n Redactia: |10
e PEC 8.5.1 PROGRAMA
: ) Data: 10.04.2024
e DE EDUCATIE CONTINUA ata
Pag. 1/8

MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

UNIVERSITATEA DE STAT DE MEDICINA SI FARMACIE
»NICOLAE TESTEMITANU”

PROGRAMA
DE EDUCATIE CONTINUA iN
MEDICINA

Denumirea cursului: PROVOCARI iN DIAGNOSTIC SI TRATAMENT IN
MEDICINA INTERNA: ASPECTE CLINICE, IMAGISTICE SI
ELECTROCARDIOGRAFICE.

Tipul cursului: perfectionare tematicé

Numarul total de ore: 75 ore

Chisinau 2025
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Programa a fost discutata si aprobata la:

sedinta Consiliului de Management al Calitatii
din , 2 ” &% 2045 proces verbal nr._¢5”

’ - wtorul USMF ,Nicolae Testemitanu”
al Republicii Moldova & s ity 1ab. st. med., profesor universitar,

2045"

Vicepresedintele Consiliului de Management al Calitatii,
dr. hab. st. med., prof. univ., Cernetchi Olga

sedinta Comisiei stiintifico-metodice de profil ,Medicind interna”

din ,, 99" o/ £ éembnR02Y proces verbal nr. _7 f [/
Presedintele Comisiei stiintifico-metodice de profil ‘;éi r
p

dr. hab. st. med., prof. univ., Matcovschi Sergiu

sedinta Disciplinei de sinteze clinice

din ,28” weier £5i€202 Y proces verbal nr. 7
Sef Disciplina, ) m&
dr. hab. st. med., prof. univ., Matcovschi Sergiu

Programa a fost elaborata de colectivul de autori:
Matcovschi Sergiu, dr. hab. st. med., prof. univ,;
Capros Natalia, dr. hab. st. med., prof. univ,;

Dumitras Tatiana, dr. st. med., conf. univ.
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I. PRELIMINARII

¢ Prezentarea generali a cursului:
»Provocdri in diagnostic Si tratament in medicina interné: aspecte clinice, imagistice Si
electrocardiografice” reprezintd un program de educatie medicald continud menit sa
integreze cunostintele noi cu cele deja existente in practica clinica a medicului. In cadrul
acestui curs, medicii vor parcurge diverse teme din domeniul medicinei interne,
contindnd informatia de ultimd ord referitoare la metode noi de diagnostic clinic,
imagistic, electrocardiografic Si tratament.
In timpul acestui curs, medicii cursanti vor avea posibilitate si aplice cunoStintele
obtinute in timpul vizitelor la pacientii spitalizati in diferite sectii ale Departamentului
Medicind Interna.
e Misiunea (scopul) cursului in formarea profesionala: actualizarea cunosStintelor
medicilor Si aprofundarea abilitatilor de diagnostic clinic Si management personalizat al
pacientilor cu diverse patologii ale organelor interne.

¢ Limba de predare a cursului: limba roméana.

¢ Beneficiarii cursului: medici de familie, internisti, specialitati din profilul internistic,
medici terapie intensiv, medici de urgenta.

II. OBIECTIVELE DE FORMARE IN CADRUL CURSULUI

La finele cursului medicul va fi capabil:

v’ la nivel de aplicare:
e Si aprecieze obiectiv corectitudinea diagnosticului stabilit, a planului de
examinari pentru diagnostic diferential Si a planului de tratament individualizat.
e S& lucreze mai eficient in echip4, si-si manifeste abilititi de team-leader, in special in
situatii de urgenta.

v la nivel de integrare:
e Si asigure abordarea multidimensionald a unui pacient cu comorbiditati multiple.

III. TEMATICA SI REPARTIZAREA ORIENTATIVA A ORELOR

Numérul de ore
Nr. o .
Tema Prele- | Lucréri | Semi-
crt. . . Total
geri |practice| nare
1 Provociri in diagnosticul diferential al sindromului de 2 4 2 8
) condensare pulmonara.
Pneumonia comunitard Si nosocomialé: provocari 3 2 1 7
9 diagnostice si particularitéti de tratament in functie de
' etiologie, varsta si comorbiditéti. Aspecte imagistice Si
electrocardiografice in pneumonii.
3 Impactul rezistentei microbiene asupra aspectelor clinico- 3 2 2 7
' evoluitve, imagistice Si de tratament al pneumoniilor.
Provocari diagnostice Si de tratament in pneumopatia 4 2 2 8
4, diabeticului. Pneumopatia obezului: diagnostic Si tratament.
Aspecte imagistice, electrocardiografice.
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Numadrul de ore
Nr. o .
crt. Tema Prelt.e- Lucre}rl Semi- Total
geri |practice| nare
Bronhopneumopatia obstructiva cronici: provocari de 2 3 2 7
5. diagnostic si tratament. Aspecte imagistice,
electrocardiografice.
6 Boala arteriald coronariani. Aspecte imagistice Si 4 2 1 7
] electrocardiografice in sindromul coronarian acut Si cronic.
Diagnosticul Si managementul contemporan al 2 3 2 7
7. pericarditelor. Aspecte imagistice Si electrocardiografice in
pericardite.
8 Abordari contemporane in pancreatitele cronice. Aspecte 2 3 2 7
) imagistice si electrocardiografice.
Diagnosticul Si managementul contemporan al febrei de 2 3 2 7
0. etiologie neclara. Efectele adverse ale antiinflamatoarelor
nonsteroidiene: aspecte imagistice Si elctrocardiografice.
10 Abordari contemporane clinico-paraclinice ale sindromului 2 3 2 7
" |edematos. Aspecte imagistice Si electrocardiografice.
Examen: 3
Total: 26 28 18 |75

IV. OBIECTIVE DE REFERINTA SI UNITATI DE CONTINUT

diagnostice si
particularititi de
tratament in functie
de etiologie, varsta
si comorbiditéti.
Aspecte imagistice
si
electrocardiografice
in pneumonii.

dl\}l(;' Denumirea temei Continutul temei

1. Provocéri in Definitia sindromului de condensare pulmonaré. Particularititile
diagnosticul examenului obiectiv in sindromul de condensare pulmonari.
diferential al Particularitétile actuale ale examenului paraclinic de condensare
sindromului de pulmonari. Pneumoniile (pneumonia francé lobars;
condensare bronhopneumonia; pneumonia interstitiald, atipicd). Abcesul
pulmonara. pulmonar. Tuberculoza pulmonaré. Diagnosticul diferential al

pneumoniei Si tuberculozei pulmonare. Tumorile pulmonare
primare maligne Si benigne.

Infiltratul pulmonar. eozinofil: criterii de diagnostic. Infarctul
pulmonar si infarct-pneumonia: criterii de diagnostic.

2. Pneumonia Definitia, criterii diagnostice Si clasificarea pneumoniilor comunitare
comunitara Si Sinosocomiale. Pneumonia trenantd. Pneumonia recurenta.
nosocomial&: Particularitatile clinico-evolutive ale pneumoniilor in functie de
provocari varsta pacientilor. Particularititile clinico-evolutive ale

pneumoniilor in functie de comorbiditati. Tratamentul pneumoniilor
comunitare Si nosocomiale. Particularitétile de tratament ale
pneumoniei comunitare in functie de varsta pacientilor si
comorbiditéti. Particularitati radiologice Si electrocardiografice in
pneumonii.
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Impactul rezistentei
microbiene asupra
aspectelor clinico-
evoluitve, imagistice
Side tratament al
pneumoniilor.

Rezistenta microbiané in cadrul pneumoniilor. Mecanismele
rezistentei la preparatele antibacteriene a principalelor agenti
cauzali ai pneumoniilor. Factorii de risc ai rezistentei microbiene.
Particularitéti clinico-evolutive ale pneumoniilor cauzate de germeni
antibiorezistenti. Particularititi de tratament al pneumoniilor
cauzate de agenti microbieni antibiorezistenti.

Provocari
diagnostice Si de
tratament in
pneumopatia
diabeticului.
Pneumopatia
obezului: diagnostic
Si tratament.
Aspecte imagistice,
electrocardiografice.

Notiune de pneumopatie a diabeticului. Aspectele fiziopatologice ale
pneumopatiei diabeticului. Criterii de diagnostic ale pneumopatiei
diabeticului. Particularitétile clinico-evolutive ale pneumoniilor la
diabetici. Particularititi de tratament al pneumoniilor la diabetici.
Aspectele fiziopatologice ale pneumopatiei obezului. Notiuni de
hipoventilatie alveolari a obezului. Notiuni de sindrom de apnee in
somn al obezului. Aspecte de tratament ale pneumopatiei obezului.
Particularitati imagistice Si electrocardiografice in cadrul
pneumopatiei diabeticului Si pneumopatiei obezului.

Bronhopneumopatia
obstructiva cronici:
provocéri de
diagnostic si
tratament. Aspecte
imagistice,
electrocardiografice.

Definitie. Epidemiologia si impactul socioeconomic. Etiologie.
Factorii exogeni. Factorii endogeni. Patogenia. Morfopatologia.
Manifestéri clinice. Aprecierea dispneii dupa scala MRC.
Fenotipurile actuale bronhopneumopatiei obstructive cronice.
Diagnostic functional. Clasificarea in functie de gradul de dereglare a
permiabilititii brongice. Modificarile sistemice. Diagnosticul
diferential cu astm bronsic. Tratamentul in functie de stadiul
evolutiv. Tratamentul exacerbérilor. Masuri profilactice.

Boala arteriala
coronariana.
Aspecte imagistice,
electrocardiografice
in sindromul
coronarian acut Si
cronic.

Actualitatea optimizérii managementului in boala arteriala
coronariana (BAC), prevalenta, morbiditatea, mortalitatea. Definitia
BAC ca o entitate multifactoriald. Concepte de suport in clasificarea
BAC, STEMI, non-STEMI. Factorii de risc cardiovascular clasici si
recent descrisi. Patofiziologia placii aterosclerotice: initierea
procesului, placa vulnerabild, progresia leziunilor, rolul inflamatiei,
calcificarile arteriale. Prezentarea clinica a pacientilor coronarieni
stabili. Sindromul coronarian acut (SCA). Angina pectorald instabilé.
Biomarkeri noi de inflamatie. Stratificarea pacientilor coronarieni
critici in functie de riscul GRACE de evenimente adverse
cardiovasculare majore la prezentare in stationar si la distanta.
Evolutia testérii biomarkerilor pentru personalizarea pacientilor
coronarieni stabili Si critici, diabetici Si nonddiabetici. Relevanta
descoperirilor genetice pentru prevenirea si tratamentul bolilor
cardiovasculare. Actualititi in polimorfismul genelor candidate
implicate in patogenia cardiopatiei ischemice. Abordérile
traditionale Si individualizate in tratamentul pacientilor coronarieni.
Tratamentul vasodilatator, antilipidic Si dupla terapie
antiplachetari: determinante clinice, de laborator Si genetice.
Tratamentul complicatiilor in SCA: dereglérilor de ritm, Socului
cardiogen Si edemului pulmonar cardiogen. Elemente de imagistica
prin ecocardiografie, angiocoronarografie, tomografie coerenta
optica Si ultrasunet intravascular molecular a sistemului
cardiovascular. Integrarea datelor clinice, genomice, moleculare, in
predictia BAC. Strategia de preventie a BAC.

Diagnosticul Si
managementul

Definitia si clasificarea pericarditelor. Epidemiologia. Biomarkerii
pericarditelor. Modificiri imagistice Si electrocardiografice in
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contemporan al
pericarditelor.
Aspecte imagistice
Si

pericardite. Criterii diagnostice Si managementul pericarditelor.

clinico-paraclinice
ale sindromului
edematos. Aspecte
imagistice Si
electrocardiografice.

electrocardiografice
in pericardite.
8. Abordari
contemporane in e o . . . . . .
b Definitia pancreatitei cronice. Epidemiologia. Etiologia
pancreatitele ; s . . . ko .
. pancreatitelor: factorii endogeni si exogeni. Particularititile clinico-
cronice. Aspecte . L . .. .
imagistice si paraclinice.imagistice, electrocardiografice in functie de gradul
. . severitatii Si etiologia pancreatitei cronice. Algoritmul de diagnostic.
electrocardiografice N ) . .
. . Managementul in dependenté de stadiul de evolutie.
in pancreatitele ’ ’
cronice.
9. Diagnosticul si
managementul Definitie. Etiologie. Patogenie. Clasificare. Manifestérile clinice
contemporan al asociate febrei. Abordarea diagnosticé a pacientului cu febra de
febrei de etiologie origine nedeterminati. Program de investigare. Boli ce evolueaza cu
neclara. Efectele febra (ereditare, infectii, autoimune, neoplazii, endocrinopatii, boli
adverse ale ale sistemului nervos central, febra clasica la batrani, febra
antiinflamatoarelor | nosocomiald). Tratament. Aspecte imagistice Si electrocardiografice
nonsteroidiene: ale reactiilor adverse cauzate de tratament cu antiinflamatoare
aspecte imagistice Si | nonsteroidiene.
elctrocardiografice.
10. | Abordari Etiologia Si mecanismele patogenetice principale ale sindromului
contemporane edematos. Manifestarile clinice ale edemelor in: insuficienta cardiaca,

ciroza hepaticd, sindromul nefritic, sindromul nefrotic, hipotireoza,
insuficienta venoasj, limfedemul, angioedemul, edemul indus de
medicamente. Particularititi de diagnostic imagistic al sindromului
edematos. Principii generale de tratament al sindromului edematos.
Modificari ale electrocardiogramei cauzate de diuretice Si
diselectrolitemii.

V. SUGESTII METODOLOGICE DE PREDARE-INVATARE-EVALUARE

¥' Metode de predare si invitare utilizate

Prelegeri, lectii practice bazate pe cazuri clinice, seminare, participarea la conferintele

clinice Si clinico-morfopatologice ale spitalului.

v Metode de evaluare:

Curenta

Prezentare de cazuri clinice

Examen (interviu oral). Aprecierea cunostintelor se va face cu note pana la 10. Nota

Finala

minim de promovare este nota 7.
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