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STRESZCZENIE

Cel.

Cele niniejszej pracy doktorskiej byty dwutorowe. Jednym z badanych aspektow byta ocena
wptywu dodatkowej przezczaszkowej stymulacji niskonapigciowym pradem stalym (tDCS,
ang. Transcranial Direct Current Stimulation) w ramach treningu laparoskopowego na efekt
uczenia si¢ specyficznych umiejetnosci laparoskopowych takich jak: nawigacja kamera,
koordynacja reka-oko oraz koordynacja dwurgczna. Ponadto analizie zostala poddana
zaleznos¢

pomiedzy poziomem posiadanych umiej¢tnosci psychomotorycznych u o0so6b bez
dos$wiadczenia laparoskopowego a wynikami uzyskiwanymi w czasie (efekt uczenia si¢)

wykonywania specyficznych ¢wiczen laparoskopowych.

Material i Metody.

Badaniem objeto 33 studentéw medycyny Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich
we Wroctawiu, bez doswiadczenia laparoskopowego. W pierwszym etapie badania oceniono
wyjsciowe zdolnosci psychomotoryczne przy uzyciu baterii testow wiedenskich (VTS, ang.
Vienna Test System) oraz poziom kompetencji w zakresie podstawowych laparoskopowych
umiejetnosci na modelu LASTT (ang. laparoscopic skills testing and training) obejmujacym
trzy ¢wiczenia: nawigacja kamerg (CN, ang. camera navigation) i koordynacja rgka-oko
(HE, ang. hands-eyes coordination), i koordynacja dwureczna (Bi, ang. bimanual
coordination). Kolejno wuczestnicy zostali losowo przypisani do dwoch grup A
(eksperymentalna) oraz B (pozorowana). Podczas badania grupa A byta stymulowana
niskonapigciowym pradem z wykorzystaniem systemu Halo Sport, podczas wykonywania
¢wiczen na modelu LASTT.
Ostatnim etapem badania byta koncowa ocena zdolno$ci psychomotorycznych w baterii testow

VTS oraz ¢wiczen na modelu LASTT.

Wyniki.



Przedstawione wyniki wykazaty, ze oceng koncowg koordynacji dwurgcznej Bits, determinuje
dodatnio przezczaszkowa stymulacja niskonapigciowym pradem statym (p=0,02), pte¢ meska
(p=0,005) oraz wynik koordynacji rgka-oko HET1 i nawigacji kamerg CNt1 W pierwszym dniu
badania. Na koncowg ocene Bits4 nie miata wplywu ocena Bit1 (koordynacja dwur¢czna w
pierwszym dniu badania).

Na koncowe oceny ¢wiczenia nawigacji kamerag CNrs oraz koordynacji rgka-oko HET4 nie
miala wpltywu stymulacja niskonapigciowym pradem odpowiednio (p=0,581) i (p=0,439)
natomiast niezaleznymi predyktorami dla wyzej wymienionych ¢wiczen byta zdolnos¢
wizualno-przestrzenna w pierwszym dniu badania (zmienna 3D1) odpowiednio (p=0,003)
i (p=0,009).

Kolejnymi niezaleznymi predyktorami dla koncowych wynikow CNrs i HET4 byty oceny
umiejetnosci CNt1 i HET1 w pierwszym dniu badania (p<0,05). Dla CNrs kolejnym
niezaleznym predyktorem byla pte¢ meska (p=0,008).

Dodatkowo przeprowadzona analiza kanoninczna pozwolita wyrdzni¢ istotne statystycznie,
dodatnie korelacje pomiedzy wyobraznig przestrzenng (3D) a nawigacja kamerg (CN)
wynoszaca (r = 0,397) i koordynacja reka - oko (HE) wynoszaca (r = 0,390). Ponadto istotne
statystycznie dodatnie korelacje wystepuja rowniez migdzy wynikami w tesScie 2HAND

a HE (r = 0,341).

WhioskKi.

Na podstawie przedstawionych wynikow niniejszej pracy doktorskiej wysunigto

nastgpujace wnioski gtowne:

1. Przezczaszkowa stymulacja niskonapigciowym pradem staltym jest niezaleznym,
istotnym czynnikiem poprawiajacym efekt uczenia si¢ specyficznej umiejg¢tnosci
laparoskopowej w przypadku koordynacji dwurecznej — Bi (bimanual coordination) w
ramach treningu laparoskopowego.

2. Przezczaszkowa stymulacja niskonapigciowym pradem stalym nie jest niezaleznym,
istotnym czynnikiem wptywajacym na efekt uczenia si¢ specyficznych umiejetnosci
laparoskopowych w przypadku nawigacji kamerg — CN (camera navigation) oraz
koordynacji reka-oko - HE (hands-eyes coordination).

3. Poziom nabytej umiejetnosci do widzenia przestrzennego ocenionej w tescie 3D

z baterii testow VTS (Vienna Test System) jest niezaleznym istotnym czynnikiem



determinujacym ostateczne wyniki uzyskiwane w ramach treningu laparoskopowego
przy postugiwaniu si¢ kamera laparoskopowa — CN (camera navigation) oraz ¢wiczen
na koordynacje r¢ka-oko — HE (hands-eyes coordination)

4. Poziom nabytej umiejetnosci do widzenia przestrzennego ocenionej w tescie 3D
z baterii testow VTS (Vienna Test System) pozytywnie koreluje z rezultatami
uzyskanymi w pierwszym dniu badania w ramach ¢wiczenia na nawigacj¢ kamerg CN
(camera navigation) oraz koordynacj¢ reka—oko - HE (hands-eyes coordination).

5. Poziom nabytej umiejetnosci do koordynacji dwurgcznej ocenionej w tescie 2ZHAND
z baterii testow VTS (Vienna Test System) pozytywnie koreluje z rezultatami
uzyskanymi w pierwszym dniu badania w ramach ¢wiczenia na koordynacj¢ r¢ka—oko

- HE (hands-eyes coordination).

Przeprowadzone badanie 1 analizy statystyczne pozwolily dodatkowo sformutowaé jeden

whniosek dodatkowy:

6. Ple¢ mgska jest niezaleznym czynnikiem determinujacym uzyskanie lepszych
ostatecznych wynikow w ¢wiczeniach na koordynacje dwureczng — Bi (bimanual
coordination) oraz nawigacje¢ kamerg — CN (camera navigation) w ramach treningu

laparoskopowego.



ABSTRACT

Aim

The aim of this doctoral dissertation was twofold. One of the investigated areas was to assess
the effect of additional transcranial direct current stimulation (tDCS) during laparoscopy
training on the learning outcome with regard to such specific laparoscopic skills as: camera
navigation, hand-eye coordination and bimanual coordination. Furthermore, the relationship
between the level of psychomotor skills in participants without laparoscopic experience and the
results obtained over time (learning outcome) of performing specific laparoscopic exercises
was analysed.

Material and methods

The study involved 33 medical students of the Wroclaw Medical University who had no
laparoscopic experience. In the first stage of the study, an assessment was conducted for
baseline psychomotor skills using a battery of the Vienna Test System (VTS) and for the level
of competence in basic laparoscopic skills on the LASTT model comprising three exercises:
camera navigation, and hand-eye (HE) coordination and bimanual (Bi) coordination.
Participants were randomly assigned to two groups — A (treatment) and B (sham control) group.
During the study, group A was stimulated with low-voltage current using the Halo Sport system
while performing exercises on the LASTT model. The final stage of the study was the final
assessment of psychomotor skills in a battery of VTS tests and exercises on the LASTT model.

Results.

The results showed that the final score of bimanual coordination Birs is positively determined
by transcranial low-intensity constant current stimulation (p=0.02), male gender (p=0.005) and
the score of hand-eye coordination HEr1 and camera navigation CNt¢ on the first day of the
study. The final Bit4 score was not affected by the Bit1 score (bimanual coordination on the
first day of the study).

The final scores of the CNt4 camera navigation exercise and the HEt4 hand-eye coordination
exercise were not affected by low-voltage current stimulation (p=0.581) and (p=0.439),
respectively, while visual-spatial ability on the first day of the study was an independent
predictor for the aforementioned exercises (variable 3Dt1) (p=0.003) and (p=0.009),
respectively.

CNr1 and HETy skill scores on the first day of the study were other independent predictors of
final scores for CNt4 and HET4 (p<0.05). For CNt4, male sex was another independent predictor
(p=0.008).

Additionally, the canonical analysis conducted revealed statistically significant positive
correlations between spatial (3D) imagination and camera navigation (CN) of (r = 0.397) and
hand-eye (HE) coordination of (r = 0.390). Furthermore, statistically significant positive
correlations were also found between scores on the 2HAND and HE test (r = 0.341).



Conclusions.

Based on presented results of this doctoral dissertation led to the following main conclusions:

1. Transcranial low-intensity constant current stimulation is an independent significant
factor in improving bimanual coordination as part of laparoscopic training.

2. Transcranial low-intensity constant current stimulation is not an independent and
significant factor that effects on camera navigation skills or hand-eye coordination
during laparoscopic training.

3. The level of acquired skills for 3D spatial vision test from VTS (Vienna Test System)
test battery is a significant and independent factor that determines the final results
obtained in laparoscopic camera navigation training and on hand-eye coordination
training.

4. The level of acquired skills for 3D spatial vision test from the VTS (Vienna Test
System) test battery positively correlates with the results obtained on the first day of
the study in the camera navigation and hand and eye coordination exercises.

5. The results of the 2HAND test from the VTS (Vienna Test System) test battery
positively correlate with the results obtained on the first day of the study in the hand
and eye coordination exercises.

The conducted studies and statistical analysis let to formulate one additional conclusion:

6. Male gender is an independent factor determining better final results in the bimanual
coordination and camera navigation exercises during laparoscopic training.



