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Laparoscopic Surgical Skills (LSS) program
— prvé skiusenosti v strednej a vychodnej Europe

MUDr. Marek Soltés, PhD., prof. MUDr. Jozef Radonak, CSc., MUDr. Peter Pazinka, PhD.
| chirurgicka klinika LF UPJS a UN L. Pasteura, Kosice

Ciel: Posudit aplikabilitu celoeurépskeho vzdelavacieho programu v laparoskopickej chirurgii (LSS) v stredo- a vychodoeurépskom
priestore.

Material a metodika: Podrobna analyza pripravy a priebehu prvého kurzu LSS realizovaného na I. chirurgickej klinike LF UPJS a UN
L. Pasteura v Kosiciach. Spracovanie udajov zo spatnovazobnych dotaznikov ucastnikov - skolencov a lektorov kurzu - bodova skala
od 0 do 10 bodov.

Vysledky: Celkové hodnotenie vzdelavacieho programu bolo vysoko pozitivne tak u Skolencov (8,8+0,83 bodu), ako aj u lektorov (8,75+0,5
bodu). Podobne kladné bolo hodnotenie priebehu samotného kurzu, rovne vzdelavania, priebehu testovania, kvality personalu, ako aj
samotného koliaceho centra. Statisticky vyznamné rozdiely v subjektivnom hodnoteni $kolencami a lektormi neboli zaznamenané.
Zaver: Celoeurépsky vzdelavaci program v laparoskopickej chirurgii vo formate LSS predstavuje perspektivnu a Zivotaschopnu vzdela-
vaciu modalitu. Pri zohladneni lokalnych Specifik je mozné LSS kurzy Gspesne realizovat aj v stredo- a vychodoeurépskom priestore.

KlGéové slova: vzdelavanie, Studijny program, laparoskopia, laparoskopicka chirurgia.

Laparoscopic Surgical Skills (LSS) programme - the first experience in Central and Eastern Europe

Aims: To consider applicability of pan-european training programme in laparoscopic surgery (LSS) in Central and Eastern Europe.
Material and methods: Careful analysis of preparation and progress of the first LSS course held in the 15t Department of Surgery of LF
UPJS and UN of L. Pasteur in Kosice was performed. Data from feedback reports and questionnaires handed in by participants - trainees
and faculty were evaluated - point scale from 0 to 10.

Results: Overall impression of LSS curriculum was rated highly positive by both the trainees (8.8+0.83 points) and faculty (8.75+0.5 po-
ints). Similar evaluation rates were obtained for course progress, course materials, assessment modalities, staff and training centre. No
statistically significant differences were detected in subjective evaluation between trainees and course faculty.

Conclusions: Pan-european training programme in laparoscopic surgery represented by LSS format appears to be viable and perspective
educational modality. LSS courses can be successfully organized in Central and Eastern Europe provided specific local conditions are

taken into account.

Key words: education, training, laparoscopy, laparoscopic surgery, curriculum.

Uvod

Laparoskopickd chirurgia, v porovnani s kla-
sickymi operacnymi vykonmi, kladie na operuju-
ceho chirurga zvysené naroky. Tato skutocnost je
sposobend najmd senzoricko-motorickymi limita-
ciami, ktoré vyplyvaju z pouzivanych technoldgit
(dvojdimenzionalny obraz, obmedzenie perifér-
neho videnia, sprostredkovany hmatovy vnem,
limitovana volnost pohybu instrumentov atd).
Chirurgicky tréning v laparoskopickej chirurgii
preto musi reSpektovat nevyhnutnost nacviku no-
vych psychomotoricko-senzorickych stereotypov,
ktoré su v rozpore s ndvykmi z bezného Zivota,
resp. klasickej chirurgie (1). Uvedené skutocnosti
davaju tusit, ze simuldcia, ¢i uz na biologickych,
syntetickych alebo virtudlnych modeloch, zohrava
nezastupitelnd ulohu v modernom vzdelavani (2).
Hoci tradi¢ny model chirurgického tréningu
zalozeného iba na baze majster-ucen je dnes
prekonany, jeho podstata nestratila ni¢ zo svojej
aktudlnosti — asistencia pri operaciach a operova-
nie pod dohladom skuseného asistenta zostavaju
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z&kladnymi ndstrojmi pre dosiahnutie chirurgickej
kompetentnosti. Simulacia by mala preto klinicky
tréning len dopliat a nie nahradzat.

V sUvislosti s celoeurdpskou integraciou je
velmi dbleZitd aj otdzka akreditacie tréningovych
centier a uzndvania vzdeldvacich programov v glo-
bdlnom meradle. Snaha o vytvorenie celoeurdp-
skeho akreditovaného vzdeldvacieho programu
v laparoskopickej chirurgii sa preto javi ako opod-
statnena. Problém maézu predstavovat specifické
lokdlne podmienky potencidlne limitujuice pene-
traciu modernych foriem vzdeldvania do praxe.

Material a metodika

Laparoscopic Surgical Skills (LSS) program
predstavuje celoeurdpsku vzdeldvaciu iniciativu
v laparoskopickej chirurgii, ktord by mala byt
obdobou amerického programu Fundamentals
of Laparoscopic Surgery (FLS) primeranejsie re-
flektujicou eurdpske podmienky. LSS platforma
bola vytvorena v Uzkej spolupraci s Eurépskou
asocidciou endoskopickej chirurgie (EAES), ako
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najvplyvnejsou odbornou spolo¢nostou v mi-
niinvazivnej chirurgii, ¢o garantuje predpoklad
pre jej univerzalnu akceptéciu. Ustredie progra-
mu sa nachadza v Eindhovene.

LSS program je charakterizovany hierar-
chickou struktdrou vzdeldvania. Obsahuje dva
stupne, ktoré sa ¢lenia na viaceré Urovne. Stupen
| je rozdeleny do 3 Urovni a zahffa zaklady lapa-
roskopickej chirurgie a zékladné laparoskopické
operacie (diagnosticka laparoskopia, cholecys-
tektémia, apendektdmia, sutlra perforovaného
vredu, operacie slabinovych prietrzi a hernii v ja-
zve, fundoplikdcia, splenektomia, revizia ZI¢ovych
ciest), zatial ¢o stupen Il je zamerany na pokrocilé
laparoskopickeé vykony (napr. kolorektalna a bari-
atricka chirurgia) — viac podrobnosti o naplni je
mozné ziskat na www.Iss-surgical.eu.

Samotny vzdeldvaci proces prebieha v troch
fadzach - pred, pocas a po skonceni kurzu.
Teoretickd cast je organizovana formou samo-
vzdeldvania pred kurzom — na zéklade poskyt-
nutych studijnych materidlov. Poc¢as samotného



kurzu sa doraz kladie najma na prakticky nacvik
kognitivnych, technickych a rozhodovacich zru¢-
nosti, vyuzivajuc mechanicku simuldciu na bio-
logickych a syntetickych modeloch, ako aj simu-
laciu vo virtualnej realite (s taktilnym vnemom).
Stcastou kurzu su aj kréatke teoretické prezentacie
expertov zamerané na diskusiu o nejasnostiach
7 teoretického samovzdeldvania a upriamujice
pozornost na algoritmy klinického rozhodova-
nia v najbeznejsich situaciach. LSS kurzy méozu
organizovat iba vzdelavacie inétitdcie splhajice
striktné podmienky akreditacie. Vzdelavaci pro-
gram po kurze zahfiia klasicky chirurgicky tréning
v podmienkach operac¢nej sély — operacie pod
dozorom skusenych asistentov, ktoré skolenec
absolvuje na domovskom pracovisku.
Priebezné hodnotenie efektivity vzdeldvania
zabezpecuje viacstupnovy model hodnotenia.
Po ukonceni samostudia sa preveruju teoretické
vedomosti on-line testom. Technické zru¢nosti
a rozhodovacie schopnosti sa overuju v zavere
kurzu vykondvanim definovanych uloh na simu-
latore vo virtudlnej realite a formou on-line testu
zameraného na spravne klinické rozhodovanie.
Klinicku fazu vzdelavania monitoruje dozorujuci
chirurg pomocou strukturovanych hodnotiacich
formuldrov Global Assessment Score (GAS). Po
dosiahnutf sui¢tu 300 bodov z GAS formuldrov Sko-
lenec zasiela dve needitované nahravky vlastnych
operacii (pre LSS Grade | Level 1 cholecystektémia
alebo apendektémia) na vyhodnotenie do Ustredia
programu v Eindhovene. Zdznamy sa posudzuju
podla Standardizovaného formuldra Competency
Assessment Tool (CAT). Uspesné ukonéenie pro-
gramu je nasledne dokladované LSS diplomom
akreditovanym EAES (pre kazdu Urover zvIast).
Udaje pre posudenie aplikability celoeurop-
skeho vzdeldvacieho programu v laparoskopickej
chirurgii (LSS) v stredo- a vychodoeurdpskom
priestore boli zozbierané pocas pripravy a orga-
nizacie prvého LSS Grade | Level 1 kurzu, ktory sa
uskuto¢nil na I. chirurgickej klinike LF UPJS a UN
L. Pasteura v Kosiciach v droch 10. - 11. novembra
2011. Postup posudzovania prebiehal Struktirova-
nym viacstupriovym formatom na osi — obsahova
analyza vzdeldvania - rizikd organizatného zabez-
pecenia — objektivne naplnenie cielov programu
— spdtna vazba lektorov — spatna vézba skolencov.
Obsahové analyza programu a rizik jeho organizac-
ného zabezpecenia bola vykonand veducim kur-
zu (hodnotiaca sprava). Informacie o objektivnom
naplneni cielov boli ziskané z Ustredia programu
v Eindhovene (hodnotiaca sprava). Spatna vazba
o0 subjektivnom hodnoteni vzdeldvania bola po-
skytnuté lektormi aj skolencami formou podrobne
Struktdrovaného dotaznika, ktory hodnotil priebeh

vzdeldvania, vzdeldvacie materidly, systém hodno-
tenia, personalne zabezpecenie, miesto konania
a celkovy dojem z kurzu na bodovej skdle 1 - 10
(1 = nevyhovujuce, 2 - velmi zIé, 3 - zIé, 4 — velmi
neuspokojivé, 5 — neuspokojivé, 6 — uspokojivé,
7 —dobré, 8 —velmidobré, 9 - vyborné, 10 - vynika-
juce). Potencidlne rozdiely medzi spdtnovazobnymi
informéciami od skolencov a lektorov boli Statisticky
testované, pricom za signifikantny bol povazovany
rozdiel na hladine vyznamnosti 95 % (p < 0,05).

Vysledky

Obsahovd analyza vzdelavania

LSS Gradel Level 1 kurzje urceny predovietkym
mladym chirurgom zaradenym do Specializatného
Studia v odbore chirurgia, pripadne Specialistom
s limitovanymi skiisenostami v laparoskopickej chi-
rurgii. Studijny program je sustredeny na zakladné
principy laparoskopickej chirurgie a najzékladnejsie
operac¢né vykony (diagnosticka laparoskopia, cho-
lecystektomia, apendektémia). Teoretické materidly
v anglickom jazyku predstavuju preberanu pro-
blematiku ucelenym spdsobom, s dérazom na
bezpecnost operacnej techniky. Napriek tomu, ze
materidl je spracovany s ciefom univerzalnej aplika-
bility v ¢lenskych $tétoch EU, v niektorych detailoch
nekore$ponduje so zauzivanou praxou na nasich
chirurgickych pracoviskach (napr. cholecystektdmia
zasadne zo 4 portového pristupu, prisna aplikacia
principov ,critical view of safety”, stratégia pouzi-
vania drénov), ¢o vsak nie je na skodu, pretoze pre-
zentuje najbezpecnejsie mozné varianty operacnej
taktiky a najnovsie poznatky zalozené na ,medicine
dokazov". V oblasti simuldcie poskytuje vzdeldvacf
program komplexnu Struktdru idedlnu pre nacvik
chirurgickych zru¢nosti nevyhnutnych pre realizd-
ciu laparoskopickych operacii. Kombinacia mecha-
nickej simulacie na syntetickych a biologickych mo-
deloch (préca so Sikmou optikou, transfer objektov,
manipuldcia s ihlou, vystrihovanie obrazcoy, Sitie
a uzlenie, pouzitie endovrecka a endoslucky, apli-
kacia svoriek, laparoskopicka cholecystektémia na
brav¢ovej peceni) so simuldciou vo virtudlnej realite
(ovlddanie Sikmej optiky, transfer objektov, vystri-
hovanie obrazcov, aplikdcia endoslucky, principy
tahu a protitahu pri cholecystektémii, preparacia
v Calotovom trojuholniku, svorkovanie a preruso-
vanie ciev a zlcovodov, preparacia ZI¢nika z 16Zka,
laparoskopicka cholecystektdmia) zabezpeluje
optimalny transfer nadobudnutych zru¢nosti do
praxe s vyuzitim vyhod promptného priebezného
hodnotenia. Simulacia vo virtudinej realite navyse
umoznuje prakticky ndcvik laparoskopickej chole-
cystektomie v réznych anatomickych variaciach,
upozorhujuc tak na mozné peroperacné kompli-
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kacie. Prakticky ndcvik predstavuje viac ako 50 %
¢asového harmonogramu vzdelavania. Diskusie
so skolitelmi st vedené podla presne definovanej
struktdry zameriavajucej sa na nacvik rozhodova-
cich zru¢nosti v najbeznejsich klinickych situdciach.
Skolenec tak nenadobuda len teoretické vedomosti
a praktické zrucnosti, ale aj schopnost rychleho
a spravneho klinického rozhodovania. Overovanie
nadobudnutych vedomosti (teoretické informdcie,
praktické zru¢nosti, rozhodovacie schopnosti) je
realizované z Ustredia na zéklade vynimoc¢ného
pristupového kddu pre jednotlivych sSkolencov (on-
line testy + testovanie vybranych uloh na simulatore
vo virtudlnej realite), pri¢om archivécia a spracova-
nie vysledkov prebieha on-line. Indexovymi ope-
raciami, ktoré skolenci po Uspesnom absolvovani
kurzu vykondvaju na domovskych pracoviskach
pod dohladom svojho skolitela, sU na tejto Urovni
laparoskopicka cholecystektomia a apendekté-
mia. Viyplriovanie hodnotiacich GAS formuldrov je
jednoduché a rychle. Na dosiahnutie potrebného
mnozstva bodov (300) je potrebné samostatne
vykonat priblizne 8 — 10 operacii. Nasledne sa na
posudenie zasielaju nahravky dvoch kompletnych
operacii.

Rizikd organiza¢ného zabezpecenia

Centrd organizujuce LSS kurzy podliehaju
prisnym akreditacnym kritéridm, vyzadujicim
personalne, technologické a materidlno-tech-
nické zabezpecenie. Limitovand dostupnost
simuldtorov v nasich podmienkach predpokla-
da ich zapoZi¢anie minimalne na dobu trvania
kurzu. Potencidlne problematickym sa javi fakt,
Ze maximalne zatazenie jednotlivého simulatora
pocas Skolenia su 3 Skolendi, t. j. vzdelavacie akcie
je mozZné organizovat len pre limitovany pocet
Ucastnikov. Zabezpeclenie simulatorov vo virtual-
nej realite predstavuje navyse dalie logistickeé rizi-
ka (poistenie, transport, instalacia, prevadzka, rie-
senie portch, obsluha). Celé vzdeldvanie sa reali-
zuje v anglickom jazyku, ¢o takisto méze limitovat
efektivitu pre jazykovu bariéru. Nezanedbatelna je
finan¢na naro¢nost programu, nakolko Skolenci
musia uhrddzat jednordzovy poplatok 500 € po-
kryvajuci administrativne naklady vzdeldvania
a vystavenie diplomu. Vzhladom k uvedenému
je nevyhnutna sponzorskd podpora, kedze dalsie
navysovanie Ucastnickeho poplatku za Ucelom
pokrytia ndkladov na syntetické a biologické mo-
dely, $pecidlny spotrebny materidl, cestovné vy-
davky a mzdy lektorov ¢i zapoZzi¢anie simuldtorov
by nebolo Unosné. Zaverecny krok — zaslanie na-
hravok dvoch kompletnych vykonov do Ustredia
programu —mdze v nasich podmienkach nardzat
na technologické problémy.
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Tabulka 1. Hodnotenie priebehu LSS Gl L1 kurzu Gc¢astnikmi

Parameter Skolenci (n = 5) Lektori (n=4) Statisticka vyznamnost
Priebeh kurzu 8,6+0,54 8,50+0,57 ns
Uroven vzdelavania 8,2+0,83 8,25+0,50 ns
Priebeh testovania 8,4+0,55 8,50+0,57 ns
Kvalita persondlu 8,8+0,44 8,75+0,50 ns
Skoliace centrum 9,0+0,70 9,00+0,81 ns
Celkovo 8,8+0,83 8,75+0,50 ns

Objektivne naplnenie cielov programu

I. chirurgicka klinika LF UPJS a UN L. Pas-
teura v Kosiciach sa stala prvym akreditova-
nym vzdeldvacim centrom LSS programu
mimo ustredie v Eindhovene. Prvy LSS kurz
Gl L1 sa uskutoc¢nil za Ucasti prof. Abe Fingerhuta
z Pariza, ako garanta LSS. Do studijného pro-
gramu bolo zaradenych 5 skolencov (3 Zeny,
2 muzi). 3 U¢astnici boli v tom ¢ase zaradeni do
Specializa¢ného Studia v odbore chirurgia, dalsf
2 uz Specializa¢né studium ukoncili. Priemerné
trvanie chirurgickej praxe bolo 4,4+2,07 roka.
V zaujme elimindcie priamych finan¢nych na-
kladov bol kurz organizovany ako neziskovy,
s podporou Ustredia LSS (Uc¢ast garanta LSS bez
néaroku na honorar), |. chirurgickej kliniky LF UPJS
a UN LP (ucast lektorov bez néroku na honordr),
firmy Simbionix (zapozi¢anie simuldtorov vo
virtudlnej realite — LapMentor, Ucast firemného
technika), firmy STORZ (zapozi¢anie mechanic-
kych simuldtorov a laparoskopickych veZi, Uhrada
cestovnych nakladov garanta, Ucast firemného
technika) a firmy Johnson&Johnson (spotrebny
materidl, syntetické a biologické modely, icast
firemného technika). Samotny kurz prebehol bez
rusivych momentov, podla ¢asového harmono-
gramu, véetky stupne testovania boli ukoncené
uspesne. Ustredie LSS hodnotilo $koliacu akciu
vysoko pozitivne. Anglicky jazyk ako komunikac-
ny nastroj nepredstavoval zavaznejsi problém,
hoci do urcitej miery limitoval diskusné ¢asti teo-
retického vzdelavania. Momentélne su Skolenci
v klinickej faze programu — vsetci samostatne
operuju pod dozorom skolitelov. Priemerna
dosiahnutéd bodova hodnota v rdmci GAS for-
muldrov predstavuje momentélne 215,8+136,1
bodu. Predpokladané ukoncenie vzdeldvacieho
programu je oakdvané v auguste 2012, t.j. cca
9 mesiacov od zaradenia.

Spatna vazba ucastnikov kurzu

Celkové hodnotenie kurzu bolo vysoko
pozitivne tak u Skolencov 8,8+0,83, ako aj
u lektorov 8,75+0,5. Vyhodnotenie jednotli-
vych podkategorii dotaznika — priebeh kurzu
(vhodnost tém, primeranost ndro¢nosti, pomer
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teoretického a praktického vzdeldvania, apli-
kabilita v praxi), Uroven vzdeldvania (kvalita
teoretickych materidlov, diskusif a praktického
nacviku, dostatocnost ¢asovej alokécie), prie-
beh testovania (kvalita vedomostného, prak-
tického a rozhodovacieho testu, ich naro¢nost
a obsahovy prinos pre kurz), kvalita persondlu
(odbornost lektorov, zaujem personélu, jasnost
vykladu, odbornost podporného personalu)
a Skoliaceho centra (geografickd dostupnost,
priestory, ¢asovy harmonogram, obcerstvenie)
su prehladne zhrnuté v tabulke 1. Statisticky
vyznamny rozdiel v hodnoten{ kurzu medzi
skolencami a lektormi sme nezaznamenali.

Diskusia

Snaha o minimalizaciu neziaducich dosahov
individudlnej learning curve” na zdravie pacien-
ta je v sicasnosti imperativom pre vzdelavanie
v chirurgickych odboroch. Aktudlne moznos-
ti technoldgif v oblasti simuldcie podciarkuju
nevyhnutnost rozsfrenia tradicného modulu
chirurgického tréningu zaloZzeného na osi ma-
jster-ucen o predklinickd ¢ast ndcviku praktic-
kych zru¢nosti na trenazéroch (3). ReSpektovanie
tychto skuto¢nostf je mimoriadne délezité v la-
paroskopickej chirurgii, ktora je Specificka psy-
chomotoricko-senzorickymi a ergonomickymi
limitaciami (4).

Moderné vzdeldvacie programy v laparo-
skopickej chirurgii su charakterizované snahou
0 vyvazeny pomer teoretickych a praktickych
modulov. Skolenec tak zfskava teoretické vedo-
mosti a praktické zru¢nosti, ktoré su predpokla-
dom pre bezproblémovy prechod do tradi¢né-
ho klinického stupna chirurgického tréningu.
Problémom takto definovaného vzdeldvania
je validizacia transferu zru¢nosti z prostredia
simuldcie do redlneho Zivota, ktord je ¢asovo a fi-
nancne naro¢nd. vV podmienkach zjednoteného
eurépskeho trhu prace navyse zostava otvorena
otdzka pripadnej akreditacie ndrodnych vzdela-
vacich programov a ich vzajomného uznavania.
Vo svetle tychto faktov sa potreba jednotného
europskeho programu vzdelavania v laparosko-
pickej chirurgii javi ako nespochybnitelna.

LSS program je charakterizovany progresiv-
nou a moderne Struktirovanou vzdeldvacou
osnovou (5, 6). Zékladnym predpokladom pre
jeho Uspesné absolvovanie je nadobudnutie
chirurgickej kompetentnosti, teda nielen teore-
tickych vedomostf a praktickych zru¢nosti, ale aj
rozhodovacich schopnosti. Navyse, vzdelavanie
v rdmci LSS Uspesne integruje simuldciu s kla-
sickym klinickym vzdeldvanim do jednoliateho
celku, predeleného viacerymi stupriami overova-
nia retencie prislusnych schopnosti formou teo-
retického testu, testovania zru¢nosti simulaciou
vo virtudlnej realite, vyhodnocovania rozhodo-
vacich schopnosti a monitoringu kvality opera-
¢nej techniky v redlnom Zivote. Akreditacia LSS
programu Eurépskou asocidciou endoskopickej
chirurgie vytvara podmienky pre jeho redlnu
implementaciu na narodnych drovniach.

Efektivita Skoliacich akcif z hladiska Skolencov
je limitovana geografickou, ¢asovou a finan¢nou
dostupnostou. Samotnd organizacia vzdeldvania
vyzaduje organiza¢né, materidlno-technické,
personélne a financné zabezpecenie. Z hladis-
ka moznostf SirSej akceptacie LSS programu
v Slovenskej republike je potesujicou skutoc-
nostou, e I. chirurgickd klinika LF UPJS a UN
L. Pasteura v Kosiciach splnila ndro¢né akredi-
ta¢né podmienky ako vobec prvé LSS centrum
v Eurépe mimo Ustredia v Eindhovene, ¢im sa
stabilizovala organiza¢na Struktdra a vyrazne
zvysila geograficka a ¢asovéa dostupnost vzdela-
vania. Problematickym zostdva relativne vysoky
administrativny poplatok, ktory viak v eurdp-
skom kontexte plne zodpoveda kvalite poskyto-
vaného produktu. Vzhladom k lokoregionalnym
Specifikdm by bolo mozné zvazit zlepsenie fi-
nanc¢nej dostupnosti LSS programu napriklad
prostrednictvom vzdeldvacich grantov, ¢i uz na
narodnej alebo celoeurdpskej trovni.

Pilotny LSS GI L1 kurz v strednej a vychod-
nej Eurdpe, ktory sa uskutocnil 10. - 11.11. 2011
v Kogiciach prebehol Uspeine vdaka hibkovej
analyze programu v pripravnej faze a identifikacii
moznych rizik organiza¢ného zabezpecenia.
Identifikované odchylky v obsahovej stranke
teoretickych studijnych materidlov od zauzivanej
praxe na nasich pracoviskach (v malom rozsa-
hu) sa spolu s ¢iasto¢nou jazykovou bariérou
odzrkadlili na o niec¢o nizSom hodnoteni ich
kvality Skolencami (6,8+0,83). Tento fakt viak
nijako neznizuje Urover akceptdcie programu
ako celku. Jazykové problémy skolencov do ur-
¢itej miery eliminuje pritomnost slovenskych
lektorov. Program sucasne vytvara tlak na zvlad-
nutie anglickej chirurgickej terminoldgie, ktord je
nevyhnutnym predpokladom pre sledovanie za-



hrani¢nej odbornej literatury, ¢i aktivnej tcasti na
eurdpskych a svetovych kongresoch. Pozitivne
spatnovazobné informdcie od Ucastnikov kurzu
potvrdili, Ze program je charakteristicky vysokou
mierou akceptability, pricom Urover hodnote-
nia sa medzi skolencami a lektormi Statisticky
vyznamne neodliduje. Napriek limitovanému
poctu Ucastnikov je mozné konstatovat, Zze LSS
program je Uspesne aplikovatelny v stredo- a vy-
chodoeurdpskom priestore. V poradi druhy LSS

perspektivnu a Zivotaschopnu vzdeldvaciu mo-
dalitu. Tak Skolenci, ako aj lektori subjektivne
vysoko pozitivne hodnotia priebeh, Struktdru
a kvalitu vzdeldvacieho procesu. Pri zohladnenf
lokéInych $pecifik je mozné LSS kurzy Uspesne
realizovat aj v stredo- a vychodoeurdpskom
priestore. Existencia akreditovaného vzdelava-
cieho centra s etablovanou organizacnou struk-
tdrou vytvara podmienky pre trvall udrzatelnost
programu v Slovenskej republike.
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Celoeurépsky vzdeldvaci program v laparo-
skopickej chirurgii vo formate LSS predstavuje

Petr Andél, Matej Skrovina, Vitézslav Duchaé:

ZAKLADY PRAKTICKE PROKTOLOGIE

Publikace poskytuje prehledné usporadany soubor vSech podstatnych a aktudlnich diagnostickych a terapeutic-
kych trendd, které se dnes v proktologii uplatnuji. Autofi ji koncipovali s ohledem na ambulantni chirurgy a gastro-
enterology, kteri se tematikou zabyvaji, a zvolili tedy zdmérné formu manualu s bohatou obrazovou dokumentaci,
zahrnujici vice nez 470 fotografi.

Kniha srozumitelnou formou shrnuje zakladni oborové poznatky a pranim autor( je, aby byla také inspiraci i
vychodiskem pro diskusi o dalsim praktickém sméfovan proktologie.

Praha: Galen 2012, Prvni vyddni, ISBN 978-80-7262-892-6, 220 s.

Objednavajte na: Galén, spol. sr.0., Na Bélidle 34,150 00 Praha5, tel. 257 326 178, fax 257 326 170,
e-mail: objednavky@galen.cz

R. Hart, M. Janecek, I. Klusakova, P. Bucek:
LOKETNI KLOUB — ORTOPEDIE A TRAUMATOLOGIE
2. vydani

Druhé vydani této specializované ucebnice je opét organizovano do tri ¢asti, z nichz kazda obsahuje nekolik kapitol.
V prvnich kapitolach vseobecné casti je zminéna anatomie, biomechanika a zakladnivysetiovaci metody. Nasledné
jsou popsany zakladni operacni pristupy a zasady artroskopie. Ve druhé ¢asti, vénované ortopedické problemati-
ce, jsou strucné popsdny jednotlivé nemoci détského véku. Zarazeny jsou i kapitoly tykajici se zanétlivych a de-
generativnich chorob, nador(i a ostatnich onemocnéni. V Gvodu treti, traumatologické ¢asti jsou probrany urazy
détského veku a po nich poranéni lokte u dospélych. Na zaveér jsou zarazeny polrazové stavy — nestabilita, ztuhlost
a heterotopickeé osifikace. Snahou autor(i bylo zahrnout do tohoto 2. vydani vSechny podstatné nové poznatky a
postupy. VSsechny kapitoly byly revidovany, a pokud to soucasny stav védeéni vyzadoval, byly doplnény o nejnové;jsi
zkusenosti autord s lé¢bou onemocnéni a osSetfovanim poranéni loketniho kloubu. Zadsadné byla také rozsitena
obrazova dokumentace, a to tak, aby prinos knihy pro praxi byl co nejvétsi.

Ucebnice je urcena zejména vsem mladym ortopedim, traumatologiim a vseobecnym chirurgim, je ale vhodna i
pro studenty mediciny, které problematika pohybového apardtu zaujala a kteff se jiz rozhodli se ji po promoci na
ortopedickych i chirurgickych pracovistich dale vénovat. V neposledni fadé lze doporucit prostudovani nékterych
kapitol i praktickym lékartim, protoze prave ti se ve svych ordinacich jako prvni setkavaji se synovitidami, entezo-
patiemi, burzitidami a dalSimi onemocnénimi v oblasti loketniho kloubu.

Maxdorf 2012, edice Jessenius, ISBN 978-80-7345-195-0, 560 s.

Objednavajte na: Maxdorf, Na §ejdru 247,142 00 Praha 4, telefonicky: 00420 241011681

alebo emailom: knihy@maxdorf.cz

www.maxdorf.cz
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