwa-
niu, nawet gdy petle naktadane sg zbyt
Scisle. Opatrunek nie powinien uciska¢ za
mocno na konczyne.

* W czesci blizszej koniczyny, dzigki za-
stosowaniu réwnomiernej sity na wate,
ewentualnie na inny materiat, odrywa si¢
ja od rolki.

* Nastepnie moze ona zosta¢ przykry-
ta dodatkowa warstwg opatrunku (ryc.
4.23,4.24).

* W przypadku ran saczacych si¢ ko-
nieczne jest nalozenie na ich powierzch-
ni¢ kilku warstw materiatu absorpcyj-
nego. Na ogdt po natozeniu 3-4 warstw
opatrunku materiat, z ktérego jest on
wykonany, odcina si¢ od pozostatej czesci
nawinigtej na rolke.



Opatrywanie i unieruchamianie obwodowych czesci ciata

* Nastepnie od czesci dalszej ku blizszej,
zaczynajac od palcéw, naklada sie war-
stwe gazy. Wazne, aby kazda nowo na-
fozona petla gazy pokrywata poprzednia
w 50%. Gaze¢ nanosi si¢ w taki sposdb,
aby na koncu i poczatku opatrunku spod
jej powierzchni wystawat niewielki frag-
ment wczesniejszej warstwy opatrunku.
Warstwe gazy nalezy naktadaé ostroznie,
tak aby palcami przytrzymywac i wywie-
ra¢ naciski na nalozone wczesniej petle,
a nie na rozciagnieta cze$¢ gazy (ryc.
4.25). W taki spos6b wywiera si¢ tagod-
ny ucisk na glebiej lezaca warstwe waty.
Zbyt silny nacisk moze prowadzi¢ do za-
burzen w odptywie krwi i limfy z naczyn
zylnych i limfatycznych konczyny.

e Jezeli opatrunek nakfada si¢ na rany
saczace, nie ma potrzeby nakladania na
jego powierzchnie warstwy gazy.

* Po natozeniu opatrunku stelaz utwo-
rzony z plastra nalezy roztaczy¢. Poszcze-
golne czesei stelazu ulegajg skreceniu
tak, ze powierzchnia przylepna jest od-
wrécona od powierzchni opatrunku. Na-
stepnie stelaz uktada si¢ na powierzchni
bandaza. Minimum dwa $rodkowe palce
tapy zwierzgcia powinny wystawaé spod
opatrunku (ryc. 4.26).

Ryc. 4.24

Ryc. 4.25

Ryc. 4.26
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* Nastepnie podktad umiejscawia sie na
powierzchni dloniowej/dostopowej tapy
i mocuje do jej krawedzi bocznej i przy-
srodkowej (ryc. 4.32).

* Pozostatg cz¢s¢ podkladu zawija si¢ po-
nad grzbietowa powierzchnie tapy (ryc.
4.33).

Ryc. 4.33

* Konce przylepne podktadu nalezy za-
mocowaé do krawedzi powstalego opa-
trunku (ryc. 4.34).

Ryc. 4.34
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Opatrywanie i unieruchamianie obwodowych czesci ciata

* Ponad wyniosto$ciami kostnymi, np.
ponad ko$émi nadgarstka lub stawem
skokowym, ktére moga zosta¢ uszkodzo-
ne przez opatrunek, szyne czy inng kon-
strukcje usztywniajaca/unieruchamiaja-
ca, naklada si¢ poduszeczke z bandaza
w ksztalcie ciastka ,,z otworem”.

* Bandaz nalezy kilkakrotnie ztozy¢, aby
uzyskaé poduszeczke o wymiarach 7,6
cm X 7,6 cm (ryc. 4.35).

* Nastepnie zawija si¢ poduszeczke,
a w jej centralnej czesci nozyczkami wy-
konuje si¢ otwér (ryc. 4.36).

* Kolejnym krokiem jest odwinigcie kra-

wedzi poduszeczki, poszerzenie utworzo-
nego otworu i nadanie mu palcami owal-

nego ksztattu (ryc. 4.37).

Ryc. 4.36

Ryc. 4.37
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Ryc. 4.124

Ryc. 4.125

Ryc. 4.126
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* Nastepnie trzeba ja owinaé wokét do-
ogonowej powierzchni podudzia, na
przysrodkowej powierzchni biodra, az do
doogonowej powierzchni §rédstopia (ryc.
4.12414.125). Te warstwe taSmy nalezy
natozy¢ podwdjnie, a po zakonczeniu tej
czynnosci powinna by¢ widoczna niepo-
kryta opatrunkiem boczna powierzchnia
podudzia (tasma nie powinna znajdowaé
si¢ na bocznej powierzchni uda). Powin-
na by¢ zachowana mozliwo$¢ rotacji do
srodka.

* Jezeli wykonuje si¢ opatrunek z dodat-
kowym mocowaniem na brzuchu, pierw-
sze etapy, polegajace na jego naktadaniu
w okolicy §rédstopia, sg podobne do opi-
sanych wezesniej (ryc. 4.126).



Opatrywanie i unieruchamianie obwodowych czesci ciata

e Tasme przektada si¢ ponad boczng po-
wierzchnig konczyny i nad grzbietem
zwierzecia. Aby unikngé¢ marszczenia sie
i przesuwania skory, ktére mogtyby spo-
wodowaé wysuniecie sie konczyny z opa-
trunku, przed nalozeniem tasmy skore
w okolicy pachwiny nalezy delikatnie
zsuna¢ w kierunku dobrzusznym (strzat-
ka) (ryc. 4.127), gdy tylko zwierz¢ po-
dejmie prébe samodzielnego stania.

* Nastepnie tasme naklada si¢ na prze-
ciwng strone ciata zwierzecia i wokét
brzucha (ryc. 4.128), w taki sposéb, aby
u samcéw zostata utozona przed naplet-

kiem (ryc. 4.129).

Ryc. 4.127

Ryc. 4.128

Ryc. 4.129
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Ta ksigzka stanowi spetnienie oczekiwan wielu lekarzy weterynarii. Jej ce-
cha wyrézniajacg i niekwestionowanym walorem jest kompleksowe przed-
stawienie informacji z zakresu materialéw i srodkéw opatrunkowych,
a takze wskazan i technik zaktadania opatrunkéw u matych zwierzat. Bez
watpienia jest to pozycja niezwykle cenna dla wszystkich praktykujacych
lekarzy, jednocze$nie bedaca uzupelnieniem wiedzy dotyczacej zaopatry-
wania urazow u psow i kotow. Autorzy w sposob syntetyczny i przystepny
opisuja skuteczne sposoby leczenia i unieruchamiania urazéw u matych
zwierzat, wyjasniaja, czym powinien kierowa¢ si¢ lekarz, dokonujac wy-
boru danego materiatu opatrunkowego, uzasadniajg czestotliwo$¢ zmian
opatrunku, a takze radza, jak zatozy¢ poprawnie dany typ opatrunku oraz
jak unikng¢ niewtasciwego zaopatrzenia urazu.

W dostepnych podrecznikach zagadnieniu leczenia ran nie poswigco-
no wystarczajacej uwagi, wychodzac z zalozenia, ze jest to stosunkowo
prosta zmiana chorobowa. Wszyscy praktykujacy lekarze wiedza jednak,
ze to, co z pozoru wydaje sie fatwe do leczenia, nie zawsze poddaje sie
terapii. Techniki opatrywania i unieruchamiania urazow w matych zwierzqt
to ksigzka, ktéra wypelnia te luke — szczegétowo i wyczerpujaco prezentu-
jac zagadnienie leczenia urazéw w zgodzie ze sztuka lekarska i w oparciu
0 najnowsze osiggniecia z zakresu materiatéw opatrunkowych.

prof. dr hab. Zbigniew Adamiak
kierownik Katedry Chirurgii i Rentgenologii
Wydziat Medycyny Weterynaryjnej UWM w Olsztynie

Techniki opatrywania i unieruchamiania urazow u matych zwierzqt

to niezastgpiona pomoc w codziennej praktyce dla wszystkich lekarzy we-

terynarii i studentéw medycyny weterynaryjnej. W tej ksigzce znajdziesz:

* szczegbtowy opis procedur obowigzujacych podczas naktadania opa-
trunkéw migkkich, usztywniajacych i unieruchamiajacych u matych
zwierzat

* omdéwienie wskazan, dalszego postepowania z pacjentem, a takze ko-
rzysci i wad zwigzanych z zastosowaniem poszczegdlnych technik opa-
trywania

* wysokiej jakosci zdjecia 1 ryciny ilustrujace poszczeg6lne etapy i czyn-
nosci, ktére nalezy wykonaé w czasie opatrywania i stabilizacji urazow
tkanek migkkich oraz urazéw ortopedycznych
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