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1. Scopul etapei anuale conform proiectului depus la concurs

Optimizarea tacticilor de diagnostic si tratament ale pacientilor politraumatizati in cazul
predominarii traumei organelor interne

2. Obiectivele etapei anuale

1. Determinarea strategiilor de tratament al pacientilor politraumatizati cu leziuni dominante
ale organelor abdominale conform surselor stiintifice de profil.

2. Identificarea principalelor factori care influenteaza rezultatele diagnosticului si
tratamentului.

organelor interne la pacientii cu politraumatism.

3. Actiunile planificate pentru realizarea scopului si obiectivelor etapei anuale

1. Analiza studiilor retrospective privind problema politraumatismului, cu leziune dominanta a
organelor interne, cu instabilitatea hemodinamica, pentru a determina principalele factori care
influenteaza rezultatele tratamentului.

2. Studierea literaturii de specialitate privind problematica si experienta centrelor specializate
in managementul pacientilor politraumatizati, in special cu afectarea dominantd a organelor
interne.

3. Determinarea posibilititilor de Tmbunatatire a tacticilor de tratament la pacientii cu
politraumatism pe baza utilizarii tehnologiilor moderne minimal invazive.

Actiunile realizate pentru atingerea scopului si obiectivelor etapei anuale

1. Au fost analizate fisele medicale ale pacientilor spitalizati cu politraumatism in cadrul
Institutului de Medicina Urgenta si s-au studiat particularitatile de diagnostic, tactica de
tratament, dificultatile si complicatiile observate in procesul de management.

2. Au fost studiate lucrari stiintifice si ascultat cursul de perfectionare (online) al scolii din
Hanovra, asociatiei traumatologilor din Rusia (TraumaClub) si specialistilor din revista
,Politrauma” (Prokopyevsk, Rusia), webinar AO Trauma). Rezultatele studiului au fost
publicate in publicatii nationale si internationale, prezentate (online) la cel de-al VIlI-lea
Congres international ,IIpo6iremaocreonopo3aBrpaBmaToioruunoproneaun”,  XII
Congresul International ,,HeBckuit paguonormueckuii ¢popym-20217, (7-10 aprilie 2021,
Sankt-Petersburg), Conferinta Nationala de Chirurgie (Romania, 9-12 iunie 2021),
Conferinta internationald "Wnu3apoBckue urenus"- raport online (16-18 iunie 2021,
Kurgan, Rusia). Conferinta stiinifica anualad consacrata Zilelor Universitatii USMF "Nicolae
Testemitanu" " (20-22 octombrie 2021, Chisindu, Moldova).

3. A fost elaborat un algoritm diagnostico-terapeutic pentru traumatismele abdominale si
retroperitoneale inchise dominante la pacientii cu poltraumatism, acesta fiind testat in




sectiile cu profil chirurgical si traumatologic in cadrul Institutului de Medicina Urgenta,
sectia de traume asociate cét si sectiile de profil traumatologic din alte institutii medicale.

5. Rezultatele obtinute

Politraumatismul ocupd un loc semnificativ in structura morbiditatii si cauzelor de deces a

populatiei [1,2,3], mai ales cand predomina leziunile organelor interne si fracturile multiple ale

sistemului locomotor, al caror tratament este aproape imposibil de separat [3,4]. Diagnosticul
leziunilor intraabdominale este dificil in caz de traumatism asociat al abdomenului si toracelui,

cu o fracturd a coloanei vertebrale si a bazinului [2,5,6].

Este important in perioada preoperatorie de evaluat severitatea leziunilor. Dupa finalizarea
examinarii clinice, radiologice, ecografice si de laborator a pacientilor, este necesar sd se aprecieze
scor pentru severitatea leziunii pentru a determina tipul si urgenta masurilor chirurgicale ulterioare.
Pentru pacientil cu politraumatism se utilizeaza Injury Severity Scale (ISS), care ia in considerare
leziunile anatomice si topografice ale corpului uman Tmpartite in 6 regiuni: piele si tesuturi moi,
fata, cap si gat, torace, abdomenul, bazin si extremitdti. Dupa evaluarea tuturor regiunilor, trei cele
mai mari dintre ele se ridica la patrat. Suma acestor patrate reprezinta estimarea ISS. Scala de coma
Glasgow (SCQG) este utilizatd pentru evaluarea gradului de afectare neurologicd, profunzimea
deteriorarii constiintei dupa leziuni cerebrale. Codul Hanovrian este, de asemenea, preconizat pentru
determinarea severitatii politraumatismului, ceea ce face posibila conturarea masurilor terapeutice
necesare si evaluarea prognostica. Scara H-C. Pape permite evaluare in mod obiectiv starea
functionala a pacientilor cu politraumatism.

In majoritatea clinicilor traumatologice renumite utilizarea tacticii “damage control” a permis
reducerea mortalitatii de la 66,5% la 20,1% [7,8]. in prima etapa, se efectueaza resuscitarea, luarea
masurilor pentru salvarea vietii: intubarea, stabilizarea respiratiei, circulatiei sangvine, terapie
intensiva anti-soc cu transfuzie in caz de necesitate a masei eritrocitare, plasmei, albuminei si alte
solutii, analgezare si sedare, aplicarea drenajului toracic. In paralel, se efectueazi examenul clinic
care vizeaza identificarea tulburdrilor circulatorii, a respiratiei, a simptomelor de compresie
cerebrald, prezenta leziunilor organelor parenchimatoase cu hemoragie masiva. Se acorda prioritate
interventiilor chirurgicale urgente pentru stoparea singerdrii masive in cavitatea abdominald,
trepanarea decompresiva, rezolvarea tamponarii cardiace. Stabilizarea adecvatd a fracturilor
bazinului, a oaselor lungi, a leziunilor instabile ale coloanei vertebrale si a articulatiilor mari, de
asemenea, reprezintd factorul important la aceasta etapa.

In cazul leziunilor abdominale asociate cu traumatismul a bazinului instabil, dupa oprirea
hemoragiei intraabdominale, inelul pelvin se stabilizeaza cu un dispozitiv de fixare externd. Apoi
stabilizarea starii generale a pacientului si a hemodinamicii continud, se efectueazd examinarea
pacientului in dinamica paralel cu pregatirea necesard pentru a efectua interventiile chirurgicale la
etapi urmitoare. In continuare, in functie de stare a organelor vitale ale pacientului si de reactia
acestuia la interventiile chirurgicale suportate, se realizeaza reducerea si stabilizarea definitiva a
fracturilor de bazin si oaselor tubulare lungi.

Conform datelor noastre, traumatismul abdominal inchis Tn politraumatisme a fost observat la
20,79% de pacienti, iar conform surselor de specialitate la 27,4% de pacienti si a fost insotit de
mortalitate inalta (25-70%), o incidenta mare a complicatiilor postoperatorii (35-83%). Potrivit lui
M.V. Konovalenko si V.A. Suchkova (2018) ,,in ceea ce priveste numdrul de erori de diagnostic,



traumatismul abdominal inchis ocupa unul dintre primele locuri in chirurgia de urgenta, mai ales in
primele trei ore dupa traumatism” [2,5,6,8].

In clinica noastr toti pacientii politraumatizati sunt examinati de citre un chirurg, reanimatolog,
neurochirurg si traumatolog in echipa multidisciplinara, pe perioada de 15-20 de minute, se
efectueaza masuri antisoc pentru a asigura siguranta functiilor vitale ale organismului. Diagnosticul
de laborator si instrumental se efectueaza in functie de stabilitatea hemodinamicii si de prezenta sau
absenta semnelor de soc hemoragic.

Cercetarea in cauza prezinta un studiu clinic controlat prospectiv, bazat pe analiza rezultatelor
experientei noastre la baza IMSP Institutul de Medicind Urgenta, Chisindu, Moldova. Studiul s-a
axat pe o analiza detaliatd rezultatelor tratamentului al unui lot reprezentativ de 14 pacienti cu
diagnosticul de politraumatism (TO7—conform codului international al bolilor editia X) internati la
baza IMSP Institutul de Medicinad Urgenta.

In lotul studiat barbati au fost 9(64,28%) vs femei — 5(35,72%), ponderea cea mai mare
constituind-o persoanele apte de munca - 12(85,71%). Varsta a variat 22-78 de ani si a constituit in
mediu 43,29+ ,36 ani (95% CI: 33.86-52.71). Datele obtinute sunt echivalente cu cele din alte
studii, aceasta dovedind importanta problemei in plan social. Repartizarea pacientilor cu
politraumatism dupa sex si varsta este prezentata in Tabelul nr. 1.

Tabelul 1. Repartizarea pacientilor cu politraumatism dupi varsta si sex

Sexul Varsta, ani Total
21-30 31-40 41 -50 51 -60 >60
Barbati 3 3 2 0 1 9
Femei 0 2 0 2 1 5
Totaln (%) | 3(21.4%) | 5 (35.7%) 2(14.3%) | 2(14.3%) | (14.3%) | 1(100%)

Analizand varsta medie barbati vs femei, putem sa concluziondm ca varsta medie la barbati a
constituit 39.78 + 5,469 ani (95% CI: 21,17-52,39) vs femei 49,60 = 7,061 ani (95% CI: 29,99-
69,21), statistic semnificativ cu p<0.0001 (Fig.1). Astfel putem constata ca pacienti de sex masculin
suferd de politraumnatism in varsta mai tandra fata de pacienti de sex feminin.
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Figura 1. Compararea barbati vs femei cu politraumatism dupi varsta medie

Deasemenea, au fost studiate aspectele cronobiologice ale politraumatismelor cu identificarea
legitatii statistice a frecventei (Fig.2). Analizand aspectele cronobiologice al politraumatismelor




putem sd concluziondm ca majoritatea cazurilor (61,53%) de politraumatism au fost depistati
primavara.
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Figura 2. Repartizarea pacientilor dupa frecventa sezoniera

Analizand factorii etiologici care au adus la politraumatism (Fig.3), putem sa concluzionam ca
50% din pacienti au survenit trauma in rezultatul accidentului rutier, dintre care in calitate de pieton
- in 2 cazuri, n calitate de sofer — 2, in calitate de pasager — 3. Pacientii cu catatraumatism au cazut
de la inaltimea in mediu 3 m, variind de la 2 m pana la 5 m, ditre care 1 cu tentativa de suicid.
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Figura 3. Repartizarea pacientilor dupa cauza politraumatismului

Deasemenea, a fost studiata componenta traumatismului in cadrul politraumei (Fig.4). Prin
urmare, putem concluziona cd majoritatea pacientilor au suferit de traumatism toracic (fracturi de
coaste, hemotorace, pneumotorace, fractura de stern, contuzia pulmonard), pe al 2 loc sunt
traumatismul aparatului locomotor si cel cranial. Pe al 3 loc - traumatismul abdominal (cu
dominarea lezarii splinei si intr-un caz lezarea intestinului).
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Figura 4. Repartizarea pacientilor dupa componenta traumei

Analizand tratamentul chirurgical aplicat, putem evidentia cd In 7 cazuri au fost efectuate
interventiile traumatologice (reducerea fracturilor pe calea deschisa sau inchisa, osteosinteza), in 3
cazuri - splenectomie, Tn 5 cazuri - toracocenteza, intr-un caz - laparotomie exploratorie din cauza
suspectiei la lezarea diafragmei, care nu s-a confirmat intraoperator, si in 2 cazuri - prelucrarea prim
chirurgicala a plagilor.

A fost studiata durata spitalizarii pacientilor, care n mediu a constituit 15,57 £ 5,734 de zi (95%
Cl: 3,184-27,96), variind de la 2 pana la 87 de zile

Concluzii: Rezultatele obtinute preliminare in managementul pacientilor politraumatizati
reprezintd baza fundamentald pentru elaborarea unui algoritm si protocol adecvat pentru
diagnosticarea si tratamentul.

Complexitatea analizei rezultatelor tratamentului leziunilor organelor interne, la etapa a ll-a a
studiului este determinatd de prezenta leziunilor extraperitoneale multiple, ce afecteaza rezultatele
tratamentului si evaluarea acestora.

Analiza literaturii de specialitate confirma fezabilitatea ludrii In considerare a starii clinice a
victimelor, a hemodinamicei, conform principiului ,,damage control”, ce duce la micsorarea
numarului de complicatii postoperatorii si imbunatateste calitatea managementului pacientului.

Ecografia FAST este o metoda screening pentru diagnosticarea leziunilor organelor interne in
politraumatism, permite monitorizarea starii organelor abdominale in dinamica, fara a fi nevoie de
deplasarea pacientului.
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2021/sponsory/Luch_diag_No_0S-2021.pdf

- GHIDIRIM, GH.; PALADII, I.; KUSTUROQV, V.; KUSTUROVA, A. Conduita gravidelor
cu traumatism centurii pelviene.In: Chirurgia.Editura CELSIUS a Conferintei Nationale de
Chirurgie. Roménia, 9-12 iunie 2021. Abstracts, vol.116 (Suppl 1), pag. S84,
https://cnchirurgie.ro

- GHIDIRIM, GH.; PALADII, I.; KUSTUROV, V.; KUSTUROVA, A. Evaluarea severitatii


https://www.interconf.top/documents/2021.10.4-5.pdf
https://b0699d12-70ad-4313-81f1-0833a431c01a.filesusr.com/ugd/614b1f_c577440fe40f4277bc8c1a70a9161535.pdf
https://b0699d12-70ad-4313-81f1-0833a431c01a.filesusr.com/ugd/614b1f_c577440fe40f4277bc8c1a70a9161535.pdf

traumatismului pelvinului la gravide. In: Chirurgia. Editura CELSIUS a Conferintei
Nationale de Chirurgie. Romdnia, 9-12 iunie 2021. Abstracts, vol.116 (Suppl 1),
pag.S85.https://cnchirurgie.ro

- GHIDIRIM, GH.; KUSTURQV, V.; PALADII, |.; KUSTUROVA, A. Particularitatile
tratamentului fracturii oaselor pelviene in politraumatism.in: Chirurgia. Editura CELSIUS a
Conferintei Nationale de Chirurgie. Romdnia, 9-12 iunie 2021. Abstracts, vol.116 (Suppl 1),
pag.S86,. https://cnchirurgie.ro

- SIRGHI, G.A.; KUSTUROV, V.I.; CAPROS, N.F.; UNGUREAN, V.S. Incidence of pelvic
fractures in the adult population who received medical assistance at the Institute of
emergency medicine, Chisinau, Republic of Moldova, in 2019. International Black Sea
coastline countries scientific research symposium —VI Giresun, Turkey, April 28-30,
ABSTRACTS BOOK, p. 254. https://b0699d12-70ad-4313-81f1-
0833a431c01a.filesusr.com/ugd/614b1f b2ae476835b64a86b8abffafdfbaad67.pdf

-KYCTYPOB, B.; KYCTYPOBA, A, HAHAI[I/Iﬁ, N. IlpumeHeHHne KOMIPECCUOHHO-
JTUCTPAKIIMOHHOTO OCTEOCHHTe3a 1o Mnm3apoBy TpH TOBPEKIACHHH TAa30BOIO KOJIBIIA B
pomax. In: XI Meowoynapoonas nayuno-npaxmuueckas rongepenyun “Huuszaposckue
ymenus”.  Kurgan, Rusia, 2021. (online). Materiale conferintei, pp.167-
169.http://meeting.ilizarov.ru/uploads/news/files/60caf0d3059fd.pdf

- KVYCTYPOB, B.M.; KVYCTYPOBA, A.B.; CbIPI'H, T.A. KomnopeccuoHHo-
JTMCTPAKIIMOHHBIN OCTEOCHHTE3 IPH HECTAaOWJIBHBIX TepeoMax Ta3a y MOCTPaIaBIIUX C
nonutpaemoit. In: XIMeocoynapoonas nayuno-npaxmuueckas xougpepenyus "HMnusaposckue
umenusn”’, 16-18 iunie 2021,Kurgan,. Rusia (online). Materiale conferintei, pp.164-167,
http://meeting.ilizarov.ru/uploads/news/files/60caf0d3059fd.pdf

7.2. in lucrarile conferintelor stiintifice internationale (Republica Moldova)
7.3. in lucrarile conferintelor stiintifice nationale cu participare internationala

7.4.1n lucrarile conferintelor stiintifice nationale

- PALADII, I.C.; GHIDIRIM, GH.P.; KUSTURQV, V.I. Precizia radiodiagnostica in trauma
gravidelor. In: Conferinta stiintificd anuald consacrata Zilelor Universitdatii. USMF "Nicolae
Testemitanu", 20-22 octombrie, 2021, Chisinau, Moldova. Culegeri de rezumate, p.264.
https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-
rezumate_21 10.pdf

- KUSTUROQV, V.l.; PALADII, I.C.; KUSTUROVA, A.V. Lezarea structurilor inelului
pelvian in timpul nasterii la multepare. Tn: Conferinta stiintifica anuald consacratd Zilelor
Universitatii  USMF "Nicolae Testemitanu”, 20-22 octombrie, 2021, Chisinau, Moldova.
Culegeri de rezumate, p.348. https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-
BOOK-Culegere-de-rezumate_21 10.pdf

-KUSTUROVA, A.; KUSTUROQV V. Osteosinteza de compresie-distragere (OCD) dupa
llizarov in tratamentull pacientilor politraumatizafi. In: Conferinta stiintificd anuald
consacrata Zilelor Universitatii USMF "Nicolae Testemitanu”, 20-22 octombrie, 2021,
Chisinau, Moldova. Culegeri de rezumate, p. 355. https://conferinta.usmf.md/wp-


https://b0699d12-70ad-4313-81f1-0833a431c01a.filesusr.com/ugd/614b1f_b2ae476835b64a86b8abffafdfbaa967.pdf
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http://meeting.ilizarov.ru/uploads/news/files/60caf0d3059fd.pdf
http://meeting.ilizarov.ru/uploads/news/files/60caf0d3059fd.pdf

content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-rezumate_21 10.pdf

- SIRGHI, G.; KUSTUROV, V.. CAPROS, N.; UNGUREAN, V. Trauma pelvini:
considerente generale si practica clinica. In: Conferinta stiinifica anuald consacratd Zilelor
Universitatii USMF "Nicolae Testemitanu",20-22 octombrie, 2021, Chisindu, Moldova.
Culegeri de rezumate, p. 351. https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-
BOOK-Culegere-de-rezumate_21 10.pdf

- AVRAMCIUC)V.; KUSTUROVA, A. Leziuni asociate la pacientii cu traumatism al
aparatului locomotor.in: Conferinta stiintifica anuald consacratd Zilelor Universitatii USMF
"Nicolae Testemitanu", 20-22 octombrie, 2021, Chisindu, Moldova. Culegeri de rezumate,
p.338. https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-
rezumate_21_10.pdf

- VACULA, I; CAPROS, N.; si coaut. Managementul si tratamentul pacientului
politraumatizat. Tn: Conferinta stiintificd anuald consacrati Zilelor Universitatii USMF
"Nicolae Testemitanu", 20-22 octombrie, 2021, Chisinau, Moldova. Culegeri de rezumate,
p.346. https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-
rezumate_21 10.pdf

- HRISHIKESH, S.; KUSTUROVA, A. Modern approaches in pelvic fractures management.
In: Conferinta stiintificd anuald consacratid Zilelor Universitatii ~ USMF “Nicolae
Testemitanu", 20-22 octombrie, 2021, Chisinau, Moldova. Culegeri de rezumate, p. 352.
https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-

rezumate 21 10.pdf

8. Alte lucrari stiintifice (recomandate spre editare de o institutie acreditata in domeniu)
8.1.carti (cu caracter informativ)

8.2. enciclopedii, dictionare

8.3. atlase, harti, albume, cataloage, tabele etc. (ca produse ale cercetarii stiintifice)

9. Brevete de inventii si alte obiecte de proprietate intelectuald, materiale la saloanele de
inventii
- KUSTUROVA, A.; KUSTURQV, V.; CAPROS, N. Fixator pentru sinteza sindesmozei
tibiofibulare.Brevet de inventie MD 1550 din 2020.05.15 (Hotarare din 2021.07.31).
http://www.db.agepi.md/Inventions/details/s%202020%200050
- GHIDIRIM, GH.; KUSTUROV, V.; MISIN, I.; KUSTUROVA A. Dispozitiv extern pentru
fixarea coastelor.in: Catalogul Salonului international al cercetdrii stiintifice, inovdriii si
inventicii, “PRO-INVENT 2021”, editia a XIX. 20-22 octombrie 2021.Cluj-
Napoca,Romania,p.142. https://proinvent.utcluj.ro/img/catalogs/2021.pdf
- KUSTUROVA, A.; KUSTUROV, V.; CAPROS, N. Osteosynthesis of the bones of the leg-
tibiofibular syndrome. In: Proceedings of the 13-th Edition of European Exhibition of Creativity
and Innovation “EURO INVENT-2021". 20-22 mai 2021.lasi, Romania, p.241.
http://www.euroinvent.org/cat/E2021.pdf
- GHIDIRIM, GH.; KUSTURQV, V.; MISIN, I.; KUSTUROVA A. Dispozitiv extern pentru
fixarea coastelor. Proceedings of the 13-th Edition of European Exhibition of Creativity and


https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-rezumate_21_10.pdf
https://conferinta.usmf.md/wp-content/uploads/ABSTRACT-BOOK-Culegere-de-rezumate_21_10.pdf
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7.

Innovation “EURQO INVENT-2021". 20-22 mai 2021.lasi, Romania, p.239.
http://www.euroinvent.org/cat/E2021.pdf

10. Lucrari stiintifico-metodice si didactice
10.1. manuale pentru invatdmantul preuniversitar (aprobate de ministerul de resort)

10.2. manuale pentru invatdmantul universitar (aprobate de consiliul stiintific /senatul
institutiei)
10.3. alte lucrari stiintifico-metodice si didactice

Impactul stiintific, social si/sau economic al rezultatelor stiintifice obtinute Tn cadrul proiectului

Cercetarile stiintifico-practice aflate in desfagurare asupra problemei ,,managementului
politraumatismului” vor permite evidentierea principalelor dificultati in organizarea
diagnosticului si tratamentului victimelor cu politraumatism din Republica Moldova, venind cu
recomandari autoritdtilor medico-sanitare publice pentru imbunatatirea asistentei medicale de
specialitate pentru acest grup de pacienti, care vor permite Imbunatatirea rezultatelor
tratamentului si vor reduce numarul de complicatii cit si perioada de tratament in spital.
Chirurgii practicieni vor primi un protocol clinic national unificat pentru ,,managementul
victimelor cu politraumatism”, in baza caruia pacientilor li s-ar acorda ajutor medical specializat
n spitalele raionale la acelasi nivel ca si institutiile medicale de prim nivel republicane. Acest
lucru va face posibila economisirea fondurilor bugetare prin reducerea duratei tratamentului si
imbunatatirea rezultatelor, precum si cu recuperarea mai rapidd a capacitdtii de munca a
pacientului cu restabilirea lui la locul de munca de care va beneficia si bugetul familiei.

Infrastructura de cercetare utilizata in cadrul proiectului

Cercetatorii stiintifici implicati in realizarea proiectului dispun de un cabinet de lucru,
echipat cu calculator de masa conectat la reteaua internet si la baza de date a Institutului de
Medicina Urgenta (http://hipocrate.urgenta.md/hchisinau/). Au la dispozitie rechizite de birou
necesare, negatoscop pentru evaluarea radiogramelor. La necesitate pot folosi datele din arhiva
Institutului, din registrele salilor de operatie, pot acumula informatie din documentatia sectiilor
clinice (fise medicale ale pacientilor, foi de indicatii etc)

Colaborare la nivel national in cadrul implementarii proiectului

La nivel national, comunicam constant cu colaboratorii ai Institutului de Medicina Urgenta si
USMF “Nicolae Testemitanu” implicati In examinarea si tratamentul pacientilor cu
politraumatisme, discutand despre tactici de tratament, planul de management pre- si
postoperator si reabilitare. Evaludm rezultatele obtinute si publicim In comun in reviste
stiintifice si rapoarte la conferinte. Situatia epidemiologica din ultimii ani nu permite angajatilor
sa se deplaseze liber in raioane pentru a consulta pacientii cu politraumatism. Prin urmare, sunt
organizate consultatii online, prin telefon, urmate de transferarea victimelor la Institutul de
Medicind Urgenta.


http://www.euroinvent.org/cat/E2021.pdf

10. Colaborare la nivel international in cadrul implementarii proiectului

Cooperarea cu colegii straini este posibila doar in format online. Am participat la discutiile
despre problema ,,politraumatismului” organizate de asociatia traumatologilor din Moscova, la
Conferinta internationald stiintifica si practica ,,Minuzaposckue urenus” "- raport online (16-18
iunie 2021, Kurgan, Rusia, http://meeting.ilizarov.ru/event/4), la VIII Congres international
online ,,ITpo6sema octeonopo3a B TpaBmarosoruu u opronenun’’, la XII Congresul International
,HeBckuit paguonornyeckuii Gpopym-20217°, (7-10 aprilie 2021, Sankt-Petersburg, Rusia), la
Conferinta Nationala de Chirurgie (Romania, 9-12 iunie 2021), la cel de-al V-lea Congres al
Medicilor de Urgenta cu participare internationald ,,Provocarile timpului nostru si medicina de
urgenta” (Moscova. 2021).

11. Dificultatile in realizarea proiectului
Financiare, organizatorice, legate de resursele umane etc.

Dificultdti in organizarea echipei multidisciplinare “trauma team” si saloanelor specializate
pentru pacienti cu politraumatism ne impiedica la desfasurarea mai buna a proiectului. Includerea
altor specialisti in studiu ar extinde sfera studiului si ar Tmbunatiti calitatea. Lipsa sprijinului
financiar impiedicd includerea neurochirurgilor, urologilor, reanimatologilor si economistilor. Nu
existd nici o specializare 1n chirurgia leziunilor. Ca si pand acum, chirurgul este ocupat cu
abdomenul, iar medicul traumatolog cu fracturile etc. Aceastd situatie creeaza dificultati in
acordarea asistentei medicale primare de specialitate victimelor cu leziuni multiple si asociate,
prelungeste timpul operator, creste pierderile de sadnge si, In consecintd, Inrautiteste rezultatele
tratamentului. Includerea unui specialist cu cunostinte de economie in domeniul sdnatatii, ar permite
cheltuirea mai obiectivd a fondurilor bugetare in tratamentul pacientilor politraumatizati, pentru
realizarea unui studiu comparativ al eficientei economice a metodelor de tratament aplicate.

Limitarea finantelor nu ne permite publicarea rezultatelor studiului in reviste editate din
straindtate cu impact factor inalt si raportarea la foruri stiintifice recunoscute de peste hotare,
perfectionarea membrilor echipei la cursuri de specializare organizate de societdti europene etc.

12. Diseminarea rezultatelor obtinute in proiect in forma de prezentari la foruri stiintifice
(comunicari, postere — pentru cazurile cand nu au fost publicate in materialele conferintelor,
reflectate in p. 6)

13. Aprecierea si recunoasterea rezultatelor obtinute Tn proiect(premii, medalii, titluri, alte
aprecieri).

- GHIDIRIM, GH.; KUSTURQV, V.; MISIN, I.; KUSTUROVA, A.; Device for external
fixation of ribs; Diploma of Gold Medal; Salon international al cercetarii stiintifice, inovariii si
inventicii, “PROINVENT-2021", editia a XIX. 20-22 octombrie 2021.Cluj-Napoca, Romania.
https://proinvent.utcluj.ro/documente/medalii2021.pdf

- GHIDIRIM, GH.; KUSTURQV, V.; MISIN, |.; KUSTUROVA, A.; Device for external
fixation of ribs; Diploma of Silver Medal; European Exhibition of Creativity and Innovation
“EURO INVENT-2021", the 13-th Edition, 20-22 mai 2021, lasi, Romania.



- KUSTUROVA, A.; KUSTUROV, V.; CAPROS, N.; Osteosynthesis of the bones of the leg-
tibiofibular syndrome; Diploma of Excellence; European Exhibition of Creativity and
Innovation “EURO INVENT-2021", the 13-th Edition, 20-22 mai 2021,lasi, Romania.

- KUSTUROVA, A.; KUSTUROV, V.; CAPROS, N.; Osteosynthesis of the bones of the leg-
tibiofibular syndrome; Diploma of Silver Medal; Salon international al cercetarii stiintifice,
inovariii si inventicii, “PROINVENT-20217, editia a XIX. 20-22 octombrie 2021.Cluj-Napoca,
Romania. https://proinvent.utcluj.ro/documente/medalii2021.pdf

14. Promovarea rezultatelor cercetarilor obtinute Tn proiect in mass-media
» Emisiuni radio/TV de popularizare a stiintei
» Articole de popularizare a stiintei

15. Teze de doctorat / postdoctorat sustinute si confirmate in anul 2021 de membrii echipei
proiectului

16. Materializarea rezultatelor obtinute Th proiect

Forme de materializare a rezultatelor cercetarii In cadrul proiectului pot fi produse, utilaje si
servicii noi, documente ale autoritatilor publice aprobate etc.

17. Informatie suplimentara referitor la activititile membrilor echipei in anul 2021

» Membru/presedinte al comitetului organizatoric/stiintific, al comisiilor, consiliilor stiintifice
de sustinere a tezelor

» Redactor / membru al colegiilor de redactie al revistelor nationale / internationale

KUSTUROVA, ANNA/ OrthoEvidence/ Recenzent. myorthoevidence.com

18. Rezumatul activitdtii si a rezultatelor obtinute in proiect

Proiectul din cadrul Programului de Stat (2020-2023) "Managementul politraumei:
programul national de acordare a asistentei medicale specializate pacientilor
politraumatizati in RM" cu cifrul 20.80009.8007.07, etapa Il - anul 2021.

Scopul etapei anuale:Optimizarea tacticilor de diagnostic si tratament ale pacientilor
politraumatizati Tn cazul predomindrii traumei organelor interne.

Pentru Tndeplinirea sarcinilor stabilite, am studiat date din literatura de specialitate, am
determinat o directie strategica in tratamentul pacientilor cu politraumatism cu leziuni
dominante ale organelor interne, am identificat principalele factori care influenteaza
rezultatele diagnosticului si tratamentului, am determinat modalitdti de mbundtatire a
tacticii de tratament in cazul domindrii traumei organelor interne la pacientii cu
politraumatism. Am studiat datele din baza de date IMSP Institutul de Medicind Urgentd
http://hipocrate.urgenta.md/hchisinau/ (studiu retrospectiv), fisele medicale ale pacientilor
politraumatizati cu leziune dominantd a organelor interne si instabilitate hemodinamica. S-a

constatat ca cel mai important in diagnosticul leziunilor abdominale la pacientii instabili



http://hipocrate.urgenta.md/hchisinau/

hemodinamic la internare este identificarea leziunilor care pun viata in pericol, si nu
specificarea organelor afectate. Se acorda prioritate interventiilor chirurgicale urgente
pentru: oprirea hemoragiei masive in cavitatea abdominald, rezolvarea tamponadei cardiace,
drenarea cutiei toracice, adica interventia chirurgicala salvatoare. Au fost stabilite factori cei
mai importanti care mascheaza sau afecteazd negativ simptomele abdominale in
politraumatisme, cum ar fi: afectarea mai multor sisteme anatomice, starea neurologica <11
puncte pe scara Glasgow, soc sever, traumatism abdominal inchis dupd un accident sau
catatraumatism. Fixarea primara a unui inel pelvin instabil in traumatismele pelvio-
abdominale asigura controlul hemoragiei din oasele pelvine in timpul laparotomiei.
Utilizarea principiului ”damage control” face posibila evaluarea obiectiva a starii pacientilor
cu politraumatism si determinarea tacticilor de tratament adecvate. A fost dezvoltat un
algoritmdiagnostico-curativ pentru traumatismele abdominale si retroperitoneale inchise
predominante. Tactica chirurgicald se aplicd in functie de leziunea dominanta si include
douad sarcini principale: rezolvarea leziunilor cu risc pentru viata si interventii chirurgicale
speciale in functie de zonele de afectare anatomicd si functionald si severitatea starii
pacientului. S-a confirmat faptul ca indicatiile pentru tratamentul nonoperator al leziunilor
hepatice sunt gradele I-11-1I1, absenta simptomelor peritoneale, stabilitatea hemodinamicii si
posibilitatea unui control adecvat constant. Rezultatele obtinute ale cercetarii sunt incluse in
cursul pentru studenti si rezidenti ai USMF , Nicolae Testemitanu”, sunt implementate in
departamentele clinice ale Institutului de Medicind Urgentd si alte institutii medicale.
Membrii echipei de cercetare au ascultat un ciclu de prelegeri online ale scolii de
,Politrauma” din Hanovra, ale Asociatiei traumatologilor din Moscova.Rezultatele
cercetarii au fost reflectate in publicatii nationale si internationale (28 de lucrari, un brevet
de inventie), au fost prezentate la foruri stiintifice din RM, Romaénia, Rusia. La expozitiile
internationale au fost obtinute: o medalie de aur, 2 - de argint si o diploma de Excelenta
(EURO INVENT-2021, lasi si PRO INVENT-2021, Cluj-Napoca, Romania.

Project within the State Program (2020-2023) "Management of polytrauma: the national
program for providing specialized medical assistance to polytraumatized patients in the
Republic of Moldova", nr.20.80009.8007.07, stage Il - year 2021.

The purpose of the annual stage: optimizing the diagnostic and treatment tactics of
polytrauma patients in case of predominance of internal organ injuries.To achieve the
established tasks, we studied data from the literature, we determined a strategic direction in
the treatment of polytrauma patients with dominant lesions of internal organs, we identified
the main factors that influence the results of diagnosis and treatment, then we determined
ways to improve treatment tactics in the case of domination of trauma to internal organs in
patients with polytrauma. We studiedpatients data from the database of the Institute of
Emergency Medicine http://hipocrate.urgenta.md/hchisinau/ (retrospective study), the
medical records of polytrauma patients with dominant internal organ injury and
hemodynamic instability. It was found that the most important in the diagnosis of
abdominal lesions in hemodynamically unstable patients at hospitalization is the
identification of life-threatening injuries, and not the specification of the affected organs.
Priority is given to urgent surgeries for: stopping massive hemorrhage in the abdominal



http://hipocrate.urgenta.md/hchisinau/

cavity, resolving the cardise 1smponade, drvining the thorx, it means sving surgery. The
mosl mporant {ectors that mask or negatively afft the abdominal sympeoms in
polyirsuma wen: established, such as damages 1o several anatomical sy stens, nesrologkal
conditlon <11 painis by the Glasgow soale, severe shock, closed abdominel trauma aller an
accident or fall from height. The pelmary fixation of an unstable pelvie ring in pelvie-
abdominal traums ensures the control of hemorrhage from the pelvic bones durisg
lsgarotomy. The use of "damage control” makes o possible in objectively assiss the
condition of parients with polyiraums and delermine approprialg reatment iaclics. A
therapeutic and Eagnostic stgorithm Bas been developed for predominant closed shdinming
asd petroperiboncal trnera, Surginl tactics are applied depending on the dominant l&sion
and include two main bsks: pesolving lifechreatening lesions and special surguries
depending on the sreas of satomical and fenctionad impeirment mnd e severny af the
patlest's condition. 1t was confirmed thet the indfications for son-surgical eaimesl o the
liver lesions are grodes 1-11-10, ohe ahsence of peribomeal sympinms, the siahility of
hemodynamics and the possibility of constant adequate control. The results of The rescarch
are lmcluded in the course for students and residents al SMPhL) “Micolae Tesiemifanu®, wid
arg implememied in the clinical depariments of the [nstilule of Emergesey Meadicine o
niher medical instmmions. A series of online lecwres by the “Polytrowma” school from
Hannaver, by "Association of Traummologists” (Moscw wene listened by team b s,
| The research results have been published in national and inmemstional publications (28
scientific papurs, | paseiit). They were presenied & schentific conferences SMPL “Nicalae
Tesmemitanu® (Republic of Moldova), Mational Conference of Surgery (Romanial, " [Tizmos
fectures™ (Kurgan, Ressia), "Osteoporosls problems in tmumaslogy and onhopedic™
iMosoow, Russia), eic We obigined a gold medal, two silver medals and a diplome of
Fxcellence at the intemationsl exkibitions EURD INVENT-2021 {lesi-Romania) and FRO
NVENT-2021 (Cluj=Napoca, Romanialk

19, Recomanddri, propuner

Pacientii  polloroemaieesdi  neeéstd un oetament gompley eleco de o echips
mahtidisciplinasdi, Deaceea nod propesen ¢k it cadnal Institubebed de Mediced Urgemb va fi
creml o sectie de polilraummisme unde vor leer speciallgl i diterite domenii [chinergl,
traumnickngl, mresteziclogi, wrologl, neurochimrgt) perlecfionall pocedarea  msisienle

medicale pacienil or politrsalizair
Conducktorul de F.mim@-um Viadimir
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Cifrul proéectulul:20 800098007 0T Managementulpolicrmsei:peogrmemul nojionale de acoedacs &
asistentei medicale speclalizate pacientilor palitraumatizagi in RM™

Chelrulell, mil et
- Cud Anul de gestiune
Denumirea oo Madificat
(6) Aprobat AL Precias

| Restumerarea muecil angyatilor confonn st loe 211180 11748 |- 1748
CCanerivugl] de eslgurn sociale de st oigatoii 212100 | @8 - Q2.8
“Prime @ anigunee obliganoe Oe misiema medwall scatae | 212210
| de angsiaeot 5l angalan) pe termornd jans ey
| Deplaslel In inperes de servicii peste botare 227 |
| Serviii de cervetdn wwfifos 222910 | 17 - 12.7
| Servicii vesaibuite dior diniae 29% |
Prociranes malerilelor de ux pospodiresc §i rechizite de | 316110
!_ blrou -
| Procucares activelor nemateriale 31710 |
| Procuranes pieselor de schimb 132110
Procursres medizameneloe s materialelor switare 334110

Procurarcs materielor 8¢ U2 gitpodiees: @ reckiateior de | 336810 | L8 . LY

berou

Yotal PR 1358




Componeats cchipel prolectalui

Cifrul peosctului 2080009300707 "Mamsgementulpoliraumel:programul nagiomale de acoedare

» asistesei medicale specializace pacientilor politrmmatizat i RM™

Echips prolectulul conform contractulei de finaatire (b semnares conlractelad)
Nume, prenume Nerma de munch
Nt | qeonform contractulul | :::: il Titlul stiintifie | conform z“ :l’.l "
¢ linzatare) contraciului }
1! Kusturow Viedimer 1950 Cercetaloe 0,5 401 2021 | 31922021
, suting coordonmeon
2, | Caprog Nicolae 1930 | Cercetalur san. | 0.2 04.01. 2021 | 31.12.202)
supericd
3. | Min Igor 1961 | Cercotalr gl | 025 Pa01. 2021 | 51.12.202)
seperace
4. | Kusturova Acna | 982 Cercetoror 05 04.01.2021 1 31, 122021
- snintific _ |
< | Sor Elira 1976 | Cercetumoe Lus 04012021 LIz
Smfific ' | |
& | Sirghi Grigoes 1989 | Cornatanor 0,5 L |oaplamn | izl
sumific
[ Panderes timerike (9e) din ramini 1ous o executorior confurm coetractulul de finantare | 17%

Musdifichr] in composentn echipel pe purrarsal anshei 2021

Anad I Neresade |
Nr  Nume, preaume Tithl stiingfic | mwned conform ‘ Data sagajirs
napteril
| contractulul
[1. Kusturov Viadmir 1950 Cereetitor stiingdc 0.5 01201
S coceredin
1 | Caprog Nicolas 1958 | Cercelior stintific 025 1012021
supeTioe
i Mogn Iger 1961 Cercetitor shimhic nas 04 0.0
- M peeri o
4 Kustirona Anra 1582 Ceromior yhingific 05 M.012021
5. | Sor Eina |19 | Ceromiiee s0lnjific 0.5 H01L021 |
6. | Sirghi Grigoee | 1989 | Cercethice gimitio 05 04.01,2021
Tionderea Goeriior (%) din i tomal al execueonior la dats rag 1%
< _
Condecitocul i ucl( ./Mo’unn Milins
Contabi! wf ! Caproy Igor
C | de prosect ' Kusterov Viadi




