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4. Programos paskirtis ir tikslai

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiira yra treCiosios pakopos
universitetinés medicinos krypties studijos, skirtos medicinos gydytojui, siekianciam jgyti plastinés
ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojo profesine kvalifikacijg. Baigus plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos rezidentiiros studijas, iSduodamas profesinés kvalifikacijos pazyméjimas, suteikiantis
teis¢ gauti plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojo licencija.

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidenttiros studijy programa yra parengta
atsizvelgiant | Lietuvos Respublikos auksStojo mokslo jstatyma, Vilniaus Universiteto Statuta,
Lietuvos Respublikos medicinos praktikos jstatymg (2004 04 20 Nr. 1X-2148), Lietuvos
Respublikos Svietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003
04 11 jsakymg Nr. ISAK — 480/ V — 210 ,, Minimaliis gydytojo rengimo reikalavimai®, Lietuvos
Respublikos $vietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004
06 17 jsakymg Nr. ISAK — 969/V— 445 1 priedg ,Medicinos rezidentiiros, odontologijos
rezidentliros bei veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy programy reikalavimai®, Lietuvos
Respublikos Vyriausybés 2003 10 31 nutarimg Nr. 1359 ,Dél gydytojy rengimo*; Lietuvos
Respublikos Svietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004
08 24 jsakymg Nr. ISAK — 1310 ,,D¢l medicinos rezidentiiros, odontologijos rezidentiiros bei
veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy programy vertinimo ir registravimo®, Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2004 06 28 jsakyma Nr. V-469 ,,dél medicinos praktikos
profesiniy kvalifikacijy rasiy saraSo patvirtinimo®, Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo
ministro jsakyma dél nuosekliyjy studijy programy nuostaty patvirtinimo (2000 m. spalio 26 d. Nr.
1326, Vilnius), Vilniaus universiteto medicinos ir odontologijos rezidentiiros reglamenta
(patvirtinta VU Senato posédyje 2004 m. vasario mén. 5 d. protokolo Nr. 3), Medicinos
rezidentliros nuostatus, patvirtintus Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2003 m. spalio 31 d.
nutarimu Nr. 1359, Europos Tarybos Direktyva d¢l gydytojy laisvés renkantis darbg ir jy diplomy,
sertifikaty ir kity oficialiy kvalifikaciniy pazyméjimy abipusio pripazinimo (93) 16 (EEC)
93/16/EC, Europos Parlamento Direktyva 2001/19/EC, Europos medicinos specialisty rengimo
teisinius aktus (Charter on training of medical specialists in the European community; Charter
adopted by the Management Council of the UEMS, October 1993), Amerikos aukstojo medicininio
iSsilavinimo akreditavimo tarnybos (ACGME) keliamus reikalavimus bei Lietuvos studijy kokybés
vertinimo centro pateiktus metodinius patarimus (Rezidenttiros studijy programos aprasas, Vilnius,
2005).

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros studijos vykdomos universiteto
klinikose bei Vilniaus universiteto Rektoriaus patvirtintose rezidentiiros bazése, kurios yra Vilniaus
universiteto padaliniai (zr. priedg P5). Rezidentiiros metu gydytojus rezidentus kuruoja rezidento
vadovai, plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojai bei kity discipliny specialistai, dirbantys
klinikinj darbg ir / ar turintys suteikta mokslo laipsnj bei pedagoginj varda, dirbantys universitete ir
universiteto klinikose, kur vykdoma klinikiné, pedagoginé ir moksliné veikla.

Pagrindiniai plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros tikslai — suteikti
gydytojui rezidentui faktiniy Ziniy visose plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos srityse, suteikti
klinikiniy Ziniy, kurios biity pritaikytos plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojo darbe,
atliekant ambulatoring pacienty apzilirg bei atranka operaciniam gydymui, operacinio gydymo
taktikos pasirinkima bei jvykdyma, pooperacing pacienty prieZilirg, o taip pat padéti jgyti techniniy
plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos bei mikrochirurgijos jgidziy. Siuos rezidentiiros programos
tikslus gydytojas rezidentas jvykdo dalyvaudamas skirtingy universiteto kliniky darbe, siekdamas
jgyti specialybei butiny klinikiniy, teoriniy bei praktiniy ziniy pagal numatyta rezidenttros
programa.



5. Programos sandara ir turinys

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros metu, vadovaujamas rezidentiiros
vadovo, gydytojas rezidentas jgyja teoriniy ir praktiniy jgudziy bei Klinikinés patirties
rezidentiiros studijy cikly metu.

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidenttiros studijy cikly planas:

Metai Ciklas Trukmé (ménesiais ir kreditais) Vieta
| 1. Chirurgija (bendroji + 5 mén. privalomas ciklas (20 kredity) VGPUL, VMUL, VULSK,
urgentiné pilvo) VULSK Centro filialas
2. Traumatologija 4 mén. privalomas ciklas (16 kredity) VGPUL
3. Kraujagysliy chirurgija 2 mén. privalomas ciklas (8 kreditai) VGPUL, VMUL, VULSK
1 1. Neurochirurgija 2 mén. privalomas ciklas (8 kreditai) VGPUL
2. Kritingés chirurgija 2 mén. privalomas ciklas (8 kreditai) VULSK Centro filialas
3. Bendroji urologija 2 mén. privalomas ciklas (8 kreditai) VMUL, VULSK
4. Anesteziologija - 1 mén. pasirenkamas ciklas (4 kreditai) VGPUL, VULSK
reanimatologija
5. Onkologiné chirurgija / 2 mén. pasirenkamas ciklas (8 kreditai) VUOQOI
onkodermatologija
6. Vaiky chirurgija 2 mén. pasirenkamas ciklas (8 kreditai) RVUVL
11 1. Otorinolaringologija 1 mén. (4 kreditai) VULSK, VGPUL
2. Oftalmologija 1 mén. (4 kreditai) VULSK, VGPUL
3. Mikrochirurgijos 1 mén. (4 kreditai) VULSK Centro filialas, VU
laboratorija MF vivariumas
4. Rankos plastiné ir 8 mén. (32 kreditai) VULSK Centro filialas,
rekonstrukcingé chirurgija VGPUL
v 1. Kojos plastine ir 4 mén. (16 kreditai) VULSK Centro filialas,
rekonstrukcingé chirurgija VGPUL
2. Kratinés ir liemens 4 mén. (16 kreditai) VULSK Centro filialas, VUOI,
plasting ir rekonstrukciné RVUVL
chirurgija
3. Galvos ir kaklo plastiné ir | 3 mén. (12 kredity) VULSK Centro filialas, VUOI,
rekonstrukciné chirurgija VULZK, KMUK
V 1. Nudegimy chirurgija 2 mén. (8 kreditai) RVUVL, KMUK
2.  Estetiné chirurgija 4 mén. (16 kreditai) VULSK Centro filialas,
VGPUL, privacios klinikos
3. Rekonstrukciné 2 meén. (8 kreditai) VULSK Centro filialas,
chirurgija VGPUL, VUOI, VULZK
4.  Laisvai pasirenkami 3 mén. (12 kreditai)
ciklai

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros trukmé — penkeri metai (220
kredity).

Pirmieji 2 plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentliros metai yra skiriami
iSmokti ir jsisavinti tuos bazinés chirurgijos sri¢iy (bendroji chirurgija, traumatologija, kraujagysliy
chirurgija, kriitinés chirurgija, neurochirurgija, urologija ir kt.) bei siauresniy medicinos discipliny,
turin¢iy glaudy ry$j su plastine ir rekonstrukcine chirurgija, jgtidzius, kurie neatsiejamai praversty
tolimesnéje plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojo praktikoje.

Like 3 plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros metai yra skiriami plastinei
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ir rekonstrukcinei chirurgijai. Sio rezidentiiros laikotarpio metu gydytojas rezidentas dirba
skirtingose universiteto klinikose, vadovaudamasis plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
rezidentiiros programa.

Ne maziau kaip 5 procentai (11 kredity) studijy programos apimties turi biiti palikta
laisvai studento pasirenkamiems universitetiniy studijy dalykams, kurie gali biti ir kitos mokslo ar
meno studijy srities.

Kiekvieno plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentaros studijy ciklo programa
pateikiama 1 priede (Zr. priedg P1).

6. Studijuy vykdymas

Penkeriy mety plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiirg sitiloma atlikti
Vilniaus universitetingje ligoningje Santarisky Klinikos (VULSK), Vilniaus universitetinés
ligoninés Santarisky Kliniky Centro filiale (VULSK Centro filialas), Vilniaus universitetinéje
greitosios pagalbos ligoninéje (VGPUL), Vilniaus miesto universitetingje ligoninéje (VMUL),
Lietuvos onkologijos institute (VUOI), Vilniaus universiteto vaiky ligoninéje (VUVL), privaciose
klinikose, o taip pat patvirtintose kity $aliy universitetinése bazése.

Gydytojo rezidento buvimas Kklinikoje reglamentuojamas patvirtintais Lietuvos
Respublikos jstatymais ir universiteto teisiniais aktais. Pasirasoma triSalé rezidento praktinio
mokymo sutartis (zr. prieda P5).

Gydytojo rezidento savaités studijy trukmé — 40 val. Rezidentiros metu gydytojas
rezidentas studijuoja savarankiskai bei jgyja specializuotos medicinos ziniy, jgudziy ir klinikinés
patirties. Rezidentiiros studijy metu apie 20% laiko gydytojas rezidentas skiria teoriniam kursui,
kurj sudaro savarankiskas literatiiros studijavimas, teoriniai seminarai, klinikai aktualios literattiros
referavimas, praneSimy skaitymas, dalyvavimas mokslinése chirurgy draugijy konferencijose ir
gydytojo. Praktine studijy dalj sudaro darbas operacinéje dieng ir budéjimy metu, darbas palatose,
procediiriniuose kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat darbas priémimo kambaryje bei
ambulatoriniy ligoniy konsultavimo kabinete. Tai sudaro apie 80% darbo laiko.

Budéti rezidentiiros bazéje gydytojas rezidentas privalo 48 valandas per ménesj, jeigu
per ciklg sveikatos prieziiiros paslaugos joje teikiamos visg parg. Savaitiné studijy trukmé kartu su
budéjimais neturi virSyti 40 valandy. Gydytojo rezidento sutikimu, budé¢jimy valandos gali buti
neribojamos. Po naktinio budéjimo gydytojui rezidentui suteikiamos lengvatos, atitinkancios
rezidentliros bazés vidaus taisykles ir Lietuvos Respublikos teisés aktus, reglamentuojancius
gydytojo profesine veikla.

Rezidenttros studijy ciklo metu gydytojo rezidento atliktas darbas, Zinios bei
gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka. Gydytojo rezidento vadovas gali raSyti ir
rezidento charakteristika, kuri pateikiama baigiamajam rezidenttiros egzaminui.

Ivykdes rezidentiros programg, gydytojas rezidentas laiko teorinj baigiamajj
egzaming ir yra vertinamas kvalifikacijos komisijos, kurig sudaro ne maziau kaip penki nariai. Du
narius gali skirti Sveikatos apsaugos ir Svietimo ir mokslo ministerijos. Kvalifikacijos komisijos
nuostatus ir darbo reglamentg tvirtina universitetas, suderings juos su Sveikatos apsaugos
ministerija. Universitetas ne véliau kaip prie$ ménesj iki baigiamojo rezidentiiros egzamino sudaro
kvalifikacijos komisijg, skelbia jos sudétj ir baigiamojo rezidentiiros egzamino data

Egzaminas vyksta rastu ir Zodziu. Pazymiu deSimtbaléje vertinimo sistemoje jvertinti
atsakymai | egzamino klausimus ir raSto darbai saugomi rezidentiira vykdanciame padalinyje du
meénesius nuo jvertinimo dienos. Gydytojai rezidentai turi biiti supazindinti su egzaminy klausimais,
parengtais pagal rezidentiiros studijy programa .



Gydytojui rezidentui, iSlaikiusiam baigiamaj] rezidentiiros egzaming, iSduodamas
profesinés kvalifikacijos pazyméjimas, suteikiantis teis¢ gauti plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos gydytojo licencijg.

7. Déstytojai

Gydytojo rezidento vadovu skiriamas universiteto déstytojas — sveikatos priezitiros
specialistas, dirbantis rezidenttiros bazé¢je ir turintis ne mazesnj kaip 5 mety darbo stazag pagal
profesing kvalifikacija.

Rezidento vadovas vienu metu gali vadovauti ne daugiau kaip 4 rezidentams.

Ne maziau kaip puse kiekvieno ciklo temy turi déstyti docento arba profesoriaus
pareigas uzimantys déstytojai, kuriems $i auksStoji mokykla yra pagrindiné darbovieté.

Rezidentui budint rezidentiiros bazéje, rezidento vadovo pareigas vykdo budintysis
gydytojas.

Rezidentiiros studijy metu déstysianc¢iy déstytojy sarasas pateiktas 2 priede (Zr. prieda
P2).

8. Programos apriupinimas

Rezidentiros bazé — universiteto ligoniné ar universiteto jvertinta ir parinkta
atitinkamos rezidentiiros programos ar jos dalies profesinés veiklos praktikai atlikti jstaiga, turinti
teise teikti asmens sveikatos priezitiros paslaugas. Rezidentliros bazé turi atitikti universiteto
nustatytus atitinkamos rezidenttiros programos ar jos dalies vykdymo reikalavimus ir sudaryti
rezidentui sglygas jgyti praktiniy jgidziy.

Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros studijos vykdomos Vilniaus
universiteto Rektoriaus jsakymu patvirtintose rezidentiiros bazése, kurios atrinktos ir patvirtintos
vadovaujantis Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo bei Sveikatos apsaugos ministry jsakymu
patvirtintais Rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos nuostatais (2004 06 17 Nr. ISAK-969/V-455
2 priedas) ir Vilniaus universiteto Rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos komisijos sprendimu.

VULSK - Vilniaus universiteto ligoniné Santariskiy klinikos (Santariskiy g. 2,
Vilnius). VUL Santariskiy klinikos - tai daugiaprofiliné medicinos jstaiga, turinti 22 centrus, i$ jy
17 - turintys stacionarus, kuriuose teikiamos planinés bei buitinosios asmens sveikatos prieZiiiros
paslaugos. Tai - Anesteziologijos, intensyviosios terapijos ir skausmo gydymo centras, Akiy ligy
centras, Ausy, nosies, gerklés ligy centras, Bendrosios praktikos gydytojo centras,
Dermatovenerologijos centras, Fizinés medicinos ir reabilitacijos centras, Hepatologijos,
Gastroenterologijos ir dietologijos centras, Kardiologijos ir angiologijos centras, Laboratorinés
diagnostikos centras, Medicininés genetikos centras, Nefrologijos ir urologijos centras,
Neurologijos centras, Pilvo chirurgijos centras, Pulmonologijos ir alergologijos centras,
Radiologijos centras, Reumatologijos centras, Sirdies chirurgijos centras, Vidaus ligy centras,
Hematologijos, Onkologijos ir Transfuziologijos centras. Nuo 2004 mety prie Santariskiy kliniky
yra prijungta buvusi Centro ligoniné, tapusi Santariskiy kliniky Centro filialu. Siame filiale jsikiire
trys centrai - Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos centras, Kriitinés chirurgijos centras bei Moters
fiziologijos ir patologijos centras.

VULSK Centro filialas - Vilniaus universiteto ligoninés Santariskiy kliniky Centro
filialas (Zygimanty g. 3/1, Vilnius). Sioje ligoninéje yra 40 lovy pilvo chirurgijos skyrius, 34 lovy
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ortopedijos — traumatologijos skyrius, teikiantis skubig ir planine chirurgijos pagalbg Vilniaus
apskrities gyventojams bei skubig konsultacing pagalbg rajony ligoninése gydomiems pacientams.
Tai vienintelé ligoniné Vilniaus apskrityje, kur vystoma skubi ir planiné krutinés lastos chirurgija.

Nuo 1982 m. Sioje ligoninéje jkurtas Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
(mikrochirurgijos) skyrius, kuriame atlickamos labai sudétingos, daznai unikalios operacijos,
reikalaujancios profesinio meistriSkumo, gero mikrochirurgijos metodo jvaldymo. Per 22 metus
sukaupta didelé tokio darbo patirtis.

Siuo metu Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje yra 24 lovos, per metus
gydoma apie 1400 ligoniy. Operacinis aktyvumas - 98,9 %, vidutiné gydymo trukmé - 6 dienos.
Skyriuje teikiama planiné ir biitinoji pagalba.

Per metus vidutiniskai atlieckama 80-100 jvairiame lygyje amputuoty galiiniy
segmenty replantacijy, 10-15 kojos pirSty autotransplantacijy, 40-50 minkStyjy audiniy ir kauly
kompleksy autotransplantacijy, apie 500 operacijy dél jvairios kilmés periferiniy nervy patologijos,
150 artroskopiniy operacijy.

Atliekant operacijas naudojami operaciniai mikroskopai, kurie padidina operacinj
vaizda 20-36 karty, taip pat preciziniai instrumentai, kuriais suimami ypatingai ploni — 14 mikrony
storio sitlai.

Aktyviai dirba Vilniaus universiteto padalinys — Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos centras (anksCiau - atskira klinika) Bendrosios, plastinés chirurgijos ir ortopedijos -
traumatologijos klinikos sudétyje. Daug démesio skiriama mokslinei veiklai: paskelbta daug mokslo
publikacijy prestiziniuose Lietuvos ir uZsienio Zurnaluose, skaityti praneSimai tarptautiniuose
simpoziumuose ir konferencijose. Vykdomas pedagoginis darbas: déstomas plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos kursas III ir VI kurso studentams, tgsiamos gydytojy - rezidenty
podiplominés studijos, vyksta jvairiy specialybiy gydytojy tobulinimosi kursai. Apgintos 6
disertacijos medicinos moksly daktaro ir 1 habilituoto medicinos moksly daktaro laipsniams jgyti..

VGPUL - Vilniaus greitosios pagalbos universitetiné ligonin¢ (Siltnamiy g. 29,
Vilnius). Sioje ligoninéje yra chirurgijos padaliniai (i$skyrus Sirdies, kriitinés, veido Zandikaulio,
vaiky chirurgijg), iStisg parg teikiantys skubig bei planing chirurging pagalbg, atliekamos
diagnostinés procediiros bei intervencijos (ultragarsiniai bei endoskopiniai tyrimai ir intervencijos,
kompiuteriné tomografija, angiografija, Siuolaikiniai biocheminiai, bakteriologiniai ir histologiniai
preparaty tyrimai). Irengtos specializuotos pilvo chirurgijos, neurochirurgijos, angiochirurgijos,
traumatologijos bei ortopedijos, mikrochirurgijos, LOR, akiy ligy, urologijos bei ginekologijos
operacinés. Daugiau nei 70% ligoniy srauto sudaro urgentiné chirurginé patologija. Sioje ligoninéje
per metus vidutiniskai atliekama apie 12000 — 13000 jvairiausiy operacijy.

VMUL - Vilniaus miesto universitetiné ligoniné (Antakalnio g. 57, Vilnius). Sioje
ligoninéje yra jsikiirg propedeutikos ir slaugos studijy centras, bendrosios ambulatorinés pediatrijos
centras, akuserijos ir ginekologijos klinika, kraujagysliy chirurgijos centras, chirurgijos klinika. Cia
veikia 2 abdominalinés chirurgijos skyriai (kiekvienas po 45 lovas), 60 lovy urologijos skyrius su
litotripsijos kabinetu, 2 angiochirurgijos skyriai (kiekvienas po 45 lovas) bei rentgenoangiografiniy
tyrimy skyrius. Ligoningje iStisa parg teikiama skubi ir planiné pagalba.

VU Ol — Vilniaus universiteto onkologijos institutas (Santariskiy g. 1, Vilnius). Sioje
ligoninéje veikia Chirurgijos klinika, kurios sudétyje yra torakalinés chirurgijos ir onkologijos,
bendrosios ir abdominalinés chirurgijos ir onkologijos, onkourologijos, onkoginekologijos bei
kraities ligy chirurgijos ir onkologijos skyriai.

VU Ol per metus atliekama daugiau nei 5000 operacijy dél visy lokalizacijy (iSskyrus
smegeny ir akiy) naviky. Neretai chirurginé operacija yra sudedamoji kombinuoto gydymo dalis,
todel Sios klinikos gydytojai, parinkdami efektyviausia gydyma konkreCiu atveju, glaudziai
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bendradarbiauja su Konservatyvios naviky terapijos klinika.

Pagrindinés Chirurgijos klinikoje atliekamo mokslinio darbo kryptys yra: piktybiniy
naviky chirurginio bei kombinuoto gydymo naujy metody paieska ir diegimas j kliniking praktika,
chirurginio bei kombinuoto piktybiniy naviky gydymo optimizacija, prieSoperacinés ir pooperacinés
chemoterapijos efektyvumo, kombinuotai gydant piktybinius navikus, jvertinimas, gydymo
rezultaty ir gyvenimo kokybés jvertinimas po atlikty organus tausojanciy operacijy ir kombinuoto
gydymao.

Klinikoje dirbantys gydytojai bei mokslininkai aktyviai dalyvauja mokslinéje jstaigos
veikloje, nuolat gilina savo Zinias dalyvaudami Lietuvoje bei uZsienio Salyse vykstanciuose
seminaruose bei konferencijose, stazuojasi garsiausiose pasaulio klinikose, dalyvauja ir visuomenés
Svietimo veikloje.

RVUVL - Respublikiné Vilniaus universiteto vaiky ligoniné (Santariskiy g. 7,
Vilnius) Sioje ligoninéje yra jsikiire specializuoti anesteziologijos, reanimacijos ir intensyvios
terapijos, chirurgijos, ortopedijos, traumatologijos, urologijos, funkcinés diagnostikos, neiSnesioty
naujagimiy bei naujagimiy reanimacijos skyriai. Cia per metus atlieckama apie 1000 jvairiy
ortopediniy operacijy vaikams, gydomi ligoniai, sergantys jvairiomis urologinémis ligomis, i§ kuriy
dauguma sudaro jgimtos Slapimg iSskiriancios sistemos bei berniuky lyties organy sklaidos ydos,
uzdegiminés minétos sistemos 1igos, $lapimo taky akmenligé, gérybiniai ir piktybiniai navikai,
traumos.

VULZK — Vilniaus universiteto ligoninés Zalgirio klinika (Zalgirio g. 117). Sioje
ligoninéje iStisg parg teikiama specializuota ambulatoriné ir stacionariné pagalba pacientams,
patyrusiems jvairias burnos bei veido ir zandikauliy srities traumas, sergantiems burnos bei veido ir
zandikauliy srities organy uzdegiminémis ligomis, jvairiais augliais. Ligoningje ypac gerai
iSvystytas jvairiy veido nesuaugimy ir kity jgimty vystymosi anomalijy gydymas.

Rezidenttiros baziy vertinimo anketa, patvirtinty baziy saraSas, rezidentiiros baziy
vertinimo ir atrankos komisijos darbo reglamentas pateikiami 4 priede (zr. prieda P4).

9. ISoriniai rySiai

Rezidentiiros programos dalis gali biiti vykdoma ir kituose Lietuvos bei uZsienio
valstybiy universitetuose ar jy klinikinése bazése pagal universiteto sudarytas dviSales sutartis.
UZsienio valstybiy universitetuose ar jy klinikinése bazése rezidenttira gali biiti vykdoma, jei Siy
mokymo jstaigy studijy programos suderintos su Vilniaus universiteto Medicinos fakultetu.

Siuo metu glaudziai bendradarbiaujama su Kauno medicinos universiteto kliniky
Plastinés chirurgijos ir nudegimy skyriumi (Eiveniy g. 2, Kaunas). Jame konsultuojami ligoniai dél
jvairiy mikrochirurginiy, rekonstrukciniy bei estetiniy operacijy, atliekamos jgimty ir jgyty ausy,
nosies, lupy defekty operacijos, krity, nervy, kraujagysliy ir sausgysliy rekonstrukcijos, ivairiy
trofiniy opy ir praguly, kity minkStyjy audiniy defekty plastinés operacijos, randy, pigmentiniy
démiy, jvairiy odos augliy pasalinimas, teikiama pagalba plastakos suzalojimy atvejais.

Nudegimy chirurgijos sektoriuje gydomi pacientai dél jvairiy nudegimy, teikiama
skubi pagalba nudegusiems bet kuriuo paros metu, atliekamos nudegimy zaizdy, ponudegiminiy
randy ir kontraktiiry plastinés operacijos.

Plastinés chirurgijos ir nudegimy skyriuje vyksta intensyvus mokslinis darbas —
dauguma gydytojy dirba mokslinj darba, rengiamos penkios daktaro disertacijos, vykdomi bendri
mokslo projektai su kitomis klinikomis ir mokslo institutais. Kasmet i skyriy stazuotis atvyksta
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kelios deSimtys Salies gydytojy — chirurgy, traumatology, bendrosios praktikos specialisty. Jiems
organizuojami pasitobulinimo kursai zaizdy infekcijos, chirurginio gydymo, praguly ir trofiniy opy
gydymo tematika.

10. Vidinis studijy kokybés uztikrinimas

Rezidentiiros studijy ciklo metu gydytojo rezidento atliktas darbas, Zzinios bei
gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka. Gydytojo rezidento vadovas gali rasyti ir
rezidento charakteristika, kuri pateikiama baigiamajam rezidenttiros egzaminui.

Rezidentiros studijy programos turinys ir metodikos perzitrimos bei, esant reikalui,
atnaujinamos kasmet. Atsizvelgiama ] rezidenty vadovy, baigiamojo rezidentiiros egzamino
komisijos nariy, déstytojy bei gydytojy rezidenty pastabas bei pageidavimus. Vykdoma baigusiy
gydytojy rezidenty apklausa apie plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros studijy
kokybe, programos turinj bei mokymo metodikas, déstytojy kompetencija, rezidenttros bazes ir kt.

11. Numatomas rezidenty skaicius ir jy kvalifikacija

I plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentlra priimami asmenys, jgije
medicinos gydytojo profesing kvalifikacijg ir turintys Lietuvos Respublikoje ar uzsienyje iSduotus
Lietuvoje teisés akty nustatyta tvarka pripazintus auk$tojo mokslo diplomg ir internatiiros
pazyméjimg. Turéti internatiros pazyméjimg nereikalaujama i§ gydytojo Europos Sajungos
valstybés, Sveicarijos ar valstybés, pasirasiusios Europos ekonominés erdvés sutartj, pilie¢io,
medicinos i1§simokslinima jgijusio ne Lietuvos Respublikoje, o kitoje Europos Sajungos valstybg¢je,
Sveicarijoje ar valstyb¢je, pasirasiusioje Europos ekonominés erdvés sutartj, jeigu toje valstybéje
dokumentas, patvirtinantis, kad atlikta bendroji medicinos praktika, neiSduodamas.

Sveikatos apsaugos ministerija, atsizvelgdama j valstybés reikmes, numato, kiek
gydytojy reikéty priimti | rezidentlirg pagal atitinkamas programas (ne maziau, nei tais metais
baigian¢iyjy medicinos krypties studijas), ir teikia pasiilymus Svietimo ir mokslo ministerijai.

Teise studijuoti rezidentiros programose, finansuojamose ne Lietuvos Respublikos
valstybés biudZeto 1éSomis turi asmenys, nustatyti Lietuvos Respublikos teisés aktais. Siais atvejais
universitetas sudaro sutartj su rémeju arba paciu rezidentu, kurioje numatoma mokéjimo uz studijas
tvarka ir rezidentiiros sglygos. Tokiems rezidentams stipendija nemokama.

Priémimo ] Vilniaus universiteto rezidentiiros studijas tvarka pateikiama 5 priede (Zr.
prieda P5).
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PRIEDAI

P1. Privalomyjuy ir pasirenkamuyjy studiju dalyky programos

I metai
1. Ciklo pavadinimas: Chirurgija (bendroji + pilvo urgentiné): 5 mén.
2. Apimtis kreditais: 20 kredity
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 680 val.

Eil.Nr. | Temos pavadinimas Teoriné dalis,

val.

1. Uminis apendicitas 4

2. Istrigusi iSvarza 4

3. Uminis cholecistitas 4

4. Uminis pankreatitas 4

5. Uminis Zarny nepracinamumas 4

6. Skrandzio ir dvylikapirstés zarnos opos prakiurimas 6

7. Gastroduodeniniai kraujavimai 4

8. Uzdaros ir atviros pilvo traumos 6

9. Piilinga chirurgija 4

Viso 40

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijuy metodai:

Tikslai: jsisavinti Siuolaikinés aseptikos ir antiseptikos pagrindus, jgyti praktinius
igiidzius dazniausiose situacijose ruosiant ligonius invazinéms diagnostinémis procediiromis (pvz.:
kauly Ciulpy punkcija, Slapimo pislés kateterizacija) bei slaugant ligonius po operacijy (Zaizdy
perriSimas, klizmavimas, intraveninés injekcijos, kateteriy jkiSimas ir pan.); jvaldomos daZniausios
chirurginés manipuliacijos (odos ir poodzio sitilés, piiliniy atvérimas, pilvo sienos pjiiviai, gerybiniy
augliy Salinimas, apendektomija, pagal galimybes — hernioplastika).

Metodai: pirmgjj ménes] dirbama palatoje kartu su palatos gydytoju, o taip pat
savarankiskai atliekamos visos procediiros procediiriniame kabinete (visy rusiy injekcijos,
parengiamos ir ligoniui pastatomos intraveninés skys¢iy perpylimo sistemos, atliekamas
savarankiskai kraujo grupiy nustatymas bei kraujo ir jo pakaitaly perpylimas. Be jprastinio ligonio
kuravimo personaliai dalyvaujama visy diagnostiniy bei gydomyjy procediiry metu. Pagal
galimybes atlieckamos savarankiskai visy riisiy endoskopijos ir echoskopijos. Kartu su radiologais
jvertinami rentgenologiniai, angiografiniai bei kompiuterinés tomografijos tyrimai. Jvaldomos odos
bei poodZio siiilés, bei siuvimo technikos jvairoveés. SusipaZjstama su chirurginiais instrumentais ir
aparatiira. Esant galimybei dirbama su treniruokliais bei vivariume su eksperimentiniais gyviinais.
Dirbama operacingje, 4 - 5 mén. savarankiskai atliekamos dazniausios pilvo ertmés operacijos,
sergant Uminiais pilvo ertmés susirgimais: apendektomija, hernioplastika, prakiurusios opos
uzsiuvimas, sgaugy iSdalinimas, diagnostiné laparotomija, puliniy atvérimai ir t.t.
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5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibaidinimas:

I. Uminis apendicitas: klinika, diagnostika, diferenciné diagnostika, atipinés formos, vaiky,
senoliy, nésciyjy ligos ypatumai, chirurginé anatomija ir operacijos technika, prieSoperacinis
paruosSimas, taktika gydant komplikuota apendicita, diagnostikos bei gydymo klaidos, pavojai
operacijos metu, puliniy diagnostika, gydymo biidai.

I1. Istrigusi iSvarza: anatomija ir i§varzy formos, klasifikacijos, diferenciné diagnostika, gydymo
taktika, diagnostikos ir taktikos klaidos, operacijy budai, operacijy pavojai ir klaidos. .

I11. Uminis cholecistitas: klinika, diagnostika, diferenciné diagnostika, cholecistopankreatitas; jo
diagnostika ir gydymo taktika; tulzinis peritonitas, klinika, diagnostika ir gydymas; indikacijos
operaciniam gydymui, chirurginio gydymo budai; gydymas po operacijos, komplikacijy
diagnostika.

IV. Uminis pankreatitas: klinika, diagnostika, diferencin¢ diagnostika, konservatyvus iminio
pankreatito gydymas; indikacijos chirurginiam gydymui, operacijy biidai; gydymas po operacijos,
komplikacijy diagnostika ir gydymas.

V. Zarny nepracinamumas: klasifikacija, klinika, diagnostika, diferenciné diagnostika,
konservatyvus gydymas; indikacijos operaciniam gydymui, prieSoperacinis paruo$imas, chirurginio
gydymo biidai; gydymo po operacijos ypatumas, komplikacijy diagnostika ir gydymas.

VI. Skrandzio ir dvylikapirStés Zarnos opos perforacija: klinika, diagnostika, diferenciné
diagnostika, ligonio paruoSimas operacijai, chirurginio gydymo biidai; gydymo po operacijos
ypatumai, komplikacijy diagnostika ir gydymas.

VII. Gastroduodeniniai kraujavimai: opinés kilmés kraujavimy klinika, diagnostika, diferenciné
diagnostika; navikinés kilmés kraujavimy klinika, diagnostika, diferenciné diagnostika; portinés
hipertenzijos kilmés kraujavimy klinika, diagnostika ir diferenciné diagnostika; konservatyvus
kraujavimy gydymas; endoskopiniai kraujavimo stabdymo biidai; indikacijos operaciniam gydymui,
prieSoperacinis paruoSimas, chirurginio gydymo biidai; komplikacijy diagnostika ir gydymas.

VIIl. Uzdaros ir atviros pilvo traumos: Klasifikacija, klinika, diagnostika, diferenciné
diagnostika, indikacijos operaciniam gydymui, prieSoperacinis paruo§imas; traumos protokolas.

IX. Palinga chirurgija: mastity, flegmony, abscesy priezastys, klinika, diagnostika ir gydymas;
bendra pilinga infekcija — sepsis: priezastys, klinika, diagnostika, gydymo principai.

Biitini praktiniai jgtidziai:
Chirurginiy instrumenty ir tvarsliavos sterilizavimas.
Chirurgo ranky ir "operacinio lauko" paruoSimas.
Ivairiy bakteriologiniy pas¢liy émimas ir jy interpretacija.
Virskinamo trakto zondavimas, skrandzio plovimas, sifoninés klizmos.
Digitalinis tiesiosios zarnos tyrimas.
Slapimo puslés kateterizacija.
Kauly ¢iulpy punkcijos.
Poodzio piiliniy atvérimas.
9. Pilingy Zaizdy perriSimas.
10. Poodinés, raumeninés, intraveninés injekcijos.
11. Klizmavimas.
12. Fistulografijos
Privalomos atlikti operacijos:
1. Odos ir poodzio zaizdy siiilés
2. 0Odos ir poodzio ptliniy incizija
3. Hernioplastika
4. Apendektomija
5. Laparotomija

NGO~ wWdE
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6. Privalomyju ir pasirenkamyjuy dalyky (moduliy programos):

privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros saraSas:

1.
2.

BOoo~NoOGOR~W

Reding , Wolff, Kiene. Grundlagen der Chirurgie.- Leipzig, 1983,322 s.

Briedikis J., Klumbys L., Sinkevicius S., Stanaitis J., KaSinskas R., Cepulis S., Jusaitiené G.
Urgentin¢ chirurgija -V., 1987,339 p.

Sucila A., Su¢ila M. Uminés chirurginés ligos.-V.,1987,188 p.

Sviklius A. Mechaniné gelta.- V., 1987, 218 p.

Sviklius A. Zarny operacijos.- V., 1987, 122 p.

Hardy J.D. Surgery. — Lippincott Co, 1988.

Stanaitis J. Urgentin¢ chirurgija — V., 2001

Gaidamonis E. Pilvo trauma. — Kaunas., 2002.

Lunevi¢ius R. Uminis kraujavimas i§ virSutinés virSkinimo trakto dalies — V.2003.

. Cameron P., Jelinek G., Kelly Anne-Mary et al.: Textbook of Adult Emergency Medicine. -

Churchill Livingstone. 2004, 934 p.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentiiros bazé
VGPUL, VMUL, VULSK, VULSK Centro filialas

10. Rezidento vadovai:

Juozas Stanaitis (doc. med. dr., chirurgas - 35 m.), Raimundas Lunevi¢ius (prof. habil. dr.,
chirurgas, 19 m.), Algimantas Stasinskas (chirurgas, 23 m.), Dainius Morktinas (asist., chirurgas,
18 m.), Kestutis Strupas (prof. habil. dr., chirurgas, 23 m.).
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| metai

1. Ciklo pavadinimas: Traumatologija (bendroji + ambulatoriné): 4 mén.
2. Apimtis kreditais: 16 kredity
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 592 val.

Eil.LNr.  Temos pavadinimas Teoriné

dalis, val.

1. Zaizdos ir kiti minksty audiniy suzalojimai 4

2. Dazniausi sausgysliy ir rais¢iy suzalojimai 4

3. Kauly i$nirimai. Jy diagnostika ir gydymas 4

4, Kauly liziai: konservatyvus gydymas 4

5. Kauly luziai: operaciniai kauly liziy gydymo metodai. 4

6. Dazniausios kauly 1tziy komplikacijos 4

Viso 24

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai:

Tikslai: jsisavinti Siuolaikinius kauly ltziy ir minks$ty audiniy suzalojimy diagnostikos
ir gydymo pagrindus, igyti pagrindiniy praktiniy jgidziy tiriant, gydant bei slaugant ligonius po
jvairiy traumy.

Metodai: pirmus du ménesius rezidentas dirba traumatologijos punkte kartu su
budinciu gydytoju ir jam prizilirint savarankiskai atlieka diagnostines ir gydomasias procediiras
(visy rusiy injekcijos, lokalus ir laidinis nuskausminimas, kelio ir peties sanario punkcija,
antitetaninio serumo testy jvertinimas, iSnirimy atstatymas, transporto imobilizacijos korekcija,
laikinas iSorinio kraujavimo stabdymas, uZzdara manualing 1tZiy ir iSnirimy repozicija bei gipso
imobilizacija, zaizdy tualetas ir pirminis chirurginis sutvarkymas, odos ir poodZio siiilés, zaizdy
perriSimas).

SekanCius du meénesius rezidentas dirba I arba II ortopedijos traumatologijos
skyriuose, kur kartu su skyriaus gydytojais kuruoja Siuose skyriuose gydomus ligonius po jvairiy
traumy bei dalyvauja visy diagnostiniy bei gydomyjy procediiry metu. Pagal galimybes
savarankiskai atlicka zaizdy perri§imus, gipso imobilizacijos prieziiirg bei pakeitimg, stambiy
dalyvauja operacijoje ir slaugo ligonj po operacijos. Kartu su gydanciu gydytoju ar rezidento
vadovu jvertina rentgenologinius, sonografinius, angiografinius, kompiuterinés tomografijos bei
magnetinio rezonanso tyrimus. Dalyvaudamas operacijose iSmoksta odos bei poodzio siiliy
technikos, susipaZjsta su kauly chirurgijoje naudojamais chirurginiais instrumentais ir aparatiira,
iSmoksta ir savarankiskai atlieka visy tipy osteosintezg.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
|. Zaizdos ir Kiti minkStyjy audiniy suZalojimai: Sumu$imai, poodinés Kkraujosruvos,
nubrozdinimai. Zaizdy klasifikacija ir morfologija, klinika ir diagnostika. Zaizdos tualetas. Pirminis
chirurginis Zaizdos sutvarkymas. Zaizdos drenavimo biidai. Pirminé, atidéta ir antriné Zaizdos siileé.
Pirminis ir antrinis Zaizdos gijimas. Piilingos zaizdy gijimo komplikacijos ir jy profilaktika. Kitos
zaizdy komplikacijos: stablige, pasiutligeé, keloidinis randas.
II. DaZniausi sausgysliy ir rais¢iy suzalojimai: PlaStakos lenkiamyjy ir tiesiamyjy sausgysliy
atviri ir uzdari suzalojimai. Achilo sausgyslés plysimai. Ciurnos sgnario rai§¢iy patempimai ir
plySimai. Kelio sgnario kryZminiy ir Soniniy rai§¢iy plySimai: jy diagnostika ir gydymas.
Hemartroze.
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I1l. Kauly i$nirimai: Zastikaulio i$nirimai: mechanogenezé, klasifikacija, klinika, diagnostika ir
gydymo taktika; repozicijos biidai, gydymas po repozicijos. Slaunikaulio i$nirimai: klasifikacija,
diagnostika ir repozicijos biidai; gydymas po repozicijos, indikacijos operaciniam gydymui. Kity
kauly i$nirimai: jy diagnostika, repozicijos budai, tolesnis gydymas, galimos komplikacijos.

IV. Kauly laziai: konservatyvus gydymas. Kauly luziy mechanogenezé, klasifikacija, klinika,
diagnostika. Imobilizacinis ir trakcinis gydymo metodai: jy privalumai ir trikumai. Gipsavimo
technika. Pagrindinés skeletinio tempimo taisyklés.

V. Kauly laziai: operacinis gydymas. Absoliucios ir reliatyvios indikacijos operaciniam gydymui.
Osteosintezés biidai: jy indikacijos, privalumai ir trikumai. Osteosintezés plokstele technika.
Intrameduliné osteosintezé: jos budai ir atlikimo technika. ISoriné fiksacija: indikacijos, privalumai,
pavojai, atlikimo technika.

V1. DaZniausios kauly luziy komplikacijos: Trauminis Sokas, riebaly embolija, raumeny guoliy
sindromas, tromboembolija, multiorganinis nepakankamumas: klinika, diagnostika, diferenciné
diagnostika ir gydymas.

6. Privalomyjy ir pasirenkamyju dalyky (moduliy programos):
privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas;
1. Petrulis A., Baubinas P., Stanaitis J. ir kt. Traumatologija. - V.: Mokslo ir enciklopedijy 1-
kla, 1994. - 323p.
2. M.Mueller, M.Allgower, R.Schneider et all. Manual of internal fixation. — Springer-Verlag,
1997. — 750p.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka:

Rezidento dienyne zymimas kuruoty bei savarankiskai operuoty ligoniy sarasas. ISklausius teoring
dalj bei jvaldzius biitinus praktinius jgiidZius ir atlikus minimaly privalomy iSmokti operacijy
skaiCiy gaunamas rezidentiros vadovo bei ciklo kuratoriaus parasas. Kiekvieno ciklo studijos
baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei geb¢jimy vertinimu. Rezidento Zinios bei geb¢jimai
vertinami paZymiu deSimtbal¢je vertinimo sistemoje.

9. Rezidentiiros bazé:

Si rezidentiiros ciklg galima atlikti Vilniaus universitetinéje greitosios pagalbos ligoninés (VGPUL)
I ir 1l ortopedijos traumatologijos skyriuose ir traumatologijos punkte. Rezidento darbo dienos
trukmé 8 val.

10. Rezidento vadovai:

M. Kocius (ortopedas traumatologas, docentas, moksly daktaras, darbo stazas 30m) ; R. Broga
(ortopedas traumatologas, moksly daktaras, darbo stazas 25 m.); B. Vaitekonis (ortopedas
traumatologas, darbo stazas — 30 m.).
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| metai

Urgentiné kraujagysliy chirurgija

(Kraujotakos jvertinimo metodai. Aortos ir
di agnostika, ligos, chirurginio ir konservaty

Apimtis kreditais: 4 kredital

Ciklo praktikiné dalis valandomis: 124 val.

Ciklo tikslai, turinys ir studijy metodai:

Paruosti specialistg, galint] diagnozuoti kraujagysliy ligas, suteikti biitingja pagalbg ir,
atsizvelgiant | ligos sudétingumg, tolimesniam gydymui nukreipti | specializuotg kraujagysliy
chirurgijos skyriy.

Kraujagysliy chirurgijos rezidentiiros studijy bazé: VSI Vilniaus miesto universitetiné
ligoniné - Kraujagysliy chirurgijos centro skyriai Vilniaus universiteto SantariSkiy klinikos ir V§]
Vilniaus m. greitosios pagalbos universitetinés ligoninés kraujagysliy chirurgijos skyriai.

Studijuojama kraujotakos anatomija ir fiziologija. Ultragarsiné diagnostika:
susipazjstama su aortos ir periferiniy arterijy ultragarsiniais tyrimais. Tikslas iSmokti atlikti aortos,
periferiniy arterijy,stambiyjy ir periferiniy veny tyrimus.

Angiografijos  studijos vykdomos,dalyvaujant jvairiose angiografijos rusiy
procediirose.Tikslas iSmokti ir jvertinti, daZzniausiai klinikoje taikomy angiografijos riiSiy, gautus
rezultatus.

Uminiy kraujotakos sutrikimy studijos vyksta kraujagysliy chirurgijos skyriuose,tos
gydytoju,operacinése, ligoninés priémime ir konsultaciniame kabinete. Mokamasis procesas vyksta,
gydant ligonius konservatyviai ir dalyvaujant operaciniame darbe, kartu su atsakingu gydytoju.
Tikslas iSmokti jvertinti iminj kraujotakos sutrikimg nuo létinio, nesinaudojant invaziniais tyrimais,
jvertinti bendrinius organizmo sutrikimus ir jsisavinti embolektomijos-trombektomijos operacijg.

Isisavinti kraujagysliy traumos patologija, iSmokti suteikti blitingja pagalbg ir jvertinti
kraujotakos sutrikimus,pasirinkti racionaliausig gydymo btida, Savarankiskai atlikti kraujagyslés
siiile.

Teorinis kursas

(Savarankiskas rekomenduotos literatiros studijavimas, dalyvavimas paskaitose,
seminaruose ir Kraujagysliy chirurgijos centro vidinio tobulinimosi veikloje- referaty ruoSimas,
literatiiros apzvalga, patologoanatominés konferencijos)

Temos pavadinimas, trumpas turinio apibuidinimas

Eil.Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.

Arterijy embolijos 6

Aortos ir galiiniy arterijy trombozés

Uminé Zarnyno iSemija

Kraujagysliy trauma

Arterijos sitilé

Nl o g M W N e

6
6
6
Kraujagysliy trauma ir hemoraginis Sokas 4
4
4

Artimos ir atokios pooperacinés komplikacijos
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VI.

VII.

Arterijy embolijos. Etiologija.Patogenezé. Galiiniy arterijy embolijos klinika.
Diagnostika.Pirmosios pagalbos priemonés. Heparinizacijos vaidmuo. Audiniy
iSemijos jvertinimas. Chirurginis gydymas. Endovaskulinis ir konservatyvus
gydymas(tromboliz¢).

Aortos ir galliniy arterijy trombozé. Etiopatogenezé. Virchovo triada.
Simptomatika. Diferenciné diagnostika su arterine embolija. Trombolizé, PTA.
Chirurginis gydymas. Rezultatai.

Umi zarnyno i$emija. Zarnyno infarkto patogenezé ir morfologija. Tipinés imiy
okliuzijy vietos ir joms budingi kraujotakos variantai.Neinstrumentiné¢ diagnostika.
Pirmosios gydomosios priemonés. Ultragarsinés ir angiografinés diagnostikos
ypatybés. Gydymo taktika, patvirtinus diagnoze. Zarnyno devaskuliarizacijos
metodai, chirurginé technika, pooperacinis ligonio gydymas ir steb¢jimas.

Kraujagysliy traumos. Klasifikacija. Galtiniy arterijy trauma.
Simptomai.Diagnostika. Pirmoji pagalba galiiniy arterijy ir veny traumos atveju.
Pagalba bendro profilio ligoninése ir bendros chirurgijos skyriuose.Transportavimo
ar netransportavimo klausimas | specializuotg kraujagysliy chirurgijos skyriy.
Galiniy arterijy traumos gydymo taktika, lGzus kaulams, politraumos atveju.
Pakinklio bei zasto arterijy suzalojimo ypatumai.

Kraujagysliy trauma ir hemoraginis Sokas. Pirmoji pagalba. Diagnostika.
Kraujavimo stabdymo technika(pilvinés aortos suzalojimas). Indikacijos
laparotomijai. Pagalba nespecializuotame chirurgijos skyriuje.

Arterijos sitlés technika. Arterijy pakaitalai,naudojami suzalotai arterijai
pakeisti. Chirurginio gydymo metodai. Pavojingiausios §launies arterijos perri§imo
vietos.Fascijinio guolio sindromas. Diagnostika,gydymas.

Ankstyvosios arterijy komplikacijos. Diagnostika, daznis. Kraujavimas i$
rekonstruotos kraujagyslés. Arterijy spazmas. Retrombozé. Retrogradiné trombozé.
Pakartotinos operacijos po trombembolektomijos. Poembolinis sindromas.

Biitini praktiniai icadziai:

1. Ligonio anamnezés bei arterijy pulsacijos, UZesiy jvertinimas
2. Galiinés kraujotakos sutrikimo jvertimas ir teisingas pirmosios pagalbos suteikimas

3. Ultragarsinio tyrimo jvaldymas

Privalomos atlikti operacijos:

1. Kraujavimo stabdymas
2. Kraujagyslés siulé

3. Trombembolektomija
4. Fasciotomija
5

Galtinés amputacija

Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

9 V.J Triponis, E.Barkauskas. Chirurginés arterijy ligos. 1981, Vilnius.
1 V.J.Triponis. Giliyjy veny trombozé.1999, Vilnius.

17



9 V.J.Triponis, D. Triponien¢ Diabetinés pédos sindromas. 2000, Vilnius.

9 V.Triponis. Veniniy trofiniy opy gydymas kompresijos metodu ir hidrokoloidiniais
tvarsdéiais. 2001, Vilnius.

9 V.J. Triponis, G.Drasutiené¢. Nés¢iyjy giliyjy veny trombozé ir plauciy arterijos
embolija. 2000,Vilnius

9 M.Sucila. Arterijy embolijy diagnostika ir gydymas.2002, Vilnius.

1 A.Kempinas. Kojy poodiniy veny varikozés chirurginis gydymas.1992, Vilnius.

1 E.Kelbauskas. Kompleksinis varikoziniy trofiniy opy gydymas. 1988, Kaunas.

1 J.D.Hardy”s. Textbook of Surgery.1988, Philadelphia.

1 J.Lumbley. Color atlas of vascular surgery. 1986, Baltimore.

1 AlenmBarker,Heines. Peripheral VVascular diseases.

9 H.Haimovici. Vascular surgery.1979, 1989.

1 R.Ruterford. Vascular Surgery. 1993,...

1 U.Muller-Buhl, C Diehm. Angiologie, Praxis der Gefasserkrankungen. 1991, Stutgart

1 Jakobs, Michael Blacwell. Unexpected Challenges in Vascular Surgery. 2005

Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy

vertinimu. Gydytojo rezidento zinios bei geb&jimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

Rezidenturos bazeé
VMUL, VULSK, VGPUL

Rezidento vadovai:
Mykolas Sucila (doc. med. dr., chirurgas, 34 m.)
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Planiné kraujagysliy chirurgija

(Letines aortos | anko,jos | anko bei Vi scer
FIl ebol ogija. Chirurginis gydymas. Endovaskul:i

gydymas.)

Apimtis kreditais: 4 kredital
Ciklo praktikiné dalis valandomis: 112 val.
Ciklo tikslai, turinys ir studijy metodai:

Studijuojama arterinés kraujotakos sutrikimy patologiné fiziologija, aortos ir arterijy
uzakimy vietos ir deriniai, smegeny kraujotakos sutrikimai, abdominalinés aortos ir periferiniy
arterijy aneurizmos,diagnostika, kraujotakos sugrazinimo metodai.

Mokamasis procesas vyksta Kraujagysliy chirurgijos centro skyriuose, dalyvaujama
konsultuojant ligonius ir mokomasi diferencinés diagnostikos. Kraujagysliy chirurginiuose
skyriuose gydomi ligoniai ir mokomasi atlikti kraujagysliy rekonstrukciniy operacijy —
endarterektomijg, autovenos jungti, intarpg vena ar protezu.

Flebologija. Veninés kraujotakos patofiziologija.Isisavinamos veny varikozés
operacijos, kompresiné terapija, ulcus cruris gydymo principai.

Teorinis kursas
(Savarankiskas rekomenduotos literatiros studijavimas, dalyvavimas paskaitose,
seminaruose ir Kraujagysliy chirurgijos centro vidinio tobulinimosi veikloje - referaty ruoSimas,
literatiiros apzvalga, patologoanatominés konferencijos).

Temos pavadinimas, trumpas turinio apibuidinimas

Eil.Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.

1. Ateroskleroziniai bei sisteminiai aortos ir 6
periferiniy arterijy pazeidimai

2. Kritiné galtinés audiniy iSemija 4

3. Aortos, klubiniy ir periferiniy arterijy ligos 6

4. Aortos aneurizmos 6

S. PlySusi pilviné aortos aneurizma 4

6. Kraujagyslinio pluosto suspaudimas 4

7. Arterijy patologijos ypatybés sergant cukriniu 6
diabetu

8. Létinis veninis nepakankamumas 6

9. Giliyjy veny trombozé 6
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Temos:

VI.

VII.

VIII.

Aterotrombozé. Aterosklerozinés stenozés ir okliuzijos susidarymo patologiné
fiziologija ir morfologija. Arteritas.Galliniy arteritas.Infekcinis arteritas. Takayasu
liga.Raynaudi liga ir sindromas.

Galiiniy arterinés kraujotakos sutrikimy funkciné klasifikacija. Kritinés galés audiniy
iSemijos apibudinimas.

Aortos, klubiniy ir periferiniy arterijy okliuzinés ligos etiologija, morfologija.Okliuzinés
ligos lokalizacijos, jy deriniai ir klinikinés ypatybés. Chirurginio gydymo taktika, kai yra
aortos-klubiniy arterijy ir Slaunies-pakinklio arterijy okliuzija. Kriterijai nustatant
indikacijas abiejy segmenty rekonstrukcijai.Rekonstrukciniy operacijy
technika.Chirurginio gydymo rezultatai. Indikacijos endovaskuliniam gydymui.

Aortos aneurizmos. Etiologija, lokalizacija, klasifikacija pagal lokalizacijg. Infrarenaliné
aneurizma. Paplitimas. Simptomatika. Diagnostika. Neinvaziniai tyrimo budai. MBA
kompiuteriné tomografija. Chirurginis gydymas. Intraoperacinés ir pooperacinés
komplikacijos. Torokoabdominaliniy aneurizmy gydymo principai.Alternatyviniai
gydymo metodai.

Plysusi pilvinés aortos aneurizma. Etiologija, paplitimas. Diagnostika.Skubios pagalbos
veiksmai ir hemoraginis Sokas. Pagalba nespecializuotame chirurgijos skyriuje.
Transportavimo problema.

Neurovaskulinio pluosto suspaudimo sindromas. Etiologija.Klinika. Neurologiné ir
kraujagysliné¢ simptomatika..Rezultatai. Indikacijos chirurginiam gydymui. Chirurginés
operacijos. Indikacijos I-jo Sonkaulio pasalinimui.Operacijy budai, komplikacijos.
Arterijy patologijos ypatybés sergant cukriniu diabetu. NeuroiSeminé ir neuropatiné
péda. Diagnostikos principai. Indikacijos rekonstrukcinéms operacijoms ir
endovaskulinei intervencijai. Operacijy technika. Pédos infekcija sergant neuroiSemja.
Infekcijos diagnostika, bakteriologija. Antibakterinés terapijos parinkimo principai.
Pédos chirurgija.

Létinis veninis nepakankamumas. Etiologija. Patologiné fiziologija. Veninio refliukso
atsiradimo priezastys. Galiniy veny varikozés tipai, Kklasifikacija. Potrombozinio
sindromo apibtidinimas,diagnostika. Trofinés opos atsiradimo koncepcija. Veninio
refliukso paSalinimo arba maZzinimo budai. Chirurginés operacijos.

Giliyjy veny tromboze. Patfiziologija ir etiopatogenezé.Dazniausi faktoriai, nulemiantys
giliyyy veny tromboze. Klinikinés situacijos, sudarancios giliyjy veny trombozés
rizika..Rizikos faktoriai chirurgijoje. Nés¢iyjy giliyjy veny trombozeé. Giliyjy veny
trombozeés laboratoriné ir instrumentiné diagnostika. Gydymo biuidai ir profilaktika.
Heparinai, dozavimas. Trombolizé. Indikacijos v. cava filtro implantacijai. Indikacijos
trombektomijai.Operacijos technika.

Biitini praktiniai icudziai:

1. ISmokti ir jvertinti, dazniausiai klinikoje taikomus aortos, periferiniy arterijy ir veny

tyrimo biidus, interpretuoti KTA ir MRA duomenis.

Kritinés galiinés iSemijos jvertinimas bei teisingos gydymo taktikos pasirinkimas.

Galtuinés opos diagnostika, jvertimas ir diferenciacija.

4. Atokiy kraujagysliy rekonstrukciniy operacijy komplikacijy jvertinimas bei gydymo
taktikos pasirinkimas.

W N

Privalomos atlikti operacijos:

1. Gydymo biidai, leidziantis sutrumpinti galiinés audiniy iSemijos trukme, kraujagysliy
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pazeidimo atveju.

2. Arterijos jungties jsisavinimas.

Veny varikozeés Salinimo operacija.

4. Pagalbinés operacijos, kraujagysliy ligomis sergantiems ligoniams: drenazas,
radialinés pédos amputacijos, didziosios ir mazosios galiiniy amputacijos.

w

Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

9 V.J Triponis, E.Barkauskas. Chirurginés arterijy ligos. 1981, Vilnius.

1 V.J.Triponis. Giliyjy veny tromboz¢.1999, Vilnius.

1 V.J.Triponis, D. Triponiené Diabetinés pédos sindromas. 2000, Vilnius.

9 V.Triponis. Veniniy trofiniy opy gydymas kompresijos metodu ir hidrokoloidiniais
tvarsdéiais. 2001, Vilnius.

9 V.J. Triponis, G.Drasutiené. Nés¢iyjy giliyjy veny trombozé ir plauciy arterijos
embolija. 2000,Vilnius

1 M.Sucila. Arterijy embolijy diagnostika ir gydymas.2002, Vilnius.

1 A.Kempinas. Kojy poodiniy veny varikozés chirurginis gydymas.1992, Vilnius.

1 E.Kelbauskas. Kompleksinis varikoziniy trofiniy opy gydymas. 1988, Kaunas.

1 J.D.Hardy”’s. Textbook of Surgery.1988, Philadelphia.

1 J.Lumbley. Color atlas of vascular surgery. 1986, Baltimore.

1 AlenmBarker,Heines. Peripheral VVascular diseases.

1 H.Haimovici. Vascular surgery.1979, 1989.

1 R.Ruterford. Vascular Surgery. 1993,...

1 U.Muller-Buhl, C Diehm. Angiologie, Praxis der Gefasserkrankungen. 1991, Stutgart.

1 Jakobs, Michael Blacwell. Unexpected Challenges in Vascular Surgery. 2005

Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy Ziniy bei praktiniy gebéjimy
vertinimu. Gydytojo rezidento zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

Rezidenturos bazé
VMUL, VULSK, VGPUL

Rezidento vadovai:

Mykolas Sucila (doc. med. dr., chirurgas, 34 m.)

Kraujagysliy chirurgijos rezidentiiros studijy programg parengé doc. Mykolas Sucila.
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Neurochirurgija: 2 mén.
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 292 val.
Eil.Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Galvos smegeny trauminiai suzalojimai 4
2. Spinaliné neurochirurgija 4
3. Galvos smegeny navikai ir kiti tiriniai procesai | 4

(puliniai, cistos, parazitai)
Neuroangiochirurgija

Periferiniy nervy neurochirurgija
Funkciné neurochirurgija

Vaiky neurochirurgija

N ok~
INENENEN

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai:

Tikslai: Supazindinti rezidenta su neurochirurgijos specialybe, neurochirurginiy ligy
Klinika, jy diagnostika ir gydymu. Ciklo metu rezidentas privalo iSmokti Sios chirurgijos srities
bendrybes ir mokéti suteikti pirmaja pagalba. Rezidentas turi mokéti nustatyti jprastas
neurochirurgines ligas, turéti bendra supratimg apie dazniausiai atlieckamas operacijas, jy rezultatus
ir galimas komplikacijas.

Metodai: abu ménesius dirbama palatoje kartu su palatos gydytoju, o taip pat
savarankiskai atlickamos visos procediros procediriniame kabinete. Be jprastinio ligonio
kuravimo, personaliai dalyvaujama visy diagnostiniy bei gydomuyjy procediiry metu. Kartu su
palatos gydytoju ir radiologais jvertinami rentgenologiniai, angiografiniai bei kompiuterinés
tomografijos tyrimai. Priemimo kambaryje, kartu su budin€iu neurochirurgu, teikiama pirmoji
pagalba galvos ir stuburo traumas patyrusiems ligoniams. Susipazjstama su neurochirurginiais
instrumentais ir aparatiira. Asistuojama visoms operacijoms, kurios yra atlickamos neurochirurgijos
skyriuje.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:

I. Galvos smegenu trauminiai suzZalojimai

1. Bendrieji klausimai

Samonés sutrikimo laipsnis. Komos gylio jvertinimas. Ligonio esan¢io komoje tyrimas.

indikacijos chirurginiam gydymui ir chirurginio gydymo principai.

Intrakranijinis slégis, padid¢jimo etiopatogenezeé, klinika, diagnostika. Intrakranijinio slégio
korekcija.

Smegeny ir smegeny kamieno dislokacijos ir jstrigimai, etiopatogeneze, jvairiy auks¢iy jstrigimo
klinika, skubi pagalba, konservatyvus ir chirurginis gydymas.

Ivairiy galvos smegeny daliy skeletotopiniai orientyrai. Krionleino schema.

Osteoplastine, rezekciné, dekompresiné¢ kraniotomija. Kietojo smegeny dangalo atvérimas,
uzsiuvimas ir plastika (auto-, homo-, hetero-).

2Gal vos smegeny trauminiy suzalojimy etiopatoc
Galvos minkstyjy audiniy zaizdos. Atviry, uzdary ir kiauryminiy suzalojimy sgvoka. Pirminis ir
antrinis zaizdy sutvarkymas.
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kaukolés liiziai. Gydymo taktika ir metodai, pirminé kaukolés kauly plastika.

Galvos smegeny sukrétimas, sumusimas, suspaudimas: klinika, diagnostikos ypatumai, gydymo

taktika.

I1. Spinaliné neurochirurgija

1. Bendrieji klausimai

Spinalinis Sokas.

2. Stuburo ir nugaros smegeny trauminiai suZza

Nugaros smegeny suzalojimai: sukrétimas, sumusimas, suspaudimas, nutraukimas. Klinika,

pakenkimo aukscio diagnostika.

Nugaros smegeny kaklinés, kritininés, kiigio — virskiigio, arklio uodegos sri¢iy pakenkimo

neurologiniai sindromai.

3. Nugaros smegeny navi kai

4. Tarpslanksteliniy disky osteochondrozeée, st

Tarpslanksteliniy disky iSvarzy statistika, daznis jvairiuose stuburo auks$ciuose.

Tarpslanksteliniy disky iSvarzy vertebraliné neurologiné simptomatika ir rentgenologine

diagnostika.

Stuburo kanalo stenozés klinika, rentgenologiné diagnostika. Kompiuteriné tomografija ir

magnetinis rezonansas.

Priekiné ir uzpakaliné stuburo fiksacija (spondilodez¢) auto-, homo-, alotransplantatais, indikacijos

Sioms operacijoms, operacijy technika.

(puliniai, cistos, parazitai)

1. Bendrieji klausimai.

Bendrieji ir zidininiai galvos smegeny naviky simptomai.

Galvos smegeny piiliniy etiopatogeneze, klinika, diagnostika.

Galvos smegeny parazitai.

2. Supratentoriniai navikai.

Glijjos naviky topika, ankstyvieji ir vélyvieji naviky simptomai.

Glijjos naviky chirurginio gydymo principai: reliatyviai radikalios, vidinés dekompresijos

operacijos.

Mezenchiminés  kilmés pusrutuliniy naviky (meningeomy, angioretikuliomy) bendra

charakteristika.

Mezenchimineés kilmés naviky chirurginis gydymas.

Galvos smegeny naviky kompleksinis gydymas. Gama peilis.

3. Subtentoriniai navikai.

UZpakalinés kaukolés daubos naviky gydymo rezultatai, prognoze, darbo ekspertize.

4 . Hi pofizés ir hipofizes srities navikai

5. Met astaziniai galvos smegeny navi kai

Metastaziniy galvos smegeny naviky chirurginio gydymo principai.

6 . Smegmwminy pal i

Chirurginiai priéjimai prie jvairios lokalizacijos galvos smegeny piliniy.

Smegeny piliniy Salinimo biidai.

Smegeny pilinio punkciné aspiracija ir drenazas. Chirurginis galvos smegeny abscesy paSalinimas.

IV. Neuroangiochirurgija

1. Bendrieji klausimai.

Galvos smegeny arteriné ir veniné kraujotaka.

Smegeny kraujagysliy spazmas: etiopatogeneze, klinika, diagnozé, gydymas.

2. Smegeny kraujagysliuy | igos.

Arteriniy aneurizmy epidemiologija, lokalizacija, etiopatogeneze.

Arteriniy aneurizmy klinikinés eigos variantai ir diagnostika. Subarachnoidinis kraujo i$siliejimas.
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Arterio-veniniy malformacijy gydymas.

Hemoraginiy insulty chirurginio gydymo indikacijos ir operacinio gydymo metodai.
Smegeny iSemijos gydymo taktika. Ekstrakranijiniy arterijy reikSmé iSeminio insulto vystymuisi.
Chirurginis ir endovaskulinis smegeny iSemijos gydymas ir profilaktika.

Kaklo magistraliniy kraujagysliy rekonstrukcinés operacijos.

V. Periferiniy nervy neurochirurgija

1. Bendrieji klausimai.

Periferinio nervo suzalojimo mechanizmai ir pakenkimo tipai.

2. Periferiniy nervy suzal oji mai
Periferiniy nervy chirurginis gydymas: neurolizé, neurorafija, autoneuroplastika.
Periferiniy nervy navikai. Periferiniy nervy naviky chirurginio gydymo metodai.

3. Tuneliniy sidygs.omy chirurginis gy
Chirurginio tuneliniy sindromy gydymo indikacijos, operacijy principai.

V1. Funkciné neurochirurgija

1. Bendrieji klausimai.

Skausmo fiziologija.

“Skausmo varty” teorija ir jos praktinis pritaikymas.

2. Skausmo chirurgija.

Destrukciniai — neurochirurginiai gydymo biidai (radikotomija, chordotomija, traktotomija,
talamotomija).
3. Parkinsonizmo ir hiperkineziy chirurgiija.

Indikacijos chirurginiam parkinsonizmo gydymui, gydymo principai.

4. Epilepsijos chirurgija.

Parodymai epilepsijos chirurginiam gydymui.

Epilepsijos chirurginio gydymo metodai: encefaloliz¢, subpialiné rezekcija, lobektomija.
VII. Vaiky neurochirurgija

1. Bendrieji klausimai.

Vaiko kaukolés anatomija, ypatumai, nulemiantys chirurginio gydymo taktika.

2. Galvos smegejpmgivaikamaumi ni ai suzal o
Kaukolés kauly luziy ypatybés vaikams.
3. Galvos smegeny navikai vai kams.

Galvos smegeny naviky kompleksinio gydymo principai vaikams.

4. Sklaidos defektai.

Kraniostenoz¢, klinika, diagnozé, indikacijos chirurginiam gydymui ir operacijy tipai.
5. Hidrocefalija.

Hidrocefalijos chirurginis gydymas.

Likvorg Suntuojanciy operacijy d¢l hidrocefalijos tipai.

Biitini praktiniai jgiidZiai:

Neurologinés biiklés jvertinimas.

Neurochirurginiy instrumenty ir tvarsliavos sterilizavimas.
Juosmenin¢ punkcija.

Likvoro dinaminiai méginiai.

Pirminis chirurginis galvos Zaizdy sutvarkymas.

Piilingy Zaizdy perriSimas.

Bakteriologiniy paséliy émimas ir jy interpretacija.

NoookrwbdPE

Privalomos atlikti manipuliacijos ir operacijos:
1. Odos ir poodZio Zaizdy siiilés.
2. Juosmenin¢ punkcija.
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3. Galvos Zaizdy kraujavimo stabdymas.
4. Galvos ir periferiniy nervy blokados.

6. Privalomyjy ir pasirenkamyjy dalyky (moduliy programos):
privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:
1. Hardy J.D. Surgery. — Lippincott Co, 1988.
2. M.L.J.Apuzo. Brain Surgery. Complications Avoidance and Management. P. 1251:1269,
New York, 1993.

3. S.Kobayashi, A.Sato, Y.Kageyama, H.Nakarura, Y.Watanabe, A.Yamamura. Treatment of
Hipertensive Cerebral Hemorrhage — Surgical or Conservative Management Neurosurgery,
Vol.34, No.2, P. 246:250, February, 1994.

S.Mark. Book of Neurosurgery. Greenberg. Lakeland, 1993, P.855.

P.Chumas, Kulkarni. Lumboperitoneal Shunting. Neurosurgery, 32:376-83,1993.
Grindberg MS. Handbook of Neurosurgery. 5th edition. New York: Thieme Medical
Publishers, 2001, p. 774.

o oA

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy geb&jimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentaros bazé
VGPUL

10. Rezidento vadovas:
Egidijus JarZzemskas (prof. med. dr., neurochirurgas, 43 m.)
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Krdtines chirurgija
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 272 val.
Eil.Nr. | Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Ligonio su timia kriitinés chirurgine patologija 4
tyrimo eiliSkumas ir vertinimas
2. Kvépavimo taky ir stemplés endoskopija. 4

Endoskopinés gydomosios intervencijos.
Kraujavimas i§ plauciy.

3. Ligonio su atvira kriitinés trauma tyrimas ir 4
gydymas.

4. Pneumotoraksy riisys. Hemotoraksas. Poodiné ir 4
mediastinaliné¢ emfizema.

S. UZdari kriitinés suzalojimai. ARDS. Chirurginis 4
gydymas ir komplikacijos.

6. Kaklo ir kriitinés sienos flegmona. Piilinis 4
mediastinitas. Operaciniai pjtviai.

7. Tracheostomija. Indikacijos, komplikacijos imiu ir | 4
atokiu laikotarpiu. Pointubaciné trachéjos striktiira.

8. Kritinés organy onkologinémis ligomis serganciy | 4

tyrimo ir gydymo principai. Plauciy vézys.
Stemplés vézys. Tarpuplaucio navikai.

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijuy metodai:

Tikslai: jsisavinti urgentinés kriitinés chirurgijos bazines zinias. Mokéti tirti ir gydyti
ligonj su urgentine kriitinés lastos chirurgine patologija. Centre iSmokoma daryti bitiniausias
manipuliacijas: pleuros ertmés punkcija, pleuros ertmés drenavimas, torakostomija su pleuros
ertmés revizija, torakotomija, tracheostomija, incizijos esant kaklo ir kriitinés sienos flegmonai.
Zaizdy perris§imai ligoniams po piliniy kriitinés lastoje atvérimo.

Metodai: rezidentas dirba kartu su palatos gydytoju. Dalyvauja specifiniy diagnostiniy
tyrimy metu (endoskopiniai tyrimai, sonoskopija). Ypatingas démesys skiriamas radiologiniams
tyrimams. Ypa¢ indikacijoms, kada reikia ir kokj radiologinj tyrima daryti. Kartu su radiologais
vertinamos rentgenogramos, KT — gramos, bei, jei reikalinga, angiogramos. ISmokome punktuoti
pleuros ertme, bei atlikti tarpSonkauliniy nervy blokada esant Sonkauliy liziams. Per budé¢jimus (jy
blina 6) iSmokoma torakostomijos operacijos ligoniams, kuriems diagnozuojamas pneumotoraksas
ar hemopneumotoraksas. Baigiantis ciklui rezidentas turi pats atlikti tracheostomijos operacija, bei
asistuojant kolegoms torakotomija.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:

|. Ligonio su amia kriitinés chirurgine patologija tyrimo eiliSkumas ir vertinimas. Inspekcijos,
perkusijos, auskultacijos reikSmé diagnozuojant kriitinés organy chirurgines ligas. Indikacijos
radiologiniams tyrimams (rentgenogramoms: ikvépus, iSkvépus, Soninés, rentgenoskopija gulint).
Indikacijos diagnostinei bronchoskopijai vietinéje nejautroje ar narkozéje. Kriitinés kompiuterinés
tomogramos vertinimas ir indikacijos.

Il. Kvépavimo taky ir stemplés endoskopija. Endoskopinés gydomosios intervencijos.
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Kraujavimas i§ plauciy. Bronchofibroskopijos atlikimo metodika (premedikacija, anestezija).
Komplikacijos susij¢ su nuskausminimu arba dél manipuliacijy. Svetimkiiniy i§ kvépavimo taky
Salinimas, Sepetiné ar Znypliné biopsija. Kvépavimo taky ir stemplés spindzio protezavimas.
Indikacijos, komplikacijos. Endoprotezy priezitira. Endoskopija esant kraujavimui i§ plauciy.

1. Ligonio su atvira kriitinés trauma tyrimas ir gydymas. Kritinés sienos zaizdos. Penetruojanciy
1 pleuros ertmg zaizdy diagnostika. Kriitinés sienos hematoma. Kriitinés zaizdy pirminis chirurginis
sutvarkymas. Zaizdy revizija. Plauio, Sirdies suZalojimy simptomatika, diagnostika. Torakotomija.
Komplikacijos po operacijy. Kombinuoti kriitinés ir pilvo suzalojimai. Diferencin¢ diagnostika.
Sautinés kriitinés Zaizdos.

IV. Pneumotoraksy risys. Hemotoraksas. Poodiné ir mediastinaliné emfizema. Uzdaras,
spaudziantis ir atviras pneumotoraksas. Klinika, diagnostika. Pleuros ertmés drenavimo metodika.
Povandeninio drenavimo sistema. Aktyvi aspiracija i§ pleuros ertmes. Indikacijos, komplikacijos.
Poodin¢ ir tarpuplaucio emfizema. Diagnostika, gydymas. Hemotorakso diagnostika. Indikacijos
radikaliai operacijai. Operacijos timiu ir atokiu laikotarpiu. Komplikacijos po operacijos.

V. UZdari kriitinés suZalojimai. ARDS. Chirurginis gydymas ir komplikacCijos. Kriitinés sienos
sumusimas. Sonkauliy lazimai. Konservatyvus gydymas (blokados). Sonkauliy liziy komplikacijos.
Hemopleuritas. Patologinés kriitinés sienos paslankumas esant daugybiniams Sonkauliy lGziams
ir(ar) lazus kratinkauliui. Trauminis pulmonitas. ARDS. Jo komplikacijos. Gydymas. Sonkauliy ir
kriitinkaulio stabilizavimo operacijos.

V1. Kaklo ir kritinés sienos flegmona. Pilinis mediastinitas. Operaciniai pjiviai. Kaklo
flegmonos etiologija. Diagnostika, chirurginis gydymas. Mediastinitas. Mediastinotomija (priekiné
ir uzpakaliné). Tarpuplaucio aspiracinis drenazas. Kriitinés sienos flegmona kaip pleuros ertmés
pulinio proceso komplikacija. Operaciniai pjiviai. Pooperacinés komplikacijos. Antrinis Zaizdy
gydymas. Ligoniy po operacijos dél mediastinito maitinimo ir slaugos ypatumai.

VII. Tracheostomija. Indikacijos, komplikacijos #@miu ir atokiu laikotarpiu. Pointubaciné
trachéjos striktira.. Indikacijos tracheostomijai. Metodika. Tracheostominio vamzdelio prieziiira.
Komplikacijos artimu ir atokiu pooperaciniu laikotarpiu (kraujavimas, balso klos¢iy pareze,
pointubaciné trachéjos striktiira, tracheomaliacija, negyjanti kaklo fistul¢). Pirmoji pagalba dél
pointubacinés trachéjos striktiros. Kvépavimo taky spindZio protezavimas.

VIII. Kriatinés organy onkologinémis ligomis serganciy tyrimo ir gydymo principai. Plauciy
vézys. Stemplés véZys. Tarpuplaucio navikai.. PlauCiy vézio paplitimas. Ankstyva diagnostika.
Prognoze. Stemplés vézio diagnostika. Kombinuoto gydymo principai. Tarpuplauc¢io navikai.
Limfomy diferencin¢ diagnostika. Chirurgijos vieta ligoniy su kriitinés organy onkologinémis
ligomis gydyme.

Biitini praktiniai jgudZiai:

Bronchoskopija lanks¢iu aparatu vietin€je nejautroje.

Ezofagoskopija.

Tracheostomija.

Pleuros ertmés punkcija.

TarpSonkauliniy nervy blokada.

Koliariné mediastinotomija esant poodinei emfizemai.

Torakostomija ir pleuros ertmés revizija dél hemotorakso.

Torakotomija, kai vyksta kraujavimas j pleuros ertme ir(ar) kvépavimo takus.
Ligoniy po piiliniy kriitinés zaizdy gydymas perri§imais.

CoNOR~ LN E

Privalomos atlikti operacijos:
1. Incizijos dél kriitinés ir kaklo puliniy
2. Torakostomija.
3. Torakotomija.
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4.
5.

Tracheostomija.
Koliariné¢ mediastinotomija.

6. Privalomyjy ir pasirenkamuyjy cikly (moduliy programos):

Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1.

2.
3.
4.

S.
6.

Gibbon's Surgery of the Chest. By Sabiston and Spencer. Fourth Edition:
W.B.Saunders,1983.

Tracheobronchialnaja chirurgija. B.A.Petrovskij i dr.(Rus.) Maskva, Medicina, 1978.
A.Jackevicius.Plauciy ir tarpuplaucio navikai. Vilnius, 2002.

Thoracic Surgery: Surgical Management of Chest Injuries. In: International Trends in
General Thoracic Surgery.Vol.7., Mosby, 1991.

Hardy's Textbook of Surgery. Second Edition; Lippincott, 1988.

Surgery of the trachea and bronchi. H.C.Grillo 2004, BC Decker Inc Hamilton. London

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentiiros bazé
VULSK Centro filialas

10. Rezidento vadovai:
Ricardas Janilionis (prof. habil. dr., chirurgas), Vygantas Gruslys (doc. med. dr., chirurgas).
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Bendroji urologija
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai
3. Ciklo trukmé: 2 mén.
4. Ciklo praktiné dalis: 288 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Urologiniy ligy simptomatologija 2
2. Urologiniy ligy diagnostikos metodai 4
Inksty, $lapimo taky ir vyro lytiniy organy
> anomalijos 4
A Inksty, $lapimo taky ir vyro lytiniy organy A
uzdegimai
5. Inksty, $lapimo taky ir vyro lytiniy organy 2
tuberkuliozé
6. Inksty ir Slapimo taky akmenlige 4
7. Inksty, $lapimo taky ir vyro lytiniy organy navikai 6
8. Inksty, Slapimo taky ir vyro lytiniy organy traumos 2
9. Neatidéliotina urologija 4

Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai:

Tikslai: jsisavinti urologiniy ligy simptomus, iSmokti vertinti Siy ligy diagnostikos
rodiklius. ISmokti diagnozuoti urologines ligas. ISmokti savarankiSkai atlikti diagnostines
urologines manipuliacijas ir instrumentinius tyrimus (cistoskopijg, Slapimtakiy kateterizacija,
rentgenokontrastinius tyrimus ir kt.) pagal nustatyta ligg iSmokti parinkti gydymo metodus. [Smokti
konservatyvaus urologiniy ligy gydymo principus.

Metodai: savarankiskai dirbama urologijos skyriuje, kuruojant urologinémis ligomis
serganCius tiek vyrus, tiek moteris. Rezidentas privalo dalyvauti atliekant jo kuruojamiems
ligoniams tyrimus ir gydomgsias procediiras. Kai kurias manipuliacijas rezidentas atlieka pats.
Bud¢jimo metu arba pagal grafikg padeda gydytojui arba dirba savarankiskai priémimo kambaryje

ar poliklinikoje.
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5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibuidinimas:

I. Urologiniy ligy simptomatologija. ISnagrin¢jami pagrindiniai urologiniy ligy simptomai:
skausmas, Slapinimosi sutrikimai, kiekybiniai ir kokybiniai §lapimo pakitimai, patologinés iSskyros,
spermos pakitimai ir Kt.

I1. Urologiniy ligu diagnostikos metodai. Rezidentai iSmoksta vertinti bendrus klinikinius tyrimo
biidus, laboratorinés diagnostikos rezultatus, radiologinio tyrimo duomenis, iSmoksta interpretuoti
instrumentiniy tyrimy rezultatus (echoskopija, kompiuteriné tomografija, urodinaminiai tyrimai,
branduolinis magnetinis rezonansas ir kt.).

I11. Inksty, Slapimo taky ir vyro lytiniy organy anomalijos. Rezidentai iSmoksta dazniau
pasitaikancias inksty, jy kraujagysliy, virSutiniy $lapimo taky, apatiniy $lapimo taky, vyro lytiniy
organy anomalijas. Mokosi savarankiSkai tirti ir diagnozuoti Sias ligas bei sudaryti jy gydymo
plana.

IV. Inksty, Slapimo taky ir vyro lytiniy organu uzdegimai. Rezidentai iSmoksta urogenitaliniy
organy uzdegimy simptomus, instrumentine bei laboratoring diagnostika ir gydymo metodus.

V. Inksty, Slapimo taky ir vyro lytiniy organy tuberkuliozé. Svarbiausias démesys skiriamas
tuberkuliozés laboratorinei ir instrumentinei diagnostikai. Rezidentai supazindinami su
urogenitalinés tuberkuliozés gydymo organizacija Salyje.

V1. Inksty ir Slapimo taky akmenligé. [Smokstama diagnozuoti inksty ir §lapimo taky akmenlige.
Svarbiausias démesys skiriamas neinvaziniam ir maZzai invaziniam akmenligés gydymui.

VII. Inksty, $lapimo taky ir vyro lytiniy organy navikai. Rezidentams, kurie turi onkologijos
cikla, 81 tema déstoma kaip supazindinamoji, t.y. pateikiant tik bendrasias Zinias apie urogenitalinés
sistemos gerybiniy ir piktybiniy augliy klinikg, diagnostika ir gydyma. Jeigu rezidentai neturés
specialaus onkourologijos kurso, §is skyrius déstomas Zymiai smulkiau.

VII1I. Inksty, Slapimo taky ir vyro lytiniy organy traumos. Jeigu rezidentams pagal programa
yra numatytas urgentinés urologijos ciklas, tai $is skyrius yra tik supazindinamojo pobiidZio. Jeigu
rezidentiiros programoje néra urgentinés urologijos ciklo, tada Sis skyrius déstomas placiai, t.y.
supazindinant rezidentus su traumos mechanizmu, diagnostika ir gydymu.

IX. Neatidéliotina urologija. Sis skyrius rezidentams, kurie nesimokys urgentinés urologijos, yra
labai svarbus. ISmokstama diagnozuoti urgentines biikles urologijoje. Svarbus démesys kreipiamas |
skubig pagalbg. Rezidentai iSmoksta svarbiausias manipuliacijas, biitinas teikiant urgenting
urologine pagalba. Rezidentams, turintiems ateityje urgentinés urologijos cikla, Siame skyriuje
i8déstomi urgentinés pagalbos principai ir iSmokoma teikti pagalba daZniausiai pasitaikanc¢ioms

skubioms bukléms.
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6. Privalomyjy ir pasirenkamujy dalyky (moduliy programos)

Ciklas privalomas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:
I. Radavicius A., Jocius K.K. Urologijos pradmenys. Kaunas, 2000, 288 p.
Il. Walsh P.C., Gittes R.E., PerImutter A.D. et al. Campbells urology, 2002, Volume 1,2,3.

I1l. Jlomarkun H.A. (penakTop). PykoBoacTBo mo yponoruu. Mocksa, 1998, Towm 1,2,3.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka:

Rezidento dienyne zymimas kuruoty bei savarankiSkai operuoty ligoniy sarasas.
ISklausius teoring dalj bei jvaldzius butinus praktinius jgiidzius ir atlikus minimaly privalomy
iSmokti manipuliacijy ar operacijy skaiciy, gaunamas rezidentiiros vadovo bei ciklo kuratoriaus

parasas bei vertinimas deSimtbaléje sistemoje.

9. Rezidentiiros bazé:

VULSK I nefrourologijos skyrius, VMUL.

10. Numatomi rezidenty vadovai:

Eil. Pedagoginis ir Profesiné kvalifikacija Ipvstltuglja,
. L iS kurios
Nr. | Vardas, pavardé mokslo laipsnis -
kvieCiama
. . Urologas, nefrologas
1. | Balys Dainys Prof. habil. dr. darbo stazas — 40 metai VULSK
2. | Henrikas Ramonas Doc. dr. Urologasv . VULSK
darbo stazas — 31 metai
o . Urologas
3. | Laimutis Andreika Doc. dr. darbo stazas — 30 mety VMUL
_ y Urologas
4. | Artnas Zelvys Dr. darbo staas — 20 mety VULSK
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Anesteziologija ir reanimatologija
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai (320 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 288 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
l. Ligonio biiklés monitoringas anesteziologijoje ir 4
intensyviojoje terapijoje
1. Intubacija ir kiti kvépavimo taky valdymo biidai 4
II. Ligonio biiklés jvertinimas prie§ anestezija 4
V. Saugi anestezija 2
V. Gaivinimas 4
VI. Sirdies ir kraujagysliy funkcijos sutrikimai 4
VII. Kvépavimo funkcijos sutrikimai 2
VIII. Centrinés nervy sistemos funkcijos sutrikimai 2
IX. Infekcija 2
X. Sepsis 4

Viso: 32 val.

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: jsisavinti saugios anestezijos nuostatas: tinkamai surinkti anamneze; sudaryti
anesteziologinio paciento rengimo plang; jvertinti esamos patologijos jtaka anestezijos eigai,
interpretuoti laboratoriniy bei instrumentiniy tyrimy rezultatus; suskirstyti pacientus pagal fizing
bukle ir (ar) anestezijos rizika; paskirti pacientui premedikacija; paaiskinti pacientui apie
nuskausminimo biida, galimas komplikacijas; kai yra didelé nejautros taikymo rizika, aptarti
paciento biikle su operuojanciu chirurgu ir prireikus pareikalauti papildomy tyrimy ir (ar) gydymo ir
(ar) atidéti operacijg. Isisavinti pagrindinius bendrosios intubacinés bei intraveninés nejautros
principus, iSmokti atlikti visy rii$iy regioning bei vieting nejautra. Atlikti pradinj ir antrinj gaivinimg
suaugusiems ligoniams, i1Snykus organizmo gyvybinéms funkcijoms; taikyti intensyviaja terapija,
sutrikus jvairiy organy ir sistemy funkcijoms: Sirdies ir kraujagysliy, kvépavimo, centrinés nervy,
inksty, kepeny, kraujo kres¢jimo, medziagy apykaitos; jsisavinti svarbiausiy intensyvioje terapijoje
naudojamy medikamenty skyrimo principus; reanimacijos ir intensyviosios terapijos skyriuose
naudojamos medicinos jrangos veikimo ir naudojimo principus; jgyti svarbiausius intensyviosios
terapijos praktinius jgtidzius.

Metodai: rezidentas dirba anesteziologijos ir reanimacijos ir intensyviosios terapijos
skyriuje ir priemimo konsultacinio skyriaus reanimacinéje palatoje ir kituose ligoninés skyriuose
kartu su gydytoju anesteziologu-reanimatologu; iSmoksta stebéti ir jvertinti ligonio buiklés sunkuma,
aparatiiros parodymus, fiziologiniy funkcijy sutrikimus; sudaryti ligonio paros biuklés stebéjimo,
diagnostiniy tyrimy ir gydymo plang, daryti jraSus gydymo stacionare ligos istorijoje ir kitoje
medicininéje dokumentacijoje. Rezidentas stebi, jsisavina ir atlieka: ligonio biiklés jvertinimg prie§
anestezija, visy rasiy, jskaitant ir regioninj bei vietinj nuskausminimg operacijy metu, ligonio
buklés monitoravimg anestezijos ir kritiniy biikliy metu, infuzing terapija ir vazoaktyviy
medikamenty infuzijg, periferiniy ir centriniy veny punkcijg ir kateterizacija, kvépavimo taky
praeinamumo uZztikrinimg (orofaringinis bei nazofaringinis vamzdelis, laringiné kauke,
endotrachéjiné intubacija, tracheostomija), deguonies terapija per kauke, dirbting plauciy
ventiliacija, inksty pakaitinés terapijos metodus; organizmo skysCiy bei elektrolity pusiausvyros
koregavimg; elektring Sirdies defibriliacija bei kardioversija; kriitinés lastos drenaZa; arterijos
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kateterizacijg tiesioginiam arterinio kraujospiidzio matavimui; Slapimo pislés kateterizacija;
skrandzio zondavimg. Rezidentas suzino gaivinimo, gyvybei pavojingy bukliy, gydomy ligy,
atlickamy terapiniy intervencijy komplikacijas, jy profilaktikos bei gydymo principus.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:

VI.

VII.

VIII.

Ligonio  buklés  monitoringas  anesteziologijoje  ir  intensyviojoje  terapijoje:
elektrokardiograma, arterinio kraujo spaudimo matavimas neinvaziniu ir invaziniu buadu,
centrinis veninis spaudimas, Sirdies minutinis tiris, Sirdies echoskopija; kvépavimo funkcijos
tyrimai (spirometrija, pulsoksimetrija, kapnometrija, kvépavimo dujy); kraujo pH, dujy
laboratoriniai tyrimai; ligonio buklés sunkumo jvertinimo sistemos intensyviojoje terapijoje.
Kvépavimo takai. Kvépavimo taky taikomoji anatomija, ryklé, gerklos gerkly inervacija, balso
aparatas, apatiniai kvépavimo takai. Kvépavimo taky jvertinimas — anamneze, fizinis
iStyrimas, kvépavimo taky klasifikacijos. Intubacija ir kiti kvépavimo taky valdymo
biidai.Veido kauke, indikacijos, naudojimo metodika. Sunki ventiliacija pro kauke. Laringiné
kauké, indikacijos, kontraindikacijos, naudojimo metodika. Trachéjos intubacija, indikacijos,
intubacijos pro burng ir nosj metodika, intubacinio vamzdelio vietos nustatymas,
komplikacijos. Intubacija fibroskopu. Greitos eigos indukcija. Budraus paciento intubacija.
Ligonio biklés jvertinimas prie§ anestezijg. Vizitas pas ligonj prie§ anestezija, anamneze,
fizinis iStyrimas,vaistai, kuriuos ligonis vartoja prie§ anestezija, laboratoriniai tyrimai
atlieckami prie§ anestezijg.Ligonio biiklés jvertinimo sistemos. Informacija ligoniui pries§
anestezija.
Saugi anestezija. Anestezijos rizika, bendra saugumo strategija, kokybés vadyba, saugaus
darbo standartai ir rekomendacijos.
Gaivinimas: pradinio ir antrinio gaivinimo veiksmy seka; kvépavimo taky praeinamumo
palaikymo priemonés, defibriliacija, kardioversija, medikamentai gaivinimo metu, gaivinimo
veiksmy sekos algoritmai esant jvairiems Sirdies ritmo sutrikimams (skilveliy virpéjimas /
skilveliy tachikardija be pulso, asistolija, elektriné Sirdies veikla be pulso, siaury kompleksy
tachikardija, skilveliy tachikardija, bradikardija), pagalba jvykus kvépavimo taky obstrukcijai.
Sirdies ir kraujagysliy funkcijos sutrikimai: Gminis Sirdies nepakankamumas dél ischeminés
Sirdies ligy komplikacijy, hipertenzinés biiklés, Sirdies ritmo sutrikimai, plauciy arterijos
embolija, Sokai (hipovoleminis, kardiogeninis, obstrukcinis, vazodilatacinis / misrus), infuziné
terapija, kraujg bei jo komponenty perpylimas, vazopresoriy infuzija.
Kvépavimo funkcijos sutrikimai: etiologija, klasifikacija, diagnostika, hipokseminis ir
hiperkapninis kvépavimo nepakankamumas, Uminis respiracinio distreso sindromas,
kardiogenin¢ plauciy edema, hemotoraksas, pneumotoraksas, létinés obstrukcinés plauciy
ligos patiiméjimas; oksigenoterapija, neinvazyvi ventiliacija; trachéjos intubacija; dirbtiné
plauciy ventiliacija, indikacijos, metodai, ligonio atjungimo nuo dirbtinés ventiliacijos aparato
ir trach¢jos ekstubacijos kriterijai.
Centrinés nervy sistemos funkcijos sutrikimai: smegeny kraujotakos sutrikimai (ischemija,
hemoragija), galvos smegeny trauma, epilepsiné buklé; komy diferenciné diagnostika;
smegeny edemos ir intrakranijinés hipertenzijos gydymas, smegeny mirties diagnostikos
Kriterijai.
Infekcija: bendruomenéje, ligoningje bei reanimacijos ir intensyviosios terapijos skyriuje igyta
infekcija, dazniausios lokalizacijos (centrinés nervy, kvépavimo, Slapimo iSskyrimo sistemy,
meningitas, pilvo ertmés organy, kraujagysliy kateteriy, bakteriemija, endokarditas, minkstyjy
profilaktikos principai, profilaktiné, empiring ir tikslinga antibiotiky terapija.
Sepsis: sunkios eigos sepsio, sepsinio Soko etiologija, kraujotakos ir kity organy funkcijy
sutrikimai, klinikiné ir laboratoriné diagnostika, gydymo ir profilaktikos principai.
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6. Privalomyjy ir pasirenkamuyjy cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1. JIvaskevidius, J.Sipylaité. Bendroji anesteziologija (Mokomoji knyga).- V. VU leidykla.
1999, 253 p. ISBN 9986-19-341-9.

2. J.Ivaskevi¢ius, A.Lukoseviciiite, D.Reingardiené, A.Baublys, J.Sipylaité, P.Serpytis.
Gaivinimas: metodinés rekomendacijos. V. VU leidykla. 2001, 76 p. ISBN 9986-19-
414-8.

3. Vosylius S. Sepsis ir organy disfunkcijos: mokomoji knyga. Vilnius: VU leidykla, 2002.
117 p. ISBN 9986-19-454-7.

4. Furger P. Uminiy bukliy gydymo Zinynas. 2004, 112 p. ISBN 9986-841-08-9.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.

Rezidentas knygeléje raSo anestezijy ir kuruoty pacienty sarasg. Ciklo pabaigoje
vertinamos teorinés zinios ir gebé¢jimai. Rezidentas laiko jskaitg raStu ir zodziu ir atsiskaito uz
atlikta praktinj darba. Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy Ziniy bei gebéjimy
vertinimu. Rezidento zinios bei gebéjimai vertinami pazymiu deSimtbaléje vertinimo sistemoje.

9. Rezidentiros bazé
Vilniaus universiteto Anesteziologijos ir reanimatologijos klinika (Vilniaus greitosios pagalbos

universiteting ligoning).

10. Rezidento vadovas:
Juraté Sipylaité (anesteziologé - reanimatologé - 18 m.).
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Onkologija

2. Apimtis kreditais: 8 kreditai (320 val.)

3. Ciklo teoriné dalis: 32 val.

4. Ciklo praktiné dalis: 288 val.

5. Ciklo tikslai ir turinys, teorinés dalies tematika, studiju metodai.

Ciklas skirtas plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos rezidentiiros studijy programai.
Sio ciklo teorinés dalies tikslas - pateikti rezidentams Ziniy apie kriities vézio biologija, rizikos
veiksnius, profilaktikos, gydymo priemones, supazindinti juos su ikinavikinémis ir navikinémis
odos ligomis. Cikle numatyta 16 skirtingy temy ir kiekvienai temai skiriama po dvi valandas
teoriniams uzsiémimams. Teoriniy uzsiémimy metu Vilniaus universiteto Onkologijos instituto
darbuotojai skaito paskaitas.

Teorinés dalies tematika

Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Piktybiniy naviky profilaktikos pagrindai 2 val.
2. Piktybiniy naviky diagnostikos pagrindai 2 val.
3. Piktybiniy naviky spindulinés terapijos pagrindai 2 val.
4, Piktybiniy naviky medikamentinés terapijos 2 val.

pagrindai
5. Piktybiniy naviky chirurginio gydymo pagrindai 2 val.
6. Krities vézio biologija, rizikos veiksniai, 2 val.
profilaktika, diagnostika
7. Krities vézio chirurginis gydymas 2 val.
8. Krities vézio spindulinis gydymas 2 val.
9. Kriities vézio medikamentinis gydymas 2 val.
10. Galvos - kaklo srities odos bei minkstyjy audiniy 2 val.
navikai
11. Ikinavikinés odos ligos 2 val.
12. Gerybiniai odos navikai 2 val.
13. Pigmentiniy dariniy diagnostika 2 val.
14. Melanoma 2 val.
15. Melanomos diagnostika 2 val.
16. Melanomos gydymas 2 val.

Ciklo praktinés dalies tikslas — supazindinti rezidentus kriities ir odos onkologiniy ligy
diagnostikos ir gydymo pagrindais.

Prakting ciklo dalj sudaro:

a) seminarai, kuriuose rezidentai referuoja literatiirg;

b) darbas VUOI Konsultacinés poliklinikos skyriuje, Kriities chirurgijos ir onkologijos
skyriuje bei Galvos ir kaklo chirurgijos ir onkologijos skyriuje;

c) referato rengimas.

Rezidentas privalo:
a) jgyti teoriniy ziniy apie piktybiniy naviky profilaktika, diagnostikos galimybes ir
gydymo principus.
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5.1. Piktybiniy naviky profilaktikos pagrindai

Gyviny modelinés sistemos ir multistadijiné kancerogenezé. Piktybiniy naviky rizikos
veiksniai. Piktybiniy naviky chemoprofilaktika. Klinikiné vézio profilaktika. Atrankinio
gyventojy sveikatos tikrinimo programos dél gimdos kaklelio patologijos ir kriities vézio.
Europos kodeksas pries vézi.

5.2. Piktybiniy naviky diagnostikos pagrindai

Piktybiniy naviky radiologiné semiotika. Diagnostiniy klaidy analiz€. Mamografijos reikSmé
tikrinant motery sveikatos biikle dél kruties vézio. Krities naviky diferenciné diagnostika.
Ultragarsinés diagnostikos ir kompiuterinés tomografijos panaudojimas onkologijoje.
Virskinamojo trakto naviky diferenciné diagnostika.

5.3. Piktybiniy naviky spindulinés terapijos pagrindai

piktybiniy naviky spindulinés terapijos galimybés. PrieSoperacing, intraoperacing, pooperaciné
spinduliné terapija. Suderinta spinduline terapija. Intraauding ir intraertminé spinduliné terapija.
Spindulinés terapijos kokybés laidavimo problemos.

5.4. Piktybiniy naviky medikamentinés terapijos pagrindai

Gera klinikiné praktika: naujy vaisty klinikiniy tyrimy fazés ir farmakologinis budrumas.
Priesnavikiniy vaisty klasés. Piktybiniy naviky biologinés terapijos principai ir perspektyvos.
Nauji piktybiniy naviky terapijos taikiniai. Neoadjuvantiné ir adjuvantiné piktybiniy naviky
medikamentiné terapija.

5.5. Piktybiniy naviky chirurginio gydymo pagrindai

Chirurgija — kombinuoto véZzio gydymo sudétiné dalis. Siuolaikinés onkologinés chirurgijos
tendencijos. Tausojanti onkologiné chirurgija, vadovaujantis kombinuoto véZio gydymo
principais.

Navikinio proceso iSplitimo jvertinimas parenkant chirurginj gydyma. Prediktyviniai ir
prognoziniai véZio zymenys. Vézio Zymeny svarba operacijos radikalumui jvertinti. Vézio
Zymeny nustatymo svarba pooperaciniu laikotarpiu. Vézio Zymeny panaudojimas siekiant anksti
1Saiskinti ligos recidyva. Sarginio limfmazgio reikSmé Siuolaikingje onkologijoje.

5.6. Kriities véZio biologija, rizikos veiksniai, profilaktika, diagnostika
Krities vezio rizikos veiksniai, atrankinio motery tikrinimo dél kriities vézio programos, kriities
veézio diagnostika.

5.7. Kriities vézio chirurginis gydymas
Organus tausojancios operacijos. Individualizuojancios operacijos. Radikali, paliatyvi
chirurgija.

5.8. Kriities vézio spindulinis gydymas
Radikalus spindulinis gydymas. Paliatyvus spindulinis gydymas.

5.9. Kriities véZio medikamentinis gydymas

Neoadjuvanting, adjuvantiné, gydomoji chemoterapija. Medikamentai ir jy deriniai, naudojami
chemoterapijoje.
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5.10. Galvos-kaklo srities odos bei mink$tyjy audiniy navikai
Neuroektodermalinés kilmés navikai. Mezenchiminiai ir neklasifikuojami navikai.
Disembrioniniai navikai. Limfmazgiy navikiniai pakenkimai.

5.11. Ikinavikinés odos ligos
Obligatinés ir fakultatyvinés ikinavikinés ligos.

5.12. Gerybiniai odos navikai
Cistos. Hemangiomos. Keratomos. Apgamai ir kt.

5.13. Pigmentiniy dariniy diagnostika
Dermatoskopija. Siaskopija. Vivaskopija. Specializuoty pigmentiniy dariniy tyrimo metody
panaudojimas praktikoje.

5.14. Melanoma
Biologija, rizikos veiksniai, klasifikacija.

5.15. Melanomos diagnostika
Diagnostikos metodai pirminiam navikui diagnozuoti ir ligos i$plitimui nustatyti.

5.16. Melanomos gydymas
Melanomos gydymas priklausomai nuo ligos stadijy.

6. Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1. Valuckas K.P., B. Aleknaviciené. Pagrindiniy lokalizacijy piktybiniy naviky diagnostikos ir
gydymo pagrindai, Vilnius, Vilniaus universiteto Onkologijos institutas, 2004. P. 323.

2. Gricidité L., S.Uleckiené, J.Didziapetriené. Vézio profilaktikos pagrindai, Lietuvos kovos su
vezio liga draugija, Vilnius, 2001. — 35P.

3. Radiologic — Pathologic Correlations, European Radiology, Syllabus, Springer, 2001.-313P.

4. Radiation Oncology, Rationale, Technique, Results, Mosby, St.Louis, 2003.- 1036P.

5. Manetta A. Cancer Prevention and Early Diagnosis in Women, Mosby An. Affiliate of
Elsevier, Philadelphia, Pennsylvania, 2004.- 356P.

8. Ziniy ir gebéjimy vertinimo tvarka:
Ciklo pabaigoje rezidentas laiko jskaita, kuri vertinama deSimtbaléje sistemoje.
Iskaitos klausimuose yra teoriné ir praktiné dalys. Klausimai paruosti pagal ciklo programa.

9. Rezidentiiros bazé: Vilniaus universiteto Onkologijos institutas

10. Rezidenty vadovas:
Valerijus Ostapenko (vyriausiasis mokslo darbuotojas, habilituotas medicinos moksly daktaras).
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Il metai

1. Ciklo pavadinimas: Vai ky chirurgija
2. Apimtis kreditais: 4 Kkreditai (1 ménuo)
3. Ciklo praktiné dalis: 112 val.
Eil. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
Nr.
1 2 3
1. Vaiky timinis apendicitas 4
2. Igytas zarny nepraeinamumas 4
3. Istrigusi iSvarza 4
4. Pilvo trauma 4
5. Kvépavimo ir virSkinamojo trakto svetimkiiniai 4
6. Destrukcinés pneumonijos komplikacijos 4
7. Uminis hematogeninis osteomielitas 4
8. Dazniausios odos-poodzio pulinés ligos 4
9. Naujagimiy kvépavimo nepakankamumas 4
10. | Igimtas virSkinamojo trakto nepracinamumas 4
11. Vaiky kauly liuziai 4
12. | Vaiky ortopedinés anomalijos ir 1igos 4

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai.

1
1

Igyti teoriniy Ziniy ir praktiniy jgiiziy diagnozuojant imines chirurgines ligas ir traumas bei
1Smokti jy gydymo taktikos.

Ciklo metu rezidentas mokosi ir dirba gydytojo asistento teisémis vadovaujamas
rezidentliros vadovo, jo kuruojamose palatose dalyvauja gydant ligonius, aptariant jy
diagnostikos bei gydymo taktika, bendrose vizitacijose, atliekant jiems jvairias medicininess
manipuliacijas. Budi su chirurgy brigada. Jo savarankiskumo laipsnj pavedant atlikti ar
asistuoti jvairias med. manipuliacijas nusprendzia rezidento vadovas ir uz tai juridiskai
atsako. Rezidentas savarankisSkai studijuoja teorinius kiekvienos temos klausimus klinikoje
esan¢iame Medicinos bibliotekos filiale, juos aptaria ir diskutuoja su rezidento vadovu,
aptardami konkrecius ligonius vizitacijy, rytiniy konferencijy ar teoriniy seminary metu.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibuidinimas.

Kiekvienoje temoje yra 4 teoriniy studijy valandos. Jose didziausias démesys kreipiamas ]

klinikinius simptomus bei Siuolaikinius diagnostikos metodus, apsprendziama gydytojo taktika
diagnozavus ar jtarus minimas ligas. Igyti praktiniams jgiidziams numatyta daugiau nei 2/3 darbo
laiko (9,3 val. kiekvienai temai). Rezidentas iSmoksta numatyty praktiniy jgiidziy.

1)

2)

3)

Vaiky tminis apendicitas: etiopatogeneze, klinika, diagnostikos principai ir bidai,
instrumentinés diagnostikos galimybés, diferenciné diagnostika, gydymo principai.
Perforacinio peritonito diagnostika, komplikacijos, gydymo principai. Mazyjy vaiky
apendicito ypatybés. Vaiky timinio apendicito diagnostikos klaidy priezastys.

Igytas zarny nepraeinamumas: Klasifikacija, klinika, diagnostika, ultragarsinés
diagnostikos galimybés, diferenciné diagnostika, konservatyvaus ir operacinio gydymo
principai.

Istrigusi iSvarza: anatomija, pilvo iSvarzy formos, klinika, diagnostika, diferenciné
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4)
5)
6)

7)

8)

9)

diagnostika, diferencijuoto gydymo principai, komplikacijos ir rezultatai.

Pilvo trauma: vaiky pilvo traumy ypatybés, epidemiologija, klasifikacija, klinikiné ir
radiologiné diagnostika, chirurginio gydymo taktika.

Kvépavimo ir vir§kinamojo trakto svetimkiniai: priezastys, klasifikacija, pirmoji pagalba,
klinikiné ir rentgeniné diagnostika, komplikacijos, gydymo taktika.

Destrukcinés pneumonijos komplikacijos: etiologija, patogeneze, klasifikacija, diagnostika,
diferenciné diagnostika, kompleksinis gydymas.

Uminis hematogeninis _osteomielitas: _diagnostikos priemonés, diagnostiniy klaidy
priezastys, kompleksinis gydymas, naujagimiy — kadikiy osteomielito diagnostikos
ypatumai, chronizacijos ir komplikacijy priezastys, atipinés osteomielito formos.
Dazniausios odos-poodzio pulinés ligos: vaiky odos-poodzio piliniy ligy ypatumai,
diagnostika, gydymo taktika, veido Sunvociy ypatumai, indikacijos hospitalizacijai,
gydymo principai.

Naujagimiy  kvépavimo nepakankamumas: Klasifikacija, ankstyvoji  diagnostika,
transportavimas, chirurginio gydymo principai, pooperacing intensyvioji terapija.

10) Igimtas virSkinamojo trakto nepracinamumas: Klasifikacija, diagnostika, optimalus

chirurginio gydymo laikas, rengimas operacijai, pooperaciné slauga, gydymo rezultatai.

11) Vaiky kauly laziai: vaiky kauly laziy ypatybés, klasifikacija, diagnostiniy klaidy priezastys,

transportiné imobilizacija, pirmoji pagalba, profilaktika.

12) Vaiky ortopedinés anomalijos ir ligos: simptomatika, diagnostika, ortopedinis klinikinis

ligoniy iStyrimas, kiti Siuolaikiniai diagnostikos metodai (ultragarsinis tyrimas KT,
artroskopija, artrografija, angiografija ir kt.).

Praktiniai jgudziai:

1.
2.
3.

Mokeéti jvertinti pilvo skausminguma ir raumeny jtempima.
Mokeéti konservatyviai atstatyti jstrigusig iSvarza.

Mokeéti teikti pirmaja med. pagalba esant:

kvépavimo taky svetimkiiniui,

lizus kaulams,

esant zaizdoms,

pilvo ir kriitinés traumoms,

neurotraumoms.

= =4 -4 -4 -9

6. Privalomyjy ir pasirenkamyjy cikly (moduliy programos):

Ciklas privalomas.

7. Rekomenduojamos literatiiros saraSas:

1) Gradauskas J. Vaiky chirurgija. — Vilnius: Mokslas, 1989. — 270 p.

2) Siaurusaitis B. Vaiky traumos. — Vilnius: VU leidykla, 2000. — 51 p.

3) Ashcraft V.K., Holder T.H. Detskaja chirurgija (rus.), t. I, Il, 11l. — Sant Peterburg: Pit Tal,
1996, 1997, 1999.

4) Isakov J.F., Stepanov E.K., Michelson V.A. Chirurgi¢eskije bolezni u detei (rus.) — Moskva:
Medicina, 1998.

5) Memorix. Kinderchirurgie/Z. Zacharoiu — Weinheim:Chapman and Hall, 1997.— 494p.

6) Aschraft K.W., Murphy J.P., Sharp R.J., Sigalet D.L., Snyder C.L. Pediatric surgery.2000.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka:

Ciklo metu jgyty gebéjimy ir Ziniy vertinimas susideda i$: 1) rezidento dienyne paZyméty

39



gydyty ligoniy ir atlikty procediiry skaiciaus (30%), 2) dalyvavimo ir pasisakymy teoriniuose
seminaruose (10%), 3) ligoniy pristatymo klinikinése konferencijose ir vizitacijose (10%), 4)
paruosto mokslinio darbo (pranesimas ar straipsnis) (10%), 5) jskaitos raStu (testas ir/ar situacinis
uzdavinys) (40%).

Iskaitg rastu ir ciklo metu jgyty gebéjimy ir Ziniy bendrg vertinimg atlieka patvirtinti Sio
ciklo vadovai pagal i§ anksto paskelbtg jskaity laikymo grafika.

9. Rezidentiiros bazé:
Vilniaus universiteto ligoninés Vaiky chirurgijos centras, kuriame yra 202 lovos ir 7 skyriai:
I ir 11 chirurgijos, traumatologijos, ortopedijos, urologijos, intensyvios terapijos — reanimacijos ir

priémimo.

10. Rezidento vadovas:
Doc. Kgstutis Trainavi¢ius — gydytojas vaiky chirurgas, med. dr., darbo stazas — 24 m.

Parenge doc. Kestutis Trainavicius
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11 metai

1. Ciklo pavadinimas: Ausy, nosies, gerklés ligos
2. Apimtis kreditais: 4 Kkreditai (160 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 152 val.

Teoriné dalis

Eil. Nr. | Temos pavadinimas Teoriné dalis val.

1. Ausies anatomija. 2

2. Nosies ir prienosiniy anciy, gerklés anatomija. 2

3. Ausy, nosies ir gerklés ligos 2

4, Ausy, nosies plastinés ir rekonstrukcinés 2
chirurgijos principai

Viso: 8 val.

4. Ciklo tikslai ir turinys, studiju metodai

Tikslai: susipazinti su ausy, nosies ir gerklés klinikine, klinikine- topografine
anatomija, pagrindiniais ausy, nosies ir gerklés tyrimo metodais ir jy interpretacija; jsisavinti
dazniausiy otorinolaringologiniy susirgimy diagnostikos, klinikos ir gydymo principus; jsisavinti
vaiky ir suaugusiyjy ausy, nosies ir gerklés ligy plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos principus.

Metodai: dirbant otorinolaringologiniame stacionare ir poliklinikoje susipazjstama su
ausy, nosies ir gerklés dazniausiais susirgimais, jy klinikos, diagnostikos ir gydymo principais,
studijuojami ausy, nosies ir gerklés ligy plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos principai.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibaidinimas:

I. Ausies anatomija. ISorinés ausies aprasomoji, topografiné ir klinikiné anatomija. Ausies
kauSelio sandara. Kremzliné ausies kausSelio dalis, kremlés ir mink$tyjy audinniy santykis. ISoriné
klausomoji landa, kremzlin¢ ir kauliné dalis. ISorinés ausies fiziologija. Vidurinés ir vidinés ausies
anatomijos ir fiziologijos principai.

II. Nosies ir prienosiniy anciy, gerklés anatomija. Nosies ir prienosiniy an¢iy aprasomoji,
topografiné ir klinikiné anatomija. ISorinés nosies klinikiné anatomija. Kauliné ir kremzliné dalis.
Nosies ertmé, jos sienelés, kraujotaka ir jnervacija. Nosies ertmés gleivinés ypatumai, uoslés
analizatorius. Prienosiniai anfiai, jy topografija, amZiniai ypatumai, jy reikSmé klinikoje.
Prienosiniy anciy kraujotaka ir jnervacija. Rykleés ir gerkly anatomijos principai.

I1l. Ausy, nosies ir gerklés ligos. ISorinés ausies uzdegiminiai susirgimai. ISorinés
klausomosios landos ligos. Vidurinés ausies ir vidinés ausies ligos. Ausy traumos. Nosies ir
prienosiniy anciy uzdegiminés ligos. ISorinés nosies traumos, gydymo principai. ISorinés nosies
deformacijos. Nosies pertvaros iSkrypimas. Prienosiniy an¢iy traumos. Intrakranijinés ausy, nosies ir
prienosiniy ertmiy ligy komplikacijos. Tracheostomija: indikacijos, operacijos principai. Ryklés ir
gerkly uzdegiminiai susirgimai, traumos.

IV. Ausy, nosies plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos principai. Ausies kauselio
plastinés operacijos: indikacijos, metodikos, modifikacijos, technika. ISorinés klausomosios landos
rekonstrukcinés chirurgijos principai. Nosies deformacijy chirurginio gydymo principai. Atviros ir
uzdaros operacijos. Nosies traumy gydymo principai. Veido rekonstrukcinés operacijos, principai.
Prienosiniy ertmiy deformacijos, gydymo principai. Kaklo plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
principai.
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6. Privalomyju ir pasirenkamuyjuy cikly ( moduliy programos)
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojama literatiira:

1. A. KiSonas, K. Povilaitis, V. Kinduris, V. Uloza ,,Ausy, nosies, gerkés ligos*, Kaunas:
Danielis, 1994.

2. S. Zilinskas ,,Ausy, nosies, gerklés ligos®, Vilnius, 1964,
3. Palciun V.T., Preobrozenskij N.A. “Bolezni ucha, gorla, nosa”, Maskva, ,,Medicina” 1978
4. Byron J. Bailey ,,Head and neck surgery — Otolaringology*, 2001 m.

8. Ziniy ir gebéjimuy vertinimo tvarka
Organizuojami  seminarai kiekvienos temos klausimais, kuriy metu rezidentai
atsiskaito individualiai. Po ciklo laikoma jskaita, vertinama pazymiu deSimtbaléje sistemoje.

9. Rezidentiiros bazé
Ciklas atlickamas VUL Santariskiy klinikos Ausy, nosies ir gerklés ligy centre,
stacionare, VGPUL.

10. Rezidento vadovai:
Doc. E. Lesinskas, doc. R. Kasinskas, dr. D. Rauba. Dr. R. Pliauksta
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11 metai

1. Ciklo pavadinimas: Akiy ligos
2. Apimtis kreditais: 4 Kkreditai (160 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 144 val.
Teoriné dalis
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Regimyjy pojuciy anatominiai ir fiziologiniai pagrindai, akies lval.
obuolys ir jo sandara . Regos organo fiziologija ir funkcijos.
2. Akies optiné sistema, jos savitumai. Klinikiné refrakcija. Tyrimo | 1 val.
metodai oftalmologijoje.
3 Glaukoma, jos diagnostika ir gydymas. 1 val.
4 Zvairumas, klasifikacija, diagnostika ir gydymas. lval.
S. Voky ligos.Orbitos patologija. 4val.
6. ASary aparato ligos.Junginés ligos 4 val.
7 Ragenos ligos 1 val.
8 Lesiuko ligos 1 val.
9 Akies kraujagyslinio dangalo ir regimojo nervo ligos. Tinklainés | 1 val.
atSoka
10. Akiy traumos lval.
Viso: 16 val.

4. Ciklo tikslai ir turinys, studiju metodai.

Tikslai: Sio ciklo tikslas pateikti plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos specialybés
rezidentams naujausias zinias apie akiy ligas, jy diagnostika, ir gydymo principus. Cikle numatyta 8
skirtingos temos ir kiekvienai temai skiriama po 2 valandas teoriniams uZsiémimams. Teoriniy
uzsiémimy metu Ausy nosies, gerklés ir akiy klinikos darbuotojai skaito paskaitas, praveda
teorinius seminarus. Likusi dalis — 144 val. skirta praktiniams uzsiémimams. Jy metu rezidentas
privalo jsisavinti jvairius oftalmologinius diagnostinius metodus ir skubios oftalmologinés pagalbos
suteikimo principus, taip pat susipazinti Su mikrochirurgijos principais.

Metodai: Dirbdamas stacionare ir kuruojamas patyrusio gydytojo, rezidentas iSmoksta
pagrindinius akies priekinio segmento tyrimo metodus, susipazjsta su pagrindiniais akiy ligy
gydymo biidais,ligoniy slaugos ypatybémis. Rezidentas iSmoksta patikrinti reg¢jimo astruma,
pamatuoti akispidj, apzitréti akiy ligomis sergantj ligonj plySinés lempos pagalba. Vadovaujamas
palatos gydytojo jis kuruoja 4-5 ligonius, kartu su gydytoju konsultuoja ligonius kituose skyriuose.
Gali asistuoti kaip pirmasis ar antrasis asistentas skyriuje atlickamoms akies priedy bei visoms
operacijoms akies obuolio ir akies priedy traumy atvejais.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio aptarimas:

5.1. Regimyjy pojii¢iy anatominiai ir fiziologiniai pagrindai, akies obuolys ir jo sandara : Akies
obuolio ir akies priedy anatomija ir histologija. Akies medziagy apykaita. ASary plévele, asary
sekrecija, jos sutrikimai. Ragenos medziagy apykaita. Akies kamery skyscio sekrecija ir skyscio
sudétis.Stiklakiinio ir leSiuko biocheminiai pakitimai susij¢ su amziumi.

Regos organo fiziologija ir funkcijos: Akies fiziologija - centrinis ir periferinis matymas, jy tyrimas
ir sutrikimai. Spalvy jutimas, tyrimo biidai , sutrikimai. Sviesos juslé, jos sutrikimai. Abiakis
regéjimas, saglygos biitinos jam, nustatymo budai.

43




5.2. Akies optin¢ sistema, klinikiné refrakcija, jos rasys (emetropija, miopija, hipermetropija,
astigmatizmas). Trumparegystés klinikiné eiga, jos progresuojancios formos. Presbiopija, jos
korekcijos pagrindai. Astigmatizmo formos, optiné korekcija. Anizometropija, anizeikonija,
akomodacija. Akomodacijos klinikinés problemos. Astenopija. Refrakcijos tyrimo budai.
Ametropijy korekcija. Akiniy rasys. Kontaktiniai lgSiai, jy ypatumai, parodymai, prieSparodymai.
Biomikroskopija.. Oftalmoskopija. Egzoftalmometrija. Akiplo¢io tyrimo metodai (kontrolinis,
kampimetrija, perimetrija). Tonometrija, jos biidai. Gonioskopija. Pachimetrija.. ASary sekrecijos
tyrimas. Ragenos taktilinio jautrumo tyrimas. Diafanoskopija. Ultragarsiniai tyrimo metodai.

5.3. Akispiidis, jo matavimo metodai ir jyypatumai. Glaukomos apibrézimas.Glaukomos
klasifikacija. Atviro kampo pirminés glaukomos klinika, diagnostika, gydymo ypatumai. Uzdaro
kampo pirminé glaukoma, klinika, diagnostika, gydymo ypatumai. Umus glaukomos priepolis,
klinika, diagnostika, gydymas. Atviro ir uzdaro kampo antrinés glaukomos, jy priezastys, gydymo
ypatumai. Jgimta glaukoma, jos ypatumai, gydymas. Glaukomy gydymo principai, gydymo
metodai, indikacijos.

5.4. Lydimasis zvairumas, jo formos, klinika, diagnostika, gydymas. Paralitinis Zvairumas, klinika,
diferencin¢ diagnostika, gydymas. Nistagmas, formos, diagnostika, gydymas, prognozé. Zvairumo
iStaisymo operacijos, jy komplikacijos.

5.5. Voky padéties patologija (ptoze, iSvirtimas, jvirtimas, blefarospazmas) .Voky uzdegiminés
ligos, jy gydymas (Saltasis ir vidinis mieziai, priekiniai ir uzpadaliniai celiulitai). Voky augliai.
Voky vystymosi anomalijos. Orbitos abscesas, orbitos flegmona.

5.6. ASary aparato ligos, diagnostika, priezastys, gydymas. ASary aparato tyrimo budai. Junginés
susirgimy simptomatika, tyrimo metodika, klasifikacija, diferenciné¢ diagnostika ir gydymas.
Junginés degeneracijos. Junginés anatominiy savybiy jvertinimas. Voky iSvertimas. Pasélio i§
junginés maiselio paémimas.

5.7. Ragena, jos reikSme reg¢jimui. Ragenos drumsciy priezastys — keratitai, traumas. Audiniy ir
organy donorysté. Ragenos transplantacijos budai. Parodymai ir prieSparodymai ragenos
transplantacijai.

5.8. Lesiukas, jo reikSmé regéjimui. Katarakty riiSys. Senatving, traumingé, antriné kataraktos.
Katarakty gyydmo principai. Afakijos korekcija.

5.9. Infekciniai rainelés ir/ar krumplyno uZdegimai, laboratoriné diagnostika, diferenciné
diagnostika, klinika, gydymas. Imuniniai rainelés ir/ar krumplyno uZdegimai, laboratoriné
diagnostika, diferenciné¢ diagnostika, klinika, gydymas, komplikacijos. Gyslainés uzdegiminés
ligos, jy priezastys, klinika, gydymas.

Papiloedema, jos etiologija, patogenezé. Regos neuritas, jo etiologija, diagnostika, klinika bei
gydymo ypatumai. Retrobulbarinio neurito ypatybés.

Tinklainés plySimai — priezastys, klinika, gydymas. Regmatogeniné tinklainés atSoka, klinika,
diagnostika, iSeitys. Tinklainés atSoky chirurginio gydymo bidai.

5.10. Akies obuolio bei akies priedy traumos, jy klasifikacija.Bukos akies traumos: stiklakiinio
kraujosruva, tinklainés sumusimas, gyslainés plySimas, potrauminés geltonosios démes skyles,
Sautinis retinitas, tinklainés plySiai, odenos plySimas, trauminé optiné neuropatija — klinika,
diagnostika, gydymas. Kiauriniai akies suzeidimai, jy klinika, diagnostika, pirma pagalba ir
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gydymas. Akies vidaus svetimkiiniai, jy klinika, diagnostika, gydymas, komplikacijos. Potrauminiai
endoftalmitai, klinika, diagnozé, gydymas. Simpatiné oftalmija, priezastys, diagnostika, klinika,
gydymas, profilaktika. Akies obuolio cheminiai bei terminiai nudegimai, jy gydymas. Fiziniy
veiksniy sukeliami akiy pazeidimai — terminiai nudegimai, ultravioletiniy spinduliy, jonizuojancios
radiacijos sukeliama patologija.

6. Privalomuyjy ir pasirenkamyjy cikly (moduliy programos):
Pasirenkamasis / privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1. Daktaravic¢iené E., Juodkaité G., Sukarevicius K.: Akiy ligos//Vilnius//1992.
2. Bagdoniené R., Sirtautiené R.: Akiy ligy atlasas. 1, 2 dalis//Alma Litera//2001.
3. Kanski J.J.: Clinical ophthalmology. Third edition//1994.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.

Ciklo pabaigoje vertinamos teorinés Zinios ir gebéjimai. Rezidentas laiko iskaitg ir
atsiskaito uz atlikta praktinj darbg. Rezidento zinios ir geb¢jimai vertinami pazymiu
deSimtbal¢je vertinimo sistemoje. Konkre€ig zZiniy patikrinimo ir egzaminavimo forma
pasirenka déstomam dalykui vadovaujantis déstytojas. Uz ciklg pasiraso rezidentiiros vadovas ir
centro arba klinikos ved¢jas.

9. Rezidentaro baze
Si rezidentiiros ciklg galima atlikti Vilniaus universiteto Ausy, nosies, gerklés ir akiy
ligy klinikoje (VSIVUL Santarskiy klinikos, Akiy ligy centre), VGPUL.

10. Rezidento vadovai:

m.dr. Grazina Juodkaité, docente, gydytojas oftalmologas darbo stazas 42 metai,
m.dr. Rimvydas ASoklis, lektorius, gydytojas oftalmologas,darbo stazas 13 mety;
m.dr.Rasa Bagdonien¢, gydytojas oftalmologas, darbo stazas 31 metai,

Darius Aukstikalnis asistentas, gydytojas oftalmologas, darbo stazas 9 metai;
Laura Butkiene¢, gydytojas oftalmologas, darbo stazas 32 metai;

Stanislava Pakarkliene, gydytojas oftalmologas, darbo stazas 32 metai.

= =4 =4 -8 -8 -9
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11 metai

1. Ciklo pavadinimas: Mikrochirurgijos laboratorija
2. Apimtis kreditais: 4 Kkreditai (160 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 128 val.
Eil. Nr. | Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. | Mikrochirurginé aparatiira ir instrumentai 8
2. | Mikrochirurginé metodika transplantuojant audinius 8
3. | Mikrochirurginé metodika replantuojant ir 8
revaskuliarizuojant amputuotus segmentus
4. | Mikrochirurginé metodika rekonstruojant nervus 8

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: baiges cikla, gydytojas rezidentas zino mikrochirurgijos principus, yra jvaldes
mikrochirurging technikg, moka siiiti nervus ir smulkias Kraujagysles naudodamasis mikroskopu.
rezidento vadovo, o budéjimy metu budinéio gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu,
dirba palatose, procediriniuose kabinetuose bei tvarstomuosiuose.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
1. Mikrochirurginé aparatiira ir instrumentai

Mikroskopas — principas, panaudojimas; sitlai — rasys, indikacijos; kraujagyslés,
nervo, kity struktiiry siuvimo technika.
2. Mikrochirurginé metodika transplantuojant audinius

Fiziologija, jskaitant nuosriivio bloko fenomena; lopy risys, daZniausiai naudojami
lopai: indikacijos, donorinés-recipientin€s srities rySys, anatomija; prieSoperacinis paruoSimas
transplantacijai; pooperacinis transplantaty gydymas: monitoringo metodai, kompromituotos
transplantato kraujotakos atkiirimas.
3. Mikrochirurginé metodika replantuojant ir revaskuliarizuojant ; amputuotus segmentus

Fiziologija, replantacijos ir revaskuliarizacijos indikacijos, replantacijos technika:
struktliry sujungimo eiliSkumas, osteosintezé; prieSoperacinis paruoSimas replantacijai ar
revaskuliarizacijai; pooperacinis replantaty gydymas: monitoringo metodai, kompromituotos
kraujotakos atktirimas.
4. Mikrochirurginé metodika rekonstruojant nervus

Fiziologija, technika, monitoringo metodai.

Gydytojo rezidento tikslai ciklo metu: gerai jvaldyti operacinj mikroskopg ir
techninius mikrochirurgijos ypatumus siuvant kraujagysles (arterijas ir venas) ir nervus; zinoti
indikacijas ir kontraindikacijas amputuoto segmento replantacijai; techniSkai mokeéti atlikti
replantacijg ir Zinoti replantato monitoringo metodus; suprasti audiniy kompleksy kraujotakos rusis
(arterializuoto, fasciokutaninio ir miokutaninio lopy bei kity); Zinoti jvairias audiniy
transplantacijos rasis (oda, oda/raumuo, oda/raumuo/kaulas, oda/sausgyslé, raumuo ir kt.); detaliai
zinoti dazniausiai transplantuojamy lopy anatomijg bei anatominius variantus: placiojo nugaros
raumens, pilvo tiesiojo raumens ir kt.; kompetentingai pasirinkti indikacijas audiniy transplantacijai,
suderinant donorinés vietos ypatumus su recipientings srities specifika; jvertinti tiek donorine tiek
recipienting sritj; suprasti nuosriivio bloko “no-reflow” mechanizmg ir jo pasekmes; zinoti kaip
gydyti kompromituotos kraujotakos lopa; zinoti pooperacinius laisvo transplantanto monitoringo
technologinius, farmakologinius ir fiziologinius principus; Zinoti bazing nervo suzeidimo
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(aksonotmezé, neurotmeze, neuropraksija, Wallery degeneracija) ir gijimo fiziologijg; mokéti
intranecuraling bei topografing kamieniniy nervy anatomijg; suprasti periferiniy nervy
rekonstrukcijos principus, fiziologija, laikg ir metodus pirminiam, atidétam ar vélyvam nervo
susiuvimui, nervy plastikg, donoriniy nervy anatomijg; suprasti reologines kraujo savybes ir
manipuliacijos principus esant kraujotakos sutrikimui.

Ciklo metu gydytojas rezidentas dirba operaciniu mikroskopu laboratorijoje, o
budincio gydytojo, dalyvauja operacijose, transplantuojant laisvus audiniy kompleksus, igijes
jgudziy, atlieka mikrochirurginj lopo transplantacijos etapg. Be to, gydytojas rezidentas diagnozuoja
ir gydo jvairius nervy suzeidimus, naudojasi mikroskopu sitidamas nervus ir plastikuodamas juos,
vadovauja paciento prieSoperaciniam iSyrimui ir pooperaciniam gydymui po autotransplantacijos,
stebi ir jvertina atokiuosius rezultatus po mikrochirurginio audiniy persodinimo, dalyvauja
operacijose, replantuojant amputuotus segmentus, vadovauja prieSoperaciniam jvertinimui ir
pooperaciniam gydymui po replantacijos arba revaskuliarizacijos.

6. Privalomyjy ir pasirenkamyju cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger. 1991.

2. Sunderland SS: Nerves and Nerve Injuries. Edinburgh: Churchil Livingstone, 1978.

3. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic Chairmen of

Plastic Surgery, 1993.

Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2

Vitkus M: Odos plastika, Vilnius: Mintis, 1965.

Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders

Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.

7. Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.

8. Green D: Operative Hand Surgery Second Edition. New York: Churchill Livingstone. 1988.
Volume 1,2,3.

9. McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume 1,2,3,4,5,6,7,8.

10. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown and Co.,
1991.

11. Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St. Louis:
C.V. Mosby Co., 1982.

12. Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh: Churchill
Livingstone, 1986.

13. Carter PR: Reconstruction of the Child's Hand. Philadelphia: Lea & Febiger, 1991.

ISR A

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei geb¢jimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidenturos bazé
VULSK Centro filialas Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius, VU MF vivariumas

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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11 metai

1. Ciklo pavadinimas: Rankos plastiné ir rekonstruk
2. Apimtis kreditais: 32 kreditai (1280 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 1030 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.

1. Rankos anatomija, fiziologija, tyrimai 50

2. Rankos sklaidos trakumai 50

3. Rankos nepiktybiniai ir piktybiniai navikai 50

4. Rankos traumos 50

5. Rankos estetinés ir funkcinés problemos 50

4. Ciklo tikslai ir turinys, studiju metodai

Tikslai: mokydamasis Siame cikle gydytojas rezidentas iSmoksta detalig rankos
anatomijg ir fiziologija bei naudoja Sias zinias plastakos, rankos ir peties rezginio chirurginiame
gydyme, susipazjsta su rankos jgimty ligy spektru ir atlieka visapusiska Siy ligy diagnoze ir
chirurginj gydyma, iSmoksta rankos naviky diagnozés ir gydymo pagrindy, iSmoksta rankos traumy
diagnostikos ir gydymo pagrindy, atlieka pilng rankos iminiy suzeidimy ir kity su trauma susijusiy
problemy gydyma, susipazjsta su estetiniais ir funkciniais plastakos ir rankos klausimais, iSmoksta
rankos reabilitacijos pagrindy ir atliecka pilng gydyma, jskaitant pilng rankos disfunkcijos
reabilitacija.
budincio gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, procediiriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
1. Rankos anatomija, fiziologija, tyrimai

Detali rankos raumeny, sausgysliy ir raiS§¢iy anatomija; rankos kraujotakos medZzio bei
didziyjy nervy ir jy Saky santykio su aplinkinémis struktiromis anatomija; peties rezginio
anatomija; rankos funkcing, jskaitant odos dangaly, anatomija; rankos radiografiné kauly struktiiros
anatomija; rankos tyrimai: fizinis iStyrimas, specialieji diagnostiniai tyrimai (radiologija,
kompiuteriné tomografija, branduolinis magnetinis rezonansas, elektros srovés laidumo tyrimai beli
elektromiografija), jy panaudojimas tiriant ranka.

Gydytojas rezidentas tiria patologines ir normalias rankos btikles, atlieka ir interpretuoja
radiografinius ir kitus diagnostinius tyrimus esant trauminiams, jgimtiems ir degeneraciniams
pakitimams, ima biopsijy pavyzdzius.

2. Rankos sklaidos trilkumai

Normali rankos vystymosi seka, postnatalinio kaulo amZziaus nustatymas pagal osifikacijg;
rankos jgimty anomalijy klasifikacija: rankos dalies formavimosi sutrikimai, sklaidos sutrikimai,
sudvigube¢jimas, per didelis augimas, per mazas augimas, jgimti suaugimai, generalizuotos skeleto-
raumeny anomalijos; anomalijas aiSkinancios fiziologinés teorijos; daZniausiai pasitaikanciy
anomalijy paplitimas ir paveldimumas; indikacijos operacijoms ir optimaliausias operacijos
atlikimo laikas; specifiniy deformacijy chirurginis gydymas: sindaktilija, absensai,
neiSsidiferenciavimas, pilna duplikacija, gigantizmas, hipoplazija, jgimti suaugimai, generalizuoti
apsigimimai; neoperaciniai gydymo budai, indikacijos.

Gydytojas rezidentas: jvertina rankos anomalijas ir vystymosi sutrikimus; nustato tinkamg
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diagnoze, atlieka rankos jgimty ir vystymosi sutrikimy chirurgines procediiras, riipinasi pacientais,
serganCiais jgimtais ir vystymosi sutrikimais pooperaciniu periodu, jtveria gallines ijtvarais
prieSoperaciniame ir pooperaciniame perioduose, atlieka prieSoperacinio ir pooperacinio periodo
aiSkinamajj ir mokomaji darbg tévams, kuriy vaikai serga jgimtomis ir sklaidos ligomis.

3. Rankos nepiktybiniai ir piktybiniai navikai

Rankos odos, minkstyjy ir kietyjy audiniy naviky patologija: epidemiologija, etiologija,
ir gydymo technika; rekonstrukcijos principai ir technika, siekiant atstatyti anatomija ir funkcija po
chirurginiy rezekcijy, indikacijos; papildomi gydymo metodai: radioterapija, chemoterapija, kiti
metodai; specifiniai navikai: kraujagysliniai navikai, nervinio audinio navikai, nepiktybiniai giliyjy
minkstyjy audiniy navikai, piktybiniai giliyjy minksStyjy audiniy navikai, pirminiai kauly navikai.

Gydytojas rezidentas jvertina ir chirurgiskai Salina rankos navikus, daro minkstyjy ir
kietyjy audiniy defekty, atsiradusiy po naviky pasalinimo rekonstrukcija, jvertina trumpalaike ir
ilgalaike¢ rankos naviky gydymo prognoze, naudoja, esant reikalui, radioterapija, medicining
onkologija, protezavimg gydydamas rankos navikus.

4. Rankos traumos

Luziai ir dislokacijos: anatomija, fiziologija, diagnostika (rentgeno diagnostika, kiti
tyrimai); normalios ir traumuotos rankos biomechanika; pirminis rankos traumos gydymas:
chirurginis, nechirurginis; nervy, jskaitant peties rezginj, pazeidimas: anatomija, nervy mitybos
patofiziologija, pazeidimo mechanizmai, gydymo metodai ir tikslai; pagrindinés amputacijos ir
atpléSimai: tipai ir biidai, skubus ir vélesnis gydymas, elektyviné amputacija, zaizdos padengimas,
gydymo tikslai, reabilitacija, protezai — tipai ir naudojimas; rai$¢iy pazeidimai: fiziologija,
pazeidimo mechanizmai, gydymo metodai ir tikslai; rankos sausgysliy pazeidimai: anatomija,
tiesiamyjy ir lenkiamyjy sausgysliy pazeidimo mechanizmai, neatidéliotino ir vélesnio gydymo
principai (chirurginis, neoperacinis), alternatyvis gydymo biidai; dilbio raumeny ir sausgysliy
pazeidimai: dilbio raumeny anatomija, dilbio raumeny suzeidimo jvertinimo technika, gydymo
metodai ir tikslai; Volkman ir kitos iSeminés kontraktiiros: iSeminiy kontraktiiry patofiziologija,
diagnostiniai metodai, gydymas: nago guolio pazeidimai:anatomija, patofiziologija, gydymas;
infekcijos: tipai ir paplitimas, gydymas, tolimesné prieziiira; pir§ty galy ir kiti smulkiis suzeidimai:
suzeidimo tipai, pirSty galy gydymo metodai ir tikslai, smulkiis rankos suzeidimai.

Gydytojas rezidentas iSmoksta rankos suzeidimy patofiziologija, diagnostikos principus,
rankos traumy operacinio gydymo technika, indikacijas ir kontraindikacijas, komplikacijas ir jy
gydymg, rankos trauminiy suzeidimy neoperacinio gydymo indikacijas, kontraindikacijas ir
technika.

Ciklo metu gydytojas rezidentas jvertina rankos traumg ir atlieka pirminj neatidélioting
gydyma, iSvalo ir susilina paprastas Zaizdas, jvertina, diagnozuoja ir gydo sausgysliy paZeidimus,
nervy pazeidimus, rankos infekcijas, nago guolio ir pirSty galy suzeidimus, atlicka minkstyjy
audiniy defekty padengima odos lopais, vadovauja rankos suzeidimg lydin¢iam reabilitaciniam
gydymui, gydo plastakos kauly luZzius, jvertina ir gydo dilbio rai$¢iy, raumeny ir sausgysliy
suzeidimus, atpaZjsta, jvertina ir gydo Volkman ir kitas iSemines kontrakttiras, jvertina dél rankos
traumos atsiradusius funkcinius pazeidimus.

5. Rankos estetinés ir funkcinés problemos

Nervo suspaudimo sindromai: patofiziologija, chirurginis ir nechirurginis n. medianus, n.
ulnaris, n. radialis kompresiniy neuropatijy gydymas; reumatoidinis ir nespecifinis artritai:
patofiziologija, tenosinovito, rai$¢iy trikkimy, rai$¢iy disfunkcijos chirurginis ir nechirurginis
gydymas; kraujotakos sutrikimai: patofiziologija, lokaliy arteriniy tromboziy, rankos arterijy
aneurizmy, embolijy, arterioveniniy fistuliy, vazospastinés ligos chirurginis ir nechirurginis
gydymas, rankos limfedemos gydymas; rankos estetinés deformacijos: patofiziologija, odos
pertekliaus, nago guolio chirurginis ir nechirurginis gydymas; kontrakttros: patofiziologija, smulkiy
sanariy, Dupuytren ligos chirurginis ir nechirurginis gydymas; plaStakos ir rankos reabilitacija:
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principai, technika(jtvarai, protezai), psichoterapija, jutimo mokymas; skausmo sindromuy,
refleksinés simpatinés distrofijos diagnostika ir gydymas.

Gydytojas rezidentas iSmoksta jprastiniy nervy suspaudimus bei suspaudimy sindromy
diagnostika, terapinj ir chirurginj gydyma, rankos rais¢iy kontraktiiry patologing anatomijg ir
patofiziologija bei Dupuytren‘o liga, rankos reumatoidinio artrito patofiziologijos pagrindus,
farmakologinj bei chirurginj gydyma (operacijos laiko parinkimas, gydymo budai, saveika su
terapiniu gydymu), iSmoksta dazniausiai pasitaikancius kraujotakos sutrikimus, terapinj gydyma
antikoaguliantais ir vazodilatatoriais, chirurginius gydymo aspektus, zino rankos estetiniy
deformacijy pozymius ir chirurginiy gydyma, rankos kontrakttiry chirurginio gydymo salygas
plastakos ir rankos reabilitacijos aspektus (itvarai, protezai, jutimo mokymas).

Sio ciklo metu gydytojas rezidentas jvertina ir operuoja ligonius, dél plastakos nervy
suspaudimo, ar suspaudimo neuropatijos, pacientus dél reumatoidinio artrito sukelty problemy,
jvertina ir gydo terapiskai ar chirurgiskai pacientus, turinius rankos kraujotakos sutrikimy, jvertina
ir operuoja pacientus, kuriems yra rankos estetinés deformacijos, atliecka rekonstrukcines rankos
kontraktury ir Dupuytren ligos operacijas, paskiria jtvarus, protezus, stebi ligonius per jy
reabilitacijos laikg, koordinuodamas visus su tuo susijusius aspektus, naudoja farmakologinius
btdus, gydydamas rankos reumatoidinj ar susijusius artritus.

6. Privalomyjy ir pasirenkamuyju cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:
1. Green D: Operative Hand Surgery Second Edition. New York: Churchill Livingstone. 1988.
Volume 1,2,3.
2. Carter PR: Reconstruction of the Child's Hand. Philadelphia: Lea & Febiger, 1991.
3. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991
4. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.
Sunderland SS: Nerves and Nerve Injuries. Edinburgh: Churchil Livingstone, 1978
Vitkus M: Odos plastika, Vilnius: Mintis, 1965.
7. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders
Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.
Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.
9. McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.
10. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown and
Co., 1991.
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8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy geb&jimy vertinimu.
Gydytojo rezidento zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidenturos bazé
VULSK Centro filialas Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius, VGPUL

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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1V metai

1. Ciklo pavadinimas: Kojos plastine ir rekonstrukci
2. Apimtis kreditais: 16 kredity (640 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 512 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.

1. Kojos anatomija, fiziologija, tyrimai 32

2. Specifiniy kojos lopy anatomija 32

3. Apatinés galtinés biomechanika 32

4. Kojos traumos ir rekonstrukcija 32

4. Ciklo tikslai ir turinys, studiju metodai

Tikslai: mokydamasis Siame cikle gydytojas rezidentas iSmoksta detalig apatinés
galiinés anatomija, fiziologija, biomechanika ir naudoja Sias zinias jvairiy kojos chirurginiy ligy
gydyme, susipazjsta su kojos jgimty ligy spektru, iSmoksta apatinés galiinés traumy diagnostikos ir
gydymo principus ir atlicka pilng kojos Gminiy suzeidimy gydyma bei atlieka reikiamas
rekonstrukcijas.
budincio gydytojo, dirba operacingje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, procediiriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete. Gydytojas rezidentas tiria patologines ir normalias apatinés galiinés bikles,
atlieka ir interpretuoja radiografinius ir kitus diagnostinius tyrimus esant trauminiams, jgimtiems ir
degeneraciniams pakitimams, ima biopsijy pavyzdzius.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibaidinimas:
1. Kojos anatomija, fiziologija, tyrimai

Detali apatinés galiinés anatomija: pavir$iaus anatomija, raumenys, nervai, kraujotaka,
kaulinés struktiiros; apatinés galinés tyrimai: fizinis iStyrimas, specialieji diagnostiniai tyrimai
(radiologija, kompiuterin¢ tomografija, branduolinis magnetinis rezonansas, elektros sroveés
laidumo tyrimai bei elektromiografija), jy panaudojimas.

2. Specifiniy kojos lopu anatomija

Specifiniy kojos lopy anatomija: odos lopai, raumeny ir 0dos-raumeny lopai, fascijy ir
fasciokutaniniai lopai, lopai su inervacija, kauliniai lopai; specifiniy odos lopy, tokiy kaip: Soninio,
vidinio, uZpakalinio Slaunies bei kirkSnies lopy ribas ir kraujagysliy anatomija.

Ciklo metu gydytojas rezidentas iSmoksta specifiniy lopy, tokiy kaip: tensor fasciae
latae, vastus lateralis, rectus femoris, sartorius, gracilis, biceps femoris raumeny ir kraujagysliy
anatomijg, kojos veny, jskaitant v. saphena magna anatomijg, vidinio ir Soninio gastrocnemius,
soleus, tibialis raumeniniy lopy raumeny, odos ir kraujagysliy anatomijg, supranta fasciokutaniniy
lopy savoka ir iSmoksta modeliuoti juos distalinéje kojos dalyje. Be to, iSmoksta pédos lopy,
iskaitant vidinj bei iSorinj pado, V-Y pado, dorsalis pedis odos ribas ir kraujagysliy anatomija, n.
suralis kaip nervo transplantato anatomija, kojos jnervuoty lopy neuroanatomijg ir ribas, kojos
kauly, naudojamy persodinimui, anatomijg, supranta arterijy nepakankamumo, venings
hipertenzijos ir cukrinio diabeto fiziologija bei jos sasajas su apatine galiine.

3. Apatinés galunés biomechanika

Specifiniy raumeny ir raumeny grupiy funkcijos, funkciniai pokyciai dél pazeidimo
arba transplantacijos, specifiniy raumeniniy lopy funkciné reikSme, eisena, normalaus pédos
skliauto ir eisenos pagrindai, jvairiy amputacijos lygiy privalumai ir trikumai.
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4. Kojos traumos ir rekonstrukcija

Apatinés galiinés trauminé¢ deformacija: pazeidimo mechanizmai, klasifikacija,
ortopedinis gydymas, rekonstrukcija (principai, metodai); apatinés galtinés jgimty deformacijy
rekonstrukcija, pazeisty kraujagysliy, sausgysliy ir nervy rekonstrukcija(diagnostika, gydymas);
kojos opos: patofiziologija, diagnostika, nechirurginis ir chirurginis gydymas; limfedema:
diagnostika, chirurginis ir nechirurginis gydymas; apatinés galiinés estetinés deformacijos:
klasifikacija, gydymo metodai (ekscizijos, riebaly atsiurbimas).

Ciklo metu gydytojas rezidentas iSmoksta minkStyjy apatinés galiinés audiniy ir kauly
trauminiy defekty padengimo indikacijas, laikg ir technikas (jskaitant odos, vietinius odos,
distancinius, odos-raumens bei laisvus lopus), infekciniy procesy (jskaitant osteomielitg)susijusiy su
kojos traumomis gydyma, trauminiy, ischeminiy, veninés stazés, hipertenziniy, diabetiniy ir
infekciniy opy patofiziologija ir neoperacinio bei operacinio gydymo metodus, limfedemos
etiologija ir gydyma, susipazjsta su ilgyjy kauly gydymo principais, jskaitant viding ir iSorine¢
fiksacijas, galtinés ilginima, standartiniais kauliniy defekty atstatymo principais. Be to, susipaZjsta
Su pagrindinémis jgimtomis apatinés galinés deformacijomis (iskaitant ziedine jvarza ir
sindaktilija) ir jy gydymu, iSmoksta apatinés gallinés revaskuliarizacijos arba replantacijos
indikacijas ir metodus, esant amputacijoms arba kraujotakos pazeidimams, periferiniy nervy
pazeidimy gydymo principus ir metodus, estetinio kontiro formavimo principus ir metodus,
iskaitant ekscizijas ir riebaly atsiurbima, gydo ligonius dél kojos tminiy ir létiniy pazeidimy,
reikalaujanciy rekonstrukeijy, jvertina ir gydo ligonius dél jvairios etiologijos kojos opy, sutrikusios
kojos kraujotakos, limfedemos, atlieka apatinés galiinés estetine rekonstrukcija.

6. Privalomyjy ir pasirenkamuyju cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:
1. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders
Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.
2. McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.
3. Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997
4. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.
5. Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St.
Louis: C.V. Mosby Co., 1982.
6. Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh: Churchill
Livingstone, 1986.
Sunderland SS: Nerves and Nerve Injuries. Edinburgh: Churchil Livingstone, 1978.
8. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991.
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8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy geb&jimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei geb¢jimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidenturos bazé
VULSK Centro filialas Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius, VGPUL

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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1V metai

1. Ciklo pavadinimas: Kriadtines ir | kemshsugkasei céi
2. Apimtis kreditais: 16 kreditai (640 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 515 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. Krutinés ir liemens anatomija, fiziologija, tyrimai 25
2. Kritinés ir liemens sklaidos trikumai 25
3. Krutinés ir liemens nepiktybiniai ir piktybiniai 25
navikai
4. Kriitinés ir liemens traumos 25
S. Urogenitalinés sistemos anatomija, patologija, 25
igimtos anomalijos

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: mokydamasis Siame cikle gydytojas rezidentas iSmoksta detalig liemens,
kriitinés ir urogenitalinés sistemos anatomija, fiziologija, igimty ir jgyty liemens, kriitinés, pilvo bei
urogenitalings sistemos susirgimy gydymo principus, susipazjsta su kriitinés ir liemens nepiktybiniy
bei piktybiniy augliy biologinémis funkcijomis, histologinémis charakteristikomis, gydymo
principais, iSmoksta kriitinés, liemens ir urogenitalinés sistemos trauminiy pazeidimy gydymo
metodus.
budincio gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, procediiriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
1. Kritinés ir liemens anatomija, fiziologija, tyrimai

Liemens, priekinés ir uZpakalinés pilvo sienos vidiné anatomija: raumenys,
formuojantys pilvo siena, gilioji ir pavir§in¢ pilvo sienos fascija, liemens raumeny anatomija,
susijusi su rekonstrukciniais lopais, riebaly pasiskirstymas, inervacija, kraujotaka ir limfos
drenaZzas; liemens ir pilvo sienos pavirSiaus anatomija: oda ir jos elastingumas, vyro ir moters odos
ypatumai, inervacija; kriity anatomija: lokalizacija, struktiiros, esancios po jomis; kriities liaukine
struktiira: skiltys, skiltelés, alveolés, juy histologija;spenelis ir jo latakéliai; anatominés variacijos:
polimastija, policitelija; kriities kraujotaka, inervacija ir limfos drenazas; krities fiziologija:
hormony ir kortikosteroidy poveikis krity funkcijoms, kriity funkcijos paauglysteje,
reprodukciniame amZiuje, néStumo, laktacijos ir menopauzes metu.
2. Kriitinés ir liemens sklaidos trikumai

Igimtos krities anomalijos: augimas, vystymasis ir patologiné anatomija; chirurginis ir
nechirurginis amastijos, Polando sindromo, ektopinio kriities audinio, hipertrofijos, ginekomastijos,
kriity asimetrijos, speneliy formos ir dydzio anomalijy gydymas; kritinés Igstos vystymosi
anomalijos: augimas ir vystymasis, patologiné anatomija, chirurginis ir nechirurginis pectus
excavatum ir pectus carinatum, sternum bifidum, asimetrijos gydymas; uzpakalinés liemens dalies
defektai: augimas ir vystymasis, patologiné anatomija, chirurginis ir nechirurginis
meningomielocelés, kryzkaulio ir uodegikaulio bei spinaliniy teratomy, odos sinusy, pogimdyminiy
duobuciy gydymas; pilvo sienos defektai: augimas ir vystymasis, patologiné anatomija, chirurginis
ir nechirurginis gastroschizés, omfalocelés, urachus cisty ir sinusy, violetinio pilvo sindromo,
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Slapimo puslés ekstrofijos gydymas.

Gydytojas rezidentas: jvertina kriity vystymosi anomalijas, vykdo reikiamas
diagnostines procediiras, bendradarbiauja su reikiamais artimy sri¢iy konsultantais, operuoja ir
priziiiri po operacijos pacientus dél jgimty kriity anomalijy, atsizvelgia  galutinj estetinj vaizda ir
funkcija, atlieka rekonstrukcines operacijas pacientams dél kriitinés lastos vystymosi anomalijy,
jvertina ir dalyvauja daugiaprofiliniame chirurginiame pacienty, turin€iy jgimty uzpakalinés
liemens dalies deformacijy, jvertinime, dalyvauja atlieckant uzpakalinés liemens dalies jgimty
defekty operacijas, dalyvauja jvertinant ir planuojant jgimty pilvo sienos deformacijy chirurginj
gydyma kartu su kitais specialistais, atlieka rekonstrukcines operacijas pacientams dél jgimty pilvo
sienos deformacijy.

3. Kritinés ir liemens nepiktybiniai ir piktybiniai navikai

Ginekomastija: diagnostika, gydymas; fibrocistiné liga, nepiktybiniai augliai bei
procesai: histologija ir patologiné anatomija, konservatyvus ir chirurginis gydymas; profilaktiné
mastektomija: indikacijos, technika; kriities piktybiniai procesai: patologiné fiziologija,
diagnostinés procediiros, jy reikSme; pirminio gydymo principai ir biidai, antrinis gydymas; krities
rekonstrukcija po mastektomijos, operavimo buidai ir technika; nepiktybiniai ir piktybiniai liemens,
kriitinés ir pilvo sienos augliai.

Gydytojas rezidentas jvertina ir gydo ligonius dél ikivéziniy kriities susirgimy, atlicka
profilaktines mastektomijas, jvertina ir operuoja ligonius dé¢l ginekomastijos, dalyvauja ligoniy dél
liemens, kriitinés ir pilvo sienos piktybiniy susirgimy, gydyme

4. Kriitinés ir liemens traumos

Kritinés ir pilvo trauma: kriitinés lagstos traumy chirurginis gydymas, jskaitant
pneumotoraksg ir sumusima, pilvo organy pazeidimy gydymo principai; pilvo sienos i§varzos; pilvo
zaizdy iSsiskyrimas; trauminés kriity deformacijos; krities rekonstrukcija po mastektomijos:
audiniy ekspanderiai, implantai, lopai, spenelio rekonstrukcija, kitos procediiros; kitos pusés kriities
gydymas, pagal rekonstruotg kritj; pragulos: etiologija ir stadijos, patofiziologija, prevencija,
nechirurginis ir chirurginis gydymas (prieSoperacinis gydymas, vietiniai lopai, raumeny ir
miokutaniniai lopai, tolimieji lopai, chirurginés komplikacijos, reabilitacija).

Gydytojas rezidentas jvertina ir gydo ligonius dé¢l chirurginiy krity deformacijy,
praguly, potrauminiy kriitinés lastos deformacijy, potrauminiy kriity deformacijy, jvertina ir gydo
liemens bei kriitinés rekonstrukciniy procediiry komplikacijas, kartu su kitais specialistais gydo
ligonius dél timinio kriitinés ar pilvo organy pazeidimy.

5. Urogenitalinés sistemos anatomija, patologija, jgimtos anomalijos

Vyro urogenitalinés sistemos anatomija; moters urogenitalinés sistemos anatomija;
urogenitalinés sistemos embriologija; lytinés sistemos patologija ir patologiné anatomija:
hipospadijos (etiologija, klasifikacija, paplitimas, rekonstrukcija panaudojant varpos, kapselio oda,
odos lopus ir t.t.), epispadijos (etiologiniai faktoriai, diagnostinis paruoSimas, gydymas), varpos
amputacija (replantacija, rekonstrukcija), §lapimo pislés ekstrofija; maksties vystymosi anomalijos
(etiologija, susije sindromai, paruoSimas operacijoms, rekonstrukcinés technikos), jgyty maksties
defekty gydymas (navikai, traumos, infekcijos), genitalijy displazija (diagnostika, lyties pakeitimas,
rekonstrukcinés procediiros), transeksualumas: diagnostikos kriterijai, vyriSko fenotipo keitimo
moteriSkuoju ir atvirksciai principai bei technikos, prieSoperacine ir pooperaciné priezitira.

Gydytojas rezidentas atlieka makSties suformavimg ir / arba rekonstrukeija,
bendradarbiaudamas su urologu atlieka Slaplés suformavimg ir rekonstrukcija, atlieka varpos
suformavimg ir / arba rekonstrukcijg, dalyvauja gydant transeksualus, jskaitant chirurginj gydyma,
jvertina ir gydo pacientus del maksties, varpos, Slaplés ir / arba neaiskios lyties problemy.

6. Privalomyjy ir pasirenkamuyjy cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas
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7. Rekomenduojamos literatiiros saraSas:

1.

2.
3.

ok~

9.

10.

Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.

Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2
Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders
Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.

Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.
McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.

Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown and
Co., 1991.

Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St.
Louis: C.V. Mosby Co., 1982.

Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh: Churchill
Livingstone, 1986.

Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991.

Rees TD, LaTrenta GS: Aesthetic Plastic Surgery: W.B. Saunders Company, 1994 VVolume
1,2.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy Zziniy bei praktiniy geb¢jimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentiiros bazé
VULSK Centro filialas, VUOI, RVUVL.

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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1V metai

1. Ciklo pavadinimas: Galvos ir kaklo plastine
2. Apimtis kreditais: 12 kredity (480 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 384 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.

1. Galvos ir kaklo anatomija, fiziologija, tyrimai 24

2. Galvos ir kaklo anatomija, fiziologija, tyrimai 24

3. Galvos ir kaklo nepiktybiniai ir piktybiniai navikai 24

4. Galvos ir kaklo traumos 24

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: mokydamasis Siame cikle gydytojas rezidentas iSmoksta detalig galvos ir
kaklo anatomija, fiziologija, susipazjsta su bendraisiais galvos embriologijos principais, iSmoksta
sklaidos trukumy gydymo principus, atpazista makroskopinius galvos tumoro bruozus, gerai iSmano
galvos ir kaklo struktiiry traumos mechanizmg ir poveikj, jvaldo diagnostikos ir konservatyvaus
gydymo metodus, moka kompleksiskai gydyti galvos ir kaklo minkS$tyjy audiniy ir kauly
suzeidimus.
budincio gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, procediiriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
1. Galvos ir kaklo anatomija, fiziologija, tyrimai

Galvos ir kaklo anatomija, atkreipiant ypatinga démes;j j:akies, iSorinés ausies, nosies,
nosiarykleés, veido struktiiry, veido ir kaukolés kauly, seiliy liauky, skydliaukés anatomija; galvos ir
kaklo embriologija, galvos ir kaklo fiziologija, atkreipiant ypatinga démesj i: akies, nosies,
nosiaryklés, seiliy liauky fiziologija; galvos ir kaklo topografiné anatomija; danty vystymasis ir
struktiira; cefalometrija ir kiti veido matavimai.
2. Galvos ir kaklo sklaidos trukumai

Nesuaugusi lupa ir gomurys: etiologija ir genetika, patologiné anatomija ir
klasifikacija, pirminis ir antrinis chirurginis gydymas, konservatyvus gydymas (protezavimas,
ortodontinis gydymas ir logopedo gydymas); velofaringinis nepakankamumas: diagnozé, gydymas;
Kraniofacialiné patologija apimanti tik: kraniosinostozg, kraniofacialing mikrosomija, retus
nesuaugimus, hipertrofija  (hiperplazija, neoplazija), atrofija (hipoplazija), retus arba
neklasifikuojamus TLK sindromus: etiologija ir genetika, patologiné anatomija ir genetika, pirminis
ir antrinis chirurginis gydymas, nechirurginis gydymas (protezavimas, ortodontiniai metodai, kalbos
terapija, psichologiné pagalba); ausies patologija: mikrotija, atlépusios ausys: etiologija ir
patogeneze, gydymas; antakiy-voky patologija: koloboma, ptoze, navikai ir kt.; jvairios patologinés
galvos ir kaklo buklés: jgimti augliai, atrezijos, nosies agenezés, ductus thyroglossus cista,
brachialiné cista ar landa, Robin liga, kraujagysliniai dariniai: etiologija ir patogenezé, gydymas.

Gydytojas rezidentas ciklo metu dalyvauja planuojant ligoniy su jgimta galvos ar
kaklo patologija rekonstrukcines operacijas, atlicka pirming ir antring operacing intervencija dél
galvos ir kaklo sklaidos trikumy (nesuaugusi liipa ir gomurys, ausies patologija ir kt.), organizuoja
ir koordinuoja nechirurginj ligoniy dél jgimtos veido ir kaklo patologijos gydyma, sprendzia jy
slaugos problemas, dalyvauja jvairiy sri¢iy specialisty konsiliumuose, aptariant ligonio su jgimta
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veido ir kaklo patologija gydymo plana, ripinasi ligonio su didZigja kraniofacialine anomalija
priesSoperacine slauga ir dalyvauja operacijoje (telorbitizmas arba Crouzon'o liga).
3. Galvos ir kaklo nepiktybiniai ir piktybiniai navikai

Augliy diagnostika, gydymo principai, operacijy tipai, prognoze, atokiis rezultatai:
akies ir jos priedy, nosies, nosiaryklés, gerkly, seiliy liauky, kaklo struktiiry, skydliaukés navikai,
priesvézingés ligos; nechirurginiy gydymo metody principai, kombinuotas ir kompleksinis gydymas.

Gydytojas rezidentas jvertina ir gydo ligonius dél nepiktybiniy ir piktybiniy galvos ir
kaklo augliy, dalyvauja operacijose, Salinant nosiaryklés auglius ir darant radikalia kaklo
limfmazgiy disekcija ir Salinimg, dalyvauja ekstirpuojant seiliy liauky navikus, jvertina ir gydo
ligonius, sergancius kraujagyslinés ir limfinés kilmés augliais, nepiktybiniais augliais ir
rhinophyma, jvairiais uzdegiminiais ir infekciniais procesais, prie§vézinémis ligomis.

4. Galvos ir kaklo traumos

Traumos biomechanika, pazeidimo zonos; pazeidimy diagnostika, tyrimo metodika,
eiliSkumas; anestezijos ypatumai esant galvos kaklo traumai; kvépavimo taky trauminis pazeidimas:
diagnostika, gydymo taktika, skubi pagalba, rekonstrukcinés operacijos; cheminis nudegimas;
veidiniy nervy pazeidimas: diagnostika, gydymo taktika, ankstyvi ir atokiis rezultatai; didelés galios
(Sautiniai, sprogdintiniai ir kt.) suzalojimai: pirmoji pagalba, gydymo taktika., rekonstrukciniy
operacijy taktika, planavimas; jatrogeniniai galvos ir kaklo suzeidimai: diagnostika, gydymo
taktika; galvos ir kaklo kauly liziai: gydymo ypatumai; minkStyjy audiniy maZosios traumos:
gydymo taktika siekiant geriausio funkcinio ir estetinio rezultato.

Gydytojas rezidentas gydo ligonius, hospitalizuotus dél mazy ir dideliy veido
minkstyjy audiniy traumy, diagnozuoja ir gydo veidinio nervo, asary aparato ir paausio liaukos
suzeidimus, uzdary ir atviry veido skeleto ltiZius, operuoja ligonius d¢l veido skeleto liziy, sugeba
atlikti uzdarg redukcija, atvirg redukcija, vidine fiksacija ir kaulo transplantacijg, gydo ligonius po
veido skeleto operacijy, moka reponuoti ir sugipsuoti luzgalius, moka gydyti ligonius dél nosies
kremzliy pazeidimo, dalyvauja nosies rekonstrukcijos operacijose.

6. Privalomyjy ir pasirenkamyjuy cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:

1. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.

2. Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2
3. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders

Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.

Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.

McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume

1,2,3,4,5,6,7,8.

6. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown and
Co., 1991.

7. Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St.
Louis: C.V. Mosby Co., 1982.

8. Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh: Churchill
Livingstone, 1986.

9. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991.

10. Rees TD, LaTrenta GS: Aesthetic Plastic Surgery: W.B. Saunders Company, 1994 Volume
1,2.

11. BakerTJ, Gordon HL, Stuzin JM: Surgical Rejuvenation of the Face: Mosby, 1996.
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12. Tardy ME: Rhinoplasty The Art and the Science: W.B. Saunders Company, 1997
8. Ziniy ir gebéjimuy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy vertinimu.

Gydytojo rezidento zinios bei geb¢jimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentiuiros bazé 5
VULSK Centro filialas, VULZK, VUOI, RVUVL.

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).

58



V metai

1. Ciklo pavadinimas: Nudegi my chirurgija
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai (320 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 257 val.
Eil. Nr. | Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. | Nudegimy fiziologija 21
2. | Cheminiai nudegimai, elektros srovés pazeidimai, 21
nusalimai
3. | Nudegimy gydymas, reabilitacija 21

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: rezidentas jsisavina nudegimy ir minksStyjy audiniy pazeidimy fiziologija,
nudegimy atsistatymo principus, nudegiminiy Zzaizdy gydymo ir rekonstrukcijy technika;
atitinkamai gydo nudegimus bei minkstyjy audiniy pazeidimus.

Metodai: gydytojas rezidentas, priziirimas rezidento vadovo, o budéjimy metu
budincio gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, proceduriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibaidinimas:
1. Nudegimy fiziologija

Normali odos anatomija ir jos mityba; nudegimy fiziologija (terminiai, elektriniai,
cheminiai): fiziologiniai poky¢iai, atsirandantys po terminio poveikio; rySys tarp trukmés,
temperatiiros ir pazeidimo; specifiniai poky¢iai, kurie atsiranda koaguliacijos, stazés ir hiperemijos
zonoje; ,,devyniukiy taisyklé”; labiau detalizuoty kiino matavimo priemoniy panaudojimas ir
skirtumo tarp vaiky bei suaugusiy nudegusio kiino pavirSiaus vertinimas; didelio, vidutinio ir mazo
laipsnio nudegimai.
2. Cheminiai nudegimai, elektros srovés paZeidimai, nusalimai

Cheminiy nudegimy patofiziologija (rugstys, Sarmai, chemoterapinés ekstravazacijos,
hidroflorido riigStis); kvépavimo taky pazeidimo ir apsinuodijimo anglies monoksidu
patofiziologija, gydymo taktika; pagrindines elektros srovés pasiskirstymo ir lokalizacijos teorijos,
susijusias su elektros lanko pazeidimais; elektros srovés pazeidimy ir jy pasekmiy (Sirdies ritmo
sutrikimai, CNS, intraabdominaliniai, kraujagysliniai pazeidimai, katarakta ir kt.) gydymas; tmus ir
létinis radiacinis pazeidimas; ekstravazacinis pazeidimas; nuSalimy patofiziologija ir gydymo
principai.
3. Nudegimy gydymas, reabilitacija

Vietinio poveikio medziagy (antibakteriniy preparaty, analgetiky ir antibiotiky ir kt.),
naudojamy nudegimy gydymui, farmakologija ir panaudojimas; skys¢iy atstatymo, apimant
izotoninius ir hipertoninius tirpalus, technika bei monitoringo principai; nudegiminiy zaizdy
gydymas: ekscizinio nudegimy gydymo anatomija ir fiziologija, gydymas skeltos odos lopais;
nudegimy rekonstrukcijos principai, apimant estetinius veido vienetus, audiniy iSplétimg, plauky
transplantacija, plaStakos jtvarus ir kt.; nudegusio ligonio reabilitacija.

Ciklo metu gydytojas rezidentas jvertina paciento dél mazo, vidutinio ir sunkaus
cheminio, elektrinio ar terminio nudegimo bendrg biikle ir pazeidima; ambulatoriskai gydo ligonius
(chirurgiSkai ir nechirurgiSkai); atliecka nudegimy chirurginj gydyma, apimant nudegusiy audiniy
pasalinimg, fasciotomijas, ekscizijas, lopus ir kt.; gydo ligonius dél plastaky nudegimy, jskaitant
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operacinj, pooperacinj gydyma ir vélesnes rekonstrukcijas; gydo stacionare ligonius su daugybiniais
nudegimais, apimant rekonstrukcijas, kvépavimo taky nudegimy gydyma ir reabilitacijg; jvertina ir
gydo ligonius dél Giminiy bei 1étiniy radiaciniy pazeidimy; gydo ligonius su cheminiais nudegimais,
iskaitant paZeidimus nuo intraveniniy infuzijy; atlieka rekonstrukcines nudegusiy ligoniy operacijas,
jskaitant funkcines ir estetines procediiras; gydo nusSalusius ligonius.

6. Privalomyju ir pasirenkamuyjy cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros saraSas:
1. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.
Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2
Vitkus M: Odos plastika, Vilnius: Mintis, 1965.
4. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B. Saunders
Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.

w N

5. Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.

6. Green D: Operative Hand Surgery Second Edition. New York: Churchill Livingstone. 1988.
Volume 1,2,3.

7. McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.

8. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown and
Co., 1991.

9. Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St.
Louis: C.V. Mosby Co., 1982.

10. Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh: Churchill
Livingstone, 1986.

11. Carter PR: Reconstruction of the Child's Hand. Philadelphia: Lea & Febiger, 1991.

12. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991.

13. Rees TD, LaTrenta GS: Aesthetic Plastic Surgery: W.B. Saunders Company, 1994 Volume
1,2.

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy geb&jimy vertinimu.

Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentiiros bazé
VULSK Centro filialas, RVUVL, KMUK

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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V metai

1. Ciklo pavadinimas: Estetiné chirurgija
2. Apimtis kreditais: 16 kredity (640 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 514 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. | Igimti ir jgyti odos estetiniai ir funkciniai sutrikimai 42
2. | Kriitinés ir liemens estetiné chirurgija 42
3. | Galvos ir kaklo estetiné chirurgija 42

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: ciklo metu gydytojas rezidentas susipaZjsta su bendrais jgimtais odos ir jy
priedy susirgimais, generalizuoty odos ligy procesais ir su sen¢jimo fiziologija bei Siy procesy
chirurginiu gydymu, iSmoksta gydyti liemens ir kriitinés estetinius ir funkcinius sutrikimus,
chirurgiskai pataisyti esteting veido ir lydinc¢iy sri¢iy deformacijg.

Metodai: gydytojas rezidentas, priziirimas rezidento vadovo, o budéjimy metu
budincio gydytojo, dirba operacin¢je dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, proceduriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibaidinimas:
1. Jgimti ir jgyti odos estetiniai ir funkciniai sutrikimai

Jgimtos odos ligos (xeroderma pigmentosa, Ehlers Danlos sindromas, albinizmas ir
kt.): klasifikacija, bendri medikamentinio ir chirurginio gydymo principai; senéjimo procesas:
fiziologija, farmakologija, nechirurginiai gydymo metodai (pavir§iniai preparatai, cheminis
nudeginimas (,,peeling”)); saulés poveikis odai: fiziologija, medikamentiné prevencija, veikimo
mechanizmas, ligonio gydymas; pagrindinés sisteminés odos ligos (skleroderma, dermatomiozitas,
sisteminé raudonoji vilkligé): patofiziologija, chirurginio gydymo budai ir gydymo taktika derinant
su medikamentiniu gydymu; lipodistrofija: riebaly kaupimosi ir metabolizmo fiziologija, riebaly
nusiurbimo principai; lokalizuota lipodistrofija (Rombergo liga): patofiziologija, chirurginis ir
nechirurginis gydymas, odos uzdegiminiai procesai: pagrindiniai bakteriniai susirgimai (impetigo,
limfangitas, nekrotizuojantis fasciitas, dujiné gangrena, gangrena): diagnostika, chirurginis ir
medikamentinis gydymas; supiiliaves hidradenitas: diagnostika, chirurginis ir medikamentinis
gydymas; pagrindiniai virusiniai ir grybeliniai susirgimai: diagnostika, chirurginis ir
medikamentinis gydymas.

Gydytojas rezidentas operuoja ligonius dél jgimty odos ligy, naudoja medikamentus
sené¢jancios odos gydymui, rekomenduoja medikamentus, apsaugancius nuo saulés nudegimy;
instruktuoja ligonius apie bendrus odos apsaugojimo nuo saulés principus bei medikamenty
panaudojimg, jvertina ir gydo ligonius su bakterinémis, virusinémis ir grybinémis odos
infekcijomis, atlieka chirurginj supiiliavusios prakaito liaukos paSalinimg bei rekonstrukcijg
pazastyje ir kitose kiino vietose, atlieka rekonstrukcines procediiras ligoniams su lokalizuota
lipodistrofija bei ligoniams dél sisteminiy odos ligy.

2. Kriutinés ir liemens estetiné chirurgija

kontraindikacijos, chirurginio gydymo komplikacijos ir jy gydymas; kriity hipoplazija: korekcijos

technikos, indikacijos ir kontraindikacijos, komplikacijos ir jy gydymas; kapsulés kontraktiira —

prevencija ir gydymas, ilgalaikis stebéjimas, jskaitant mamografija; kruty ptozé: diagnostika,

chirurginés technikos, indikacijos ir kontraindikacijos, komplikacijos ir jy gydymas;
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dermatochalazija ir ponutukiminé deformacija: diagnostika, chirurginio gydymo technikos,
indikacijos ir kontraindikacijos, komplikacijos ir jy gydymas; kitos estetinés deformacijos: jtraukti
speneliai, tubulin¢ kritis ir kitokios kriity kontiiro deformacijos.

Gydytojas rezidentas jvertina ligones dél kruty hipertrofijos, hipoplazijos bei kity
estetiniy deformacijy, gydo jas ir stebi po operacijos, jskaitant tolimas komplikacijas (kapsulés
kontraktiirg), jvertina ir gydo ligones dél kriity ptozés, pilvo ir liemens estetiniy deformacijy, atlicka
abdominoplastikas, panikulektomijas, riebaly atsiurbimus.

3. Galves ir kaklo estetiné chirurgija

Veido struktiiry estetiniai principai, pagrindiniai matmenys, rasiniai ypatumai;
rinoplastikos principai ir pagrindinés technikos, pirminé ir antriné rinoplastika; kvépavimo taky
obstrukcija, jvertinimas, nechirurginio gydymo metodai; rinoplastikos ir septoplastikos
komplikacijos, jy gydymas; veido sen¢jimo morfologija ir fiziologija; saulés spinduliy poveikis
veido struktiroms; ritidektomija, riebaly nusiurbimas, kaktos patempimas, blefaroplastika,
senstan¢io veido operacijos; veido estetiniy operacijy komplikacijos, jy gydymas; ausies
deformacijy tipai, jy gydymas; voky estetinés ir funkcinés problemos (blefarochalazija, ptozé ir kt.),
ju gydymas; veido paralyzius: jvertinimas, gydymo metodikos bei operacijy technika; alopecijos
gydymo biidai ir vyriSko nuplikimo fiziologija; temporomandibuliarinio sgnario patologija ir jos
gydymas; ortognatinés chirurgijos principai.

Ciklo metu gydytojas rezidentas apzitiri ir konsultuoja pacientus, kuriems senstant
atsirado rauksliy, operuoja Siuos ligonius ir atliecka rhytidektomija, antakiy pakélimg ir kitas
operacijas, konsultuoja pacientus dél estetiniy voky problemy ir atlieka blefaroplastika, konsultuoja
pacientus dél nosies deformacijos ir daro rinoplastika bei pertvaros korekcija, iSmoksta atlikti
cheminj odos $lifavimg, kolageno ir kity medziagy injekcijas. Be to, konsultuoja ir gydo ligonius
del funkcinio voky uzkritimo, estetiniy ausies problemy, veido raumeny paralyZziaus, alopecijos ir
vyriSko tipo nuplikimo, temporomandibuliarinio sgnario funkcijos sutrikimo.

6. Privalomuyjy ir pasirenkamuyju cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros saraSas:
1. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic
Chairmen of Plastic Surgery, 1993.
2. Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2
3. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B.
Saunders Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.
Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.
McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.
6. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown
and Co., 1991.
7. Oustehout DK: Aesthetic Contouring of the Craniofacial Skeleton. Boston: Little,
Brown and Co., 1991.
8. BakerTJ, Gordon HL, Stuzin JM: Surgical Rejuvenation of the Face: Mosby, 1996.
9. Rees TD, LaTrenta GS: Aesthetic Plastic Surgery: W.B. Saunders Company, 1994
Volume 1,2.
10. Tardy ME: Rhinoplasty The Art and the Science: W.B. Saunders Company, 1997

ok~

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy gebéjimy vertinimu.
Gydytojo rezidento Zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.
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9. Rezidenturos bazé
VULSK Centro filialas, VGPUL, privacios klinikos

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas — 25 m.).
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V metai

1. Ciklo pavadinimas: Rekonstrukciné chiruragi|j
2. Apimtis kreditais: 8 kreditai (320 val.)
3. Ciklo praktiné dalis valandomis: 257 val.
Eil. Nr. Temos pavadinimas Teoriné dalis, val.
1. | Galvos ir kaklo rekonstrukciné chirurgija 21
2. | Kratinés ir liemens rekonstrukciné chirurgija 21
3. | Plastakos ir rankos rekonstrukciné chirurgija 21

4. Ciklo tikslai ir turinys, studijy metodai

Tikslai: ciklo metu gydytojas rezidentas iSmoksta galvos / kaklo, kriitinés / liemens bei
plastakos / rankos rekonstrukcijos metodus, taiko jgytas zinias gydydamas jvairius vystymosi
sutrikimus ir trauminius pazeidimus bei deformacijas
budin¢io gydytojo, dirba operacinéje dieng ir budéjimy metu, dirba palatose, procediiriniuose
kabinetuose bei tvarstomuosiuose, o taip pat priémimo kambaryje bei ambulatoriniy ligoniy
konsultavimo kabinete.

5. Temos pavadinimas, trumpas turinio apibiidinimas:
1.  Galvos ir kaklo rekonstrukciné chirurgija

Minkstyjy audiniy defekty rekonstrukcija: transplantatai, lopai, mikrochirurginé
technika; strukturiniy defekty rekonstrukcija: transplantatai, lopai, aloplastinés medZiagos,
mikrochirurginé technika; specifiniy struktiry rekonstrukcija: vokai, nosis, asary aparatas, ausis,
lupos ir skruostai, skalpas, stemplé, ryklé ir gerkleé; veido ir Zandikaulio protezai: principai,
technika.

Gydytojas rezidentas diagnozuoja ir gydo ligonius dél funkciniy bei estetiniy veido ir
zandikaulio defekty, naudoja lopus, transplantatus, aloplastines medZziagas veido ir zandikaulio
rekonstrukcijai, atlieka specifing veido ir Zandikaulio struktiiry rekonstrukcija: voky, lipy, nosies,
ryklés ir gerklés ir kt.

2. Kriutinés ir liemens rekonstrukciné chirurgija

Kruties rekonstrukcija po mastektomijos, operavimo biidai ir technika (audiniy
ekspanderiai, implantai, lopai, spenelio rekonstrukcija, kitos procediiros); kriitinés lastos
rekonstrukcija (skeleto rekonstrukcija dél kritinkaulio iSsiskyrimo arba infekcijos, minkstyjy
audiniy, rekonstrukcija dél kriitinés Igstos ir liemens radiacinio pazeidimo, iskaitant lopus); pilvo
sienos rekonstrukcija, pilvo fascijy rekonstrukcija;

Gydytojas rezidentas atlieka kriities rekonstrukcines operacijas dél krities véZio,
naudojant jvairias technikas (implantus, audiniy ekspanderius, lopus), atlieka spenelio
rekonstrukcijg, dalyvauja ilgalaikiame tokiy pacienty gydyme, atlieka rekonstrukcines procediras
ligoniams deél praguly, atlieka rekonstrukcines kriitinés lgstos procediras dél potrauminiy
deformacijy, atlieka rekonstrukcines kriity procediiras dél potrauminiy deformacijy, atlieka
rekonstrukcijas dé¢l kriitinkaulio zaizdy i$siskyrimo, atlieka pilvo sienos rekonstrukcijas fascialiniais
lopais, atlieka rekonstrukcijas dél liemens ar kriity radiacinio pazeidimo, jvertina ir gydo liemens
bei kriitinés rekonstrukciniy procediry komplikacijas.

3. PlaStakos ir rankos rekonstrukciné chirurgija
Sausgysliy rekonstrukcija, susiuvimas: indikacijos, Saltiniai, technika, protezai; nervy
ir raumeny defekty rekonstrukcija: pagrindiniai diagnostikos principai, sausgysliy transpozicija,
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nervy lopai; nykscio rekonstrukcija: lopai, laisvo audinio persodinimai, policizacija; pirSty
rekonstrukcija; minksStyjy audiniy defekto rekonstrukceija: lopai be kraujotakos, lopai su kraujotaka,
laisvy audiniy persodinimas; sgnariy deformacijos: gydymo ir persodinimo technika, biomedziagos;
kauly defekto rekonstrukcija; rekonstrukcijos po peties rezginio pazeidimo.

Gydytojas rezidentas jvertina ir chirurgisSkai gydo pacientus dél sausgysliy pazeidimy,
rankos nervy pazeidimy, jvertina ir gydo pacientus, kuriems reikia atstatyti funkcinj plastakos ir
pirsty odos vientisumg (jskaitant laisvy audiniy persodinimg), pirSty funkcijg (jskaitant nykscio
rekonstrukcija, sausgysliy persodinima).

6. Privalomyjy ir pasirenkamuyjy cikly (moduliy programos):
Privalomas ciklas

7. Rekomenduojamos literatiiros sarasas:
1. Ruberg RL: Comprehensive Plastic Surgery Curriculum: Association of Academic

Chairmen of Plastic Surgery, 1993.

Brent B: The Artistry of Reconstructive Surgery: The C.V. Mosby: 1987 Volume 1,2

Vitkus M: Odos plastika, Vilnius: Mintis, 1965.

4. Converse JM: Reconstructive Plastic Surgery Second Edition. Philadelphia: W.B.

Saunders Company, 1977. Volume 1,2,3,4,5,6,7.

Grabb and Smith's Plastic Surgery Fifth Edition. Boston: Little Brown and Co, 1997.

6. Green D: Operative Hand Surgery Second Edition. New York: Churchill Livingstone.
1988. Volume 1,2,3.

7. McCarthy JG: Plastic Surgery. Philadelphia: W.B. Saunders Co., 1990. Volume
1,2,3,4,5,6,7,8.

8. Vistnes LM: Procedures in Plastic and Reconstructive Surgery. Boston: Little Brown
and Co., 1991.

9. Mathes SJ, Nahai F: Clinical Applications For Muscle and Musculocutaneous Flaps. St.
Louis: C.V. Moshy Co., 1982.

10. Cormack GC, Lamberty BGH: The Arterial Anatomy of Skin Flaps. Edinbugh:
Churchill Livingstone, 1986.

11. Carter PR: Reconstruction of the Child's Hand. Philadelphia: Lea & Febiger, 1991.

12. Sunderland SS: Nerves and Nerve Injuries. Edinburgh: Churchil Livingstone, 1978.

13. Buncke HJ: Microsurgery: Transplantation - Replantation. Philadelphia: Lea & Febiger.
1991.

14. Rees TD, LaTrenta GS: Aesthetic Plastic Surgery: W.B. Saunders Company, 1994
Volume 1,2.

w N

o

8. Ziniy ir gebéjimy jvertinimo tvarka.
Kiekvieno ciklo studijos baigiamos rezidento teoriniy ziniy bei praktiniy geb&jimy vertinimu.
Gydytojo rezidento zinios bei gebéjimai vertinami universiteto nustatyta tvarka.

9. Rezidentaros bazé
VULSK Centro filialas, VGPUL, privacios klinikos

10. Rezidento vadovas:
Prof. K. Vitkus (plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojas - 25 m.).
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P2. Numatomu rezidentiiros koordinatoriy, rezidenty vadovy sarasai

- Numatomas .
. Pedagoginis | .. . . Profesiné
Eil. . . déstyti dalykas ar e -
Vardas, pavardé ir mokslo . . kvalifikacija ir | Institucija
nr. Lo ciklas, kuriam \
laipsnis darbo stazas
vadovaus
1. Kestutis Vitkus Prof. habil. dr. Pl?Stm?.lr rekonstrukeiné Chirurgas, 25 m. VUL SK Centro
chirurgija filialas
2. Mindaugas Minderis Doc. med. dr. Plastin¢ ir rekonstrukeiné | oy oas 25 m, VUL SK Centro
chirurgija filialas
3. Juozas Stanaitis Doc. med. dr. Urgem.me o .. Chirurgas, 35 m. VGPUL
abdominaliné chirurgija
4. | Raimundas Lunevigius | Prof. habil. dr. | Ur&entn€ir =} chinirgas, 19 m. VGPUL
abdominaliné chirurgija
5. Algimantas Stasinskas Gyd. Urgent.lne U Chirurgas, 23 m. VGPUL
abdominaliné chirurgija
6. | Dainius Morkiinas Asist. Urgentinéir | cpiryrgas 18 m, VGPUL
abdominaliné chirurgija
7. | Kestutis Strupas Prof. habil. dr. | Ureentinéir =} chinirgas, 23 m. VULSK
abdominaliné chirurgija
8. Manvilius Kocius Doc. med. dr. Traumatologija Traumatologas, 30 m. | VGPUL
9. Rimvaldas Broga Med. dr. Traumatologija Traumatologas, 25 m. | VGPUL
10. Boleslovas Vaitekonis Gyd. Traumatologija Traumatologas, 30 m. | VGPUL
11. Mykolas Suéila Doc. med. dr. Angiochirurgija Chirurgas, 34 m. VUML
12. Egidijus Jarzemskas Prof. med. dr. Neurochirurgija Neurochirurgas, 43 m. | VGPUL
13. Ric¢ardas Janilionis Prof. habil. dr. Kratinés chirurgija Chirurgas lti/ILiJaII_aSK Centro
14. Vygantas Gruslys Doc. med. dr. Kritingés chirurgija Chirurgas ;i/lliJaII_aiK Centro
15. Balys Dainys Prof. habil. dr. Urologija l_JZ%I?Tg];as, nefrologas VULSK
16. Henrikas Ramonas Doc. med. dr. Urologija Urologas — 31 m. VULSK
17. Laimutis Andreika Doc. med. dr. Urologija Urologas — 30 m. VMUL
18. Ariinas Zelvys Gyd. Urologija Urologas — 20 m. VULSK
19. Jarate Sipylaite Doc. med. dr. Anegtezmlog!j_a ) Anesteziologe, 18 m. VGPUL
reanimatologija
20. Valerijus Ostapenko Habil. med. dr. Onkologija Chirurgas VUOI
21. Eugenijus Stratilatovas Med. dr. Onkologija Chirurgas, 30 m. VUOI
22. Narimantas Samalavi¢ius | Med. dr. Onkologija Chirurgas, 15 m. VUOI
23. Romas Kasinskas Doc. med. dr. Otorinolaringologija Otorinolaringologas VULSK
24. Eugenijus Lesinskas Med. dr. Otorinolaringologija Otorinolaringologas VULSK
25. Darius Rauba Med. dr. Otorinolaringologija Otorinolaringologas VULSK
26. Raimondas Pliauksta Gyd. Otorinolaringologija Otorinolaringologas VULSK
217. Grazina Juodkaité Doc. med. dr. Oftalmologija Oftalmologé VULSK
28, | RumvydasStanislovas | pyeq. g Oftalmologija Oftalmologe VULSK
29. Darius Aukstikalnis Gyd. Oftalmologija Oftalmologas VULSK
30. Rasa Bagdoniené Med. dr Oftalmologija Oftalmologé VULSK
31. Laura Butkiené Asist. Oftalmologija Oftalmologé VULSK
32. Stanislava Pakarkliené Gyd. Oftalmologija Oftalmologé VULSK
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P4. Rezidenturos baziy vertinimo ir atrankos tvarka

VILNIAUS UNIVERSITETO
REKTORIUS

ISAKYMAS
DEL KOMISIJOS
2005 m. 04 mén.20 d. Nr. D- 178

1. Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo bei Sveikatos apsaugos ministry 2004
m. birzelio 17 d. jsakymu Nr.969/V-445 patvirtintais Rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos
nuostatais rezidentiros baziy vertinimui ir atrankai sudarau komisijg:

Doc.dr. Algirdas Utkus - Medicinos fakulteto prodekanas, komisijos pirmininkas

Dr. Juozas Stanaitis — Bendrosios, plastinés chirurgijos, ortopedijos traumatologijos klinikos
docentas

Dr. Vytautas Kasiulevi¢ius — Vidaus ligy, $eimos medicinos ir onkologijos klinikos lektorius

Jonas Bartlingas - SAM Sveikatos prieziiiros iStekliy valdymo skyriaus vedéjas

Robertas Adomaitis — MF gydytojas rezidentas

Jolanta NekroSiené -Vilniaus universiteto Teisés skyriaus vedéja

Asta Gutauskiene — Doktorantiiros ir rezidentiiros skyriaus vyresnioji specialisté

2. Jpareigoju komisijg, iSnagriné¢jus medicinos jstaigy pateiktas paraiSkas, iki S.m. geguzés 13 d.
atrinkti bazes, nustatyti laikotarpj, kuriam atrinkta baz¢ ir pateikti tvirtinti.

3. Isakymo vykdymo kontrol¢ pavedu Doktorantiiros ir rezidentiiros skyriui.

Rektorius

I8siysti: Doktorantiiros ir rezidentiiros sk., Medicinos fakultetui, komisijos nariams

S. Vaskeviciené, 2687093
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VILNIAUS UNIVERSITETO
REKTORIUS

ISAKYMAS

DEL KOMISIJOS DARBO REGLAMENTO

2005 m. geguzés 5 d. Nr. D — 208

Vilnius

Vadovaujantis LR Svietimo ir mokslo bei Sveikatos apsaugos ministry 2004 m. birzelio 17 d.
jsakymu Nr. ISAK-969/V-455 ,D¢l medicinos rezidenttros, odontologijos rezidentiiros bei
veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy programy reikalavimy ir rezidentiiros baziy atrankos ir
vertinimo nuostaty patvirtinimo* tvirtinu rezidentliros baziy vertinimo ir atrankos komisijos darbo
reglamentg.

PRIEDAS. 2 lapai.

Prorektorius
dr. A. Pikturna

Doktorantiiros ir rezidentiiros sk., Finansy ir ekonomikos direkcijai, Medicinos fakultetui

A. Gutauskiené, 2687094
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PATVIRTINTA

VU prorektoriaus

dr. A. Pikturnos

2005 m. geguzés 5 d. isakymu Nr. D-208

REZIDENTUROS BAZIU VERTINIMO IR ATRANKOS KOMISIJOS DARBO
REGLAMENTAS

l. BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Rezidentiros baziy vertinimo ir atrankos komisija (toliau vadinama — Komisija) sudaroma
rezidentlros baziy vertinimui ir atrankai, atlickamai Vilniaus universitete nustatyta tvarka,
organizuoti ir vykdyti.

2. Komisija savo veikloje vadovaujasi Vilniaus universiteto Statutu, Vilniaus universiteto

studijy nuostatais, Vilniaus universiteto medicinos ir odontologijos rezidentiiros reglamentu,

Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos Respublikos Sveikatos

apsaugos ministro jsakymu ,,Dél medicinos rezidentiiros, odontologijos rezidentiiros bei

veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy programy reikalavimy ir rezidentiiros baziy
atrankos ir vertinimo nuostaty patvirtinimo®, kitais teis€s aktais ir §iuo reglamentu.

Komisija veikia jg sudariusios Vilniaus universiteto vardu pagal jai suteiktus jgaliojimus.

4. Komisija vykdo tik rastiSkas Vilniaus universiteto uzduotis susijusias su rezidenttiros baziy
vertinimo ir atrankos organizavimu ir jy atlikimu.

w

1. KOMISIJOS FUNKCIJOS

5. Komisija vykdo Vilniaus universiteto uzduotis, susijusias su rezidentiiros baziy vertinimo ir
atrankos procedury atlikimu.

6. Komisija, organizuodama rezidentiiros baziy vertinimg ir atrankg bei jg atlikdama;

parenka rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos kriterijus;

vertina, ar potencialiy rezidentiiros baziy pasiiilymai attinka keltus reikalavimus;

nagrinéja, vertina, palygina pateiktus pasitilymus;

nustato tinkamiausias bazes;

patvirtina ir priima sprendimg apie atrinktas rezidentiiros bazes;

nagrin€ja potencialiy baziy pretenzijas;

atlieka kitus veiksmus, numatytus teisés aktais, reikalingus rezidentiiros baziy atrankai ir

vertinimui organizuoti ir vykdyti.

7. Komisija nuo jos sudarymo dienos gauna jgaliojimus §io reglamento 6 punkte nurodytoms

funkcijoms vykdyti.

I1l.  KOMISIJOS TEISES IR PAREIGOS

8. Komisija, vykdydama jai pavestas funkcijas, turi teise:

gauti i§ potencialiy rezidentiros baziy reikalingag informacija apie istaigos veikla, mokymo
proceso apriipinimo, rezidentiiros organizavimo galimybes jstaigoje;

prasyti, kad potencialios bazés esant reikalui paaiskinty pasitlymus;

gavusi Vilniaus universiteto jgaliojima, atmesti rezidenttiros baziy vertinimo ir atrankos iSvadas,
jei paaiskéja, kad pasitilyma uztikrinanti rezidentiiros bazé buvo likviduota, reorganizuota ar
nejvykdeé jsipareigojimy, ar netinkamai juos vykde;
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susipazinti su informacija, susijusia su baziy vertinimo ir atrankos nagrin¢jimu, aiSkinimu,
vertinimu ir palyginimu.

9.

Komisija privalo:

vykdyti Siame reglamente nurodytas funkcijas ir Vilniaus universiteto nustatytas uzduotis;

vykdydama funkcijas ir uzduotis, laikytis teisés akty reikalavimy;

Vilniaus universitetui pareikalavus, teikti savo veiksmy ir sprendimy susijusiy su rezidentiiros
baziy vertinimo ir atrankos, paaiskinimus;

nustatyti rezidenttros programos cikla (ciklus), kurie gali buti atlieckami rezidentiiros bazéje;

nustatyti maksimaly galin¢iy studijuoti rezidenty skaiciy bazgje;

nustatyti laikotarpj, kuriam atrinkta rezidentiiros baz¢;

apie savo sprendima raStu informuoti paraiskos teikéja;

neatskleisti informacijos, susijusios su atliktomis vertinimo ir atrankos procediromis, jei jos
atskleidimas prieStarauja jstatymames.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

IV. KOMISIJOS DARBO ORGANIZAVIMAS

Sprendimus Komisija priima posédziuose. Posédis yra teisétas, jeigu jame dalyvauja ne
maziau kaip 2/3 Komisijos nariy.

Komisijos veiklai vadovauja pirmininkas. Pirmininkas skiriamas Vilniaus universiteto
Rektoriaus jsakymu.

Jei pirmininkas deél svarbiy priezasCiy negali dalyvauti posédyje, Vilniaus universiteto
Rektorius paskiria jj pavaduojantj Komisijos narj.

Komisija priima sprendimus posédyje paprasta balsy dauguma, atviru vardiniu balsavimu.
Jeigu balsai pasiskirsto po lygiai, lemia Komisijos pirmininko balsas.

Komisijos sprendimai jforminami protokolu, kurj pasiraSo visi Komisijos posédyje dalyvave
Komisijos nariai. Protokolg raso vienas i§ pirmininko paskirty Komisijos nariy.

V. BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

Posédzio protokolai ir kiti rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos procediiry dokumentai
saugomi Lietuvos archyvy departamento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés nustatyta
tvarka.

Komisijos veikla pasibaigia pateikus Vilniaus universitetui atrinktas rezidentiiros bazes,
priémus sprendimg nutraukti vertinimg ir atranka, jvykdZzius visas Vilniaus universiteto
uzduotis. Nuolatinés Komisijos veikla pasibaigia, ja sudariusiam Vilniaus universitetui
priémus sprendima dél jos i§formavimo.

Komisijos nariai, pazeide teisés aktus, §j reglamenta, atsako jstatymy nustatyta tvarka.
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VILNIAUS UNIVERSITETAS

REZIDENTUROS BAZIU VERTINIMO IR ATRANKOS KOMISIJOS POSEDZIO
PROTOKOLAS

2005-05-02 Nr. 01
Vilnius

Posédis jvyko 2005-05-02 15 val.

Pirmininkas - doc. Algirdas Utkus

Sekretore - Asta Gutauskiene

Dalyvauja: dr. Vytautas Kasiulevi¢ius, Jonas Bartlingas, Jolanta NekroSiené (komisijos nariai),
Doktorantiiros ir rezidentiiros skyriaus vedéja Stanislava Vaskeviciene.

Nedalyvavo: doc. Juozas Stanaitis, Robertas Adomaitis.

Darbotvarkeé:
1. D¢l VU rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos.

SVARSTYTA. VU rezidenttros baziy vertinimas ir atranka.

Vadovaujantis LR Svietimo ir mokslo bei Sveikatos apsaugos ministry 2004 m. birzelio 17 d.
jsakymu Nr. ISAK-969/V-455 ,Dél medicinos rezidentiiros, odontologijos rezidentiiros bei
veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy programy reikalavimy ir rezidenttiros baziy atrankos ir
vertinimo nuostaty patvirtinimo* rezidentiiros koordinatoriai parengé rezidentiiros baziy vertinimo
anketg (toliau — anketa). Sveikatos priezitros jstaigos, pageidaujancios biiti rezidentiros bazémis,
pildé internete pateikta anketa. 2005-04-20 Rektoriaus jsakymu Nr. D-178 sudaryta rezidentiiros
baziy vertinimo ir atrankos komisija (toliau — komisija) gavo 21 uzpildytg anketa. Vadovaujantis
Rezidentiiros baziy vertinimo ir atrankos komisijos darbo reglamentu iSnagrinéjusi gautas anketas
komisija priémé nutarimus.

NUTARTA:

1. Atrinkti 4 mety veiklos laikotarpiui Sias rezidentiiros bazes:
1.1. V8] Vilniaus gimdymo namai;

1.2. VS| Vilniaus psichosocialinés reabilitacijos centras;

1.3. V&I Vilniaus greitosios pagalbos universitetine ligoniné;
1.4. Valstybinis patologijos centras;

1.5. V&I Respublikiné Vilniaus psichiatrijos ligoning;

1.6. VS| Antakalnio poliklinika;

1.7. V&I Vilniaus miesto psichikos sveikatos centras;

1.8. V5] Centro poliklinika;

1.9. V3] Vilniaus miesto universitetiné ligoning;

1.10. Vilniaus priklausomybés ligy centras;
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1.11. Valstybiné Teismo psichiatrijos tarnyba prie SAM;

1.12. V] Respublikiné tuberkuliozés ir infekciniy ligy universitetiné ligoniné;
1.13. V3] Seskinés poliklinika

1.14. VSl Vilniaus rajono centriné poliklinika;

1.15. UAB ,,Sanitas Familiae“;

1.16. UAB ,,Baltupiy Seimos medicinos centras®,

1.17. Lietuvos teisés universiteto Teismo medicinos institutas.

2. Atrinkti 2 mety rezidentiiros veiklos laikotarpiui:

2.1. UAB ,,Northway medicinos centras®;

2.2. UAB ,,SK Impeks Medicinos diagnostikos centras®;

2.3. UAB ,,Pasilaiciy Seimos medicinos centras".

3. Lietuvos AIDS centro prasyti papildomos informacijos.

4. Vykstant Vilniaus m. sveikatos prieziliros jstaigy restruktirizacijai, keiCiantis jstatams, ar

atsiradus Kkitoms nenumatytoms aplinkybéms komisija pasilieka teis¢ koreguoti atrinkty
rezidenturos baziy veiklos laikotarpius.

Pirmininkas doc. Algirdas Utkus

Sekretore Asta Gutauskiené
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REZIDENTUROS BAZES VERTINIMO ANKETA

Vilnius
2005
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Bendrosios nuostatos

Anketa paruoita vadovaujantis Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2004 m. birzelio 17 d. jsakymu Nr. ISAK — 969/V — 445 | Dél
medicinos rezidenttiros, odontologijos rezidentiiros bei veterinarinés medicinos rezidentiros studijy
programy reikalavimy ir rezidenttiros baziy atrankos ir vertinimo nuostaty patvirtinimo*.

Anketa su atsakymais atsiunCiama pastu su lydrasc¢iu j| VU Medicinos fakulteto Podiplominiy studijy
skyriy (M.K. Ciurlionio g. 21/27, Vilnius, LT — 03101) bei pateikiama elektronine forma (el. paitu
rezidentura@santa.lt ) iki kalendoriniy mety lapkricio 1 d.

Anketos elektroninis variantas pateiktas VU MF tinklalapio puslapyje ,,Informacija VU MF
rezidentams” (URL: http://www.mf.vu.lt/rezidentai.htm).

Rezidentiiros bazé — universiteto mokymo bazé ar universiteto jvertinta ir parinkta atitinkamos
rezidentliros programos ar jos dalies profesinés veiklos praktikai atlikti jstaiga, turinti teis¢ teikti asmens
sveikatos priezitiros paslaugas (Lietuvos Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél gydytojy rengimo, 2003 m.
spalio 31 d. Nr. 1359)

Medicinos rezidentiira yra skirtos gydytojui, siekianCiam jgyti ar pakeisti medicinos praktikos risies
(specialybés) gydytojo profesing kvalifikacija, tre¢iosios pakopos universitetinés medicinos krypties studijos,
kurias baigusiems iSduodamas rezidentiros pazyméjimas, nurodantis suteikta gydytojo specialisto arba
Seimos gydytojo profesing kvalifikacijg. Per rezidenttira gydytojas rezidentas studijuoja ir atlieka nustatytas

v —

(Lietuvos Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél gydytojy rengimo, 2003 m. spalio 31 d. Nr. 1359)

Odontologijos rezidentiira yra treciosios pakopos universitetinés odontologijos krypties studijos, kurias
baigusiems iSduodamas rezidentiiros pazyméjimas, nurodantis suteiktg gydytojo odontologo specialisto
profesine kvalifikacija. Per rezidentiira gydytojas odontologas rezidentas studijuoja ir atlieka nustatytas
pareigas rezidento vadovo prizilirimas ir jgyja specializuotos odontologijos ziniy, jgiidziy ir klinikinés
patirties (Lietuvos Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél gydytojy rengimo, 2003 m. spalio 31 d. Nr.
1359)

Rezidentiiros bazés vadovas privalo uztikrinti, kad pacientai, kurie kreipiasi j sveikatos priezitiros
jstaigg, bty informuoti, kad Sioje sveikatos priezitiros jstaigoje vykdomos rezidentiiros studijos ir jiems
sveikatos priezitiros paslaugas gali teikti rezidentai (Lietuvos Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél
gydytojy rengimo, 2003 m. spalio 31 d. Nr. 1359)

Ciklas — rezidentiiros programos praktinés dalies laikotarpis, kurio metu rezidentas, padedamas
rezidentliros vadovo, jgyja rezidentiiros programoje numatyty ziniy ir geb&jimy, lygiagreiai vyksta ir su
praktine dalimi susije teoriniai uzsiémimai (Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2004 m. birzelio 17 d. jsakymas Nr. ISAK — 969/V — 445 | Dél
medicinos rezidentiros, odontologijos rezidentiiros bei veterinarinés medicinos rezidentiiros studijy
programy reikalavimy ir rezidentiiros baziy atrankos ir vertinimo nuostaty patvirtinimo®)

Rezidento vadovu skiriamas universiteto déstytojas — sveikatos priezitiros specialistas, dirbantis
rezidentliros bazéje ir turintis ne mazesnj kaip 5 mety darbo stazg pagal profesing kvalifikacija (Lietuvos
Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél gydytojy rengimo, 2003 m. spalio 31 d. Nr. 1359)

Rezidentiiros bazés vadovas ar jo jgaliotas asmuo rezidentui, baigusiam visg toje rezidenttiros bazgje
numatyta rezidentiiros programos dalj, iSduoda universitety nustatytos formos pazyma, patvirtinancia
praktiniy jgiidziy jgijimg per ciklg (Lietuvos Respublikos Vyriausybés Nutarimas dél gydytojy rengimo,
2003 m. spalio 31 d. Nr. 1359)
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REZIDENTUROS BAZES VERTINIMO ANKETA

Duomenys apie jmone (jstaigg)

1. Administraciniai duomenys

Imonés, jstaigos pavadinimas

Adresas

Telefonas Faksas
Elektroninis pastas

Imonés, jstaigos steigéjas

Imonés, jstaigos jgalioto asmens pareigos

vardas pavardé

telefonas faksas Elektroninis pastas

Valstybinés akreditavimo sveikatos prieZitiros veiklai tarnybos prie SAM (Odontologu
riimy) iSduotos licencijos numeris ir data

Imonés (jstaigos) jstaty arba nuostaty kopija [ ]

2. Duomenys apie imonés (istaigos) veikla

kokie skyriai ir jy skaicius
gydytojuy ir jiems prilyginty specialisty skaicius

gydytoju, galin¢iu buti rezidenty vadovais, skaifius ir ju kvalifikacija (licencijos,
sertifikatai)

medicininé—diagnostiné jranga

lovy skaicius

gydyty (konsultuoty) pacienty skaicius per paskutinius metus
kokios procediiros (operacijos) atlieckamos

procediiry (operaciju) skaicius per metus

atliekami laboratoriniai tyrimai
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atliekami radiologiniai tyrimai
atliekami Kiti tyrimai

3. Mokymo proceso apriipinimo galimybés

Biblioteka []

gaunami periodiniai mokslo ir medicinos praktikos leidiniali

Patalpos rezidenty studijoms (pvz., auditorijos, rezidenty kabinetas ir kt.)
Interneto rysys (bibliotekoje, skyriuose, rezidenty patalpose)

4. Rezidentiiros organizavimo galimybés imonéje (istaigoje)

Rezidentiairos programa (programos) ar ciklas (ciklai), kurie gali biiti atliekami jmonéje
(istaigoje)

Maksimalus galinciy studijuoti jmonéje (jstaigoje) rezidenty skaicius

5. Kita (Jums atrodanti svarbi) informacija, kuri suteikty daugiau informacijos apie Jisy
imone (istaiga)

Imonés, jstaigos jgaliotas asmuo parasas

Data
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P5. Kiti priedai

VILNIAUS UNIVERSITETO
REKTORIUS

ISAKYMAS

DEL REZIDENTUROS BAZIU

2005 m. 05 mén. 25 d. Nr. D - 236

Vilnius

Vadovaujantis Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo bei Sveikatos apsaugos ministry
isakymu patvirtintais Rezidentiros baziy vertinimo ir atrankos nuostatais (2004 06 17 Nr. ISAK-
969/V-455 2 priedas) ir Vilniaus universiteto Rezidenttiros baziy vertinimo ir atrankos komisijos
sprendimu, jsakau:

1. Keturiy mety laikotarpiui nuo 2005 09 01 iki 2009 09 01 tvirtinti Sias rezidentiiros bazes:

1.1. VS] Vilniaus gimdymo namai;

1.2. V3] Vilniaus psichosocialinés reabilitacijos centras;

1.3. V8] Vilniaus greitosios pagalbos universitetiné ligoning;
1.4. Valstybinis patologijos centras;

1.5. V§] Respublikiné Vilniaus psichiatrijos ligoning;

1.6. VS Antakalnio poliklinika;

1.7. VS| Vilniaus miesto psichikos sveikatos centras;

1.8. V3] Centro poliklinika;

1.9. VS Vilniaus miesto universitetiné ligoniné¢;

1.10. Vilniaus priklausomybés ligy centras;

1.11. Valstybiné Teismo psichiatrijos tarnyba prie SAM;

1.12. VSI Respublikiné tuberkuliozés ir infekciniy ligy universitetiné ligoning;
1.13. V3] Seskinés poliklinika

1.14. VS] Vilniaus rajono centriné poliklinika;

1.15. UAB ,,Sanitas Familiae®;

1.16. UAB ,,Baltupiy Seimos medicinos centras®,

1.17. Lietuvos teisés universiteto Teismo medicinos institutas.

2. Dviejy mety laikotarpiui nuo 2005 09 01 iki 2007 09 01 tvirtinti Sias rezidenttros bazes:
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2.1. UAB ,,Northway medicinos centras®;
2.2. UAB ,,SK Impeks Medicinos diagnostikos centras®;
2.3. UAB "Pasilaiciy Seimos medicinos centras".

3. Vykstant Vilniaus m. sveikatos prieziliros jstaigy restruktiirizacijai ar atsiradus kitoms
nenumatytoms aplinkybéms, suteikti teise¢ Rezidenttiros baziy atrankos ir vertinimo komisijai
koreguoti patvirtinty rezidenttiros baziy veiklos laikotarpius.

Rektorius akad. B. Juodka

ISsiysti: Doktoranttiros ir rezidentiiros sk., MedF, rezidentiiros bazéms

S. Vaskeviciené, 2687093
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