Anexa nr. 2 (Anexa nr. VII la O.M.S. nr. 418/2005)

MINISTERUL SANATATII

Anul

2023

CURRICULUM DE PROGRAM DE STUDII COMPLEMENTARE

Titlul programului:
[Max 200 caractere)

ULTRASONOGRAFIE PERIOPERATORIE CARDiBPULMONARA $1 VASCULARA in ANESTEZIE si
TERAPIE INTENSIVA (UPCATI)

Rezumatul programului:(Max. 3000 caractere)

a)

Scopul acesui document este de a descrie programul de formare, parametrit de evaluare a calitatii si criteriile
de atestare in ultrasonografia perioperatorie cardiopulmoard si vasculard in anestezie si terapie intensiva
(UPCATI).

Programul UPCATI se adreseaza medicilor specialisti si primari din specialit3tile anestezie si terapie intensiva,
cardiologie, precum si medicilor din alte specialitdti posesori ai atestatului de terapie intensiva.

Programul UPCATI isi propune sa imbunatateasca standardele de ingrijire a pacientului din perioada
perioperatorie / periprocedurald si a pacientului critic prin:

Introducerea ultrasonografiei ca modalitate imagistica holistica in gestionarea diagnostica, terapeutica si
interventionala a pacientului in perioada perioperatorie sau periprocedurald indiferent de locul sau
momentul examinarii (intraoperatorfintraprocedural in: sala de operatie, terapie intensiva, unitate de
primiri urgente, sald de interventii, etc).

Promovarea unui instrument complementar ultrasonografiel specializate/standard (e.g., ecocardiografia

transtoracica si transesofagiana standard,ecografia vasculara standard)

Introducerea unui instrument rapid si dovedit eficient de diagnostic si monitorizare a cauzelor de

insuficienta respiratorie acutd, si anume ecografia pulmonara

Promovarea unui instrument complementar altor medalitati de diagnostic si monitorizare cardiovasculara

si pulmonara caracteristice pacientului critic,

Cunoasterea indicatiilor de baza ale aplicarii ultrasonografiei la pacientul critic:

e.l. evaluarea pacientilor cu soc cardiocirculator rezultand in formularea unui diagnostic pozitiv si
diferential al recanismelor de deteriorare hemodinamica si un plan terapeutic de optimizare
hemodinamica;

e.2. evaluarea pacientilor cu insuficienta respiratorie rezultand in formularea unui diagnostic pozitlv si
diferential al mecanismelor subiacente alterarii schimburilor gazoase si parametrilor mecanici
pulmonari;

e.3. evaluarea efectelor tratamentului cardiac specific {e.g., medicamentos, chirurgical, interventional);

e.4, evaluarea efectelor tratamentului cu fluide, atat in cursul etapelor de resuscitare cat si in al celor de
deresuscitare volemica;

e.5. evaluarea interactiunii cardiopulmonare rezultand in individualizarea suportului ventilator si
cardiocirculator;

e.6. evaluarea interactiunii pacient-ventilator rezultand in individualizarea modalitatii de asistare
ventilatorie;

e.7. evaluarea mecanismelor cardiace si pulmonare ce stau la baza eseculul desprinderii de ventilator
rezultand in formularea unui plan de optimizare a acestora;




1)

e.8. evaluarea si monitorizarea perioperatorie a tuturor pacientilor in chirurgia cardiaca si a celor cu risc
chirurgical mediu si inalt in chirurgia non-cardiaca vizandu-se diagnosticul precoce al complicatiilor
cardiovasculare si optimizarea hemodinamica in timp real;

e.9, evaluarea sistematica a pacientilor politraumatizati vizandu-se diagnosticul precoce al
complicatiilor amenintatoare de viata cardiovasculare, pulmonare si abdominale (e.g., tamponada,
pneumotorax, hemoragie intraabdominala);

e.10. ghidajul in timp real al canularilor vasculare vencase sl arteriale atat uzuale (catetere venoase
centrale, sisteme de camere implantabile/ port a cath, catetere arteriale)} cat si complexe (balon
de contrapulsatie intra-aorticd, pompa axiald intracardiacd, ECMO, cord artificial mecanic) in scopul
scaderii complicatiilor peri-interventionale, a optimizarii function&rii acestor dispozitive invazive si
a cresterit sigurantei pacientului;

e.11. diagnosticul prompt al complicatiilor canularilor vasculare venoase si arteriale.

Insusirea cunostintelor necesare manipularii corecte a sondelor pentru scanare cardiaca transtoracica si

transesofagiana, pulmonara si vasculara;

Utilizarea corecta a reglajelor si comenzilor ecografului;

Cunoasterea si aplicarea corecta a tehnicilor ecografice ce sunt necesare unui raport calitativ si

semicantitativ cu privire la indicatiile enumerate la punctul d): mod M, ecografie bidimensionala si

ecografie Doppler;

Recunoasterea rapida a situatiilor ce obliga la un raport ecografic specializat efectuat de cdtre un medic

cardiolog si modalitati imagistice alternative;

Imbunatatirea dialogului interdisciplinar si cresterea sigurantei pacientului.

1. ORGANIZAREA PROGRAMULUI
1.1. Durata programului

| 1.1.2.NUMARUL DE MODULE/ TOTAL PROGRAM™ (dac3 programul este
plurimodular |

[ 1.1.3.NUMARUL DE SAPTAMANI/ LUNI/MODUL* |
[ 1.1.4.0RE DE CURS/LUNA/SAPTAMANA* (dup) caz) | 10 ore/saptamana
1

" 1.1.1.NUMARUL TOTAL DE LUNI ' 11 {4 saptamani)

1

4 saptamani/modul

| 1.1.5.0RE DE PREGATIRE PRACTICA/LUNA/SAPTAMANA*(dupa caz) 20 ore/saptamana 1
1.1.6.0RE DE CURS/ZI/MODUL 2 ore/z.i. ]
1.1.7.0RE DE PREGATIRE PRACTICA/ZI/ . :“4-ore/zi ]

71.1.8 Total ore curs/program : 40 ore

r 1.1.9 Total ore practicd/program | 80 ore

1.2. Perioada de desfasurare - lIanuarie-Februarie

1.3. Centre de pregitire (conform anexelor 1-4) propuse spre acreditare.

Criterii de eligibilitate specifice programului:
s npumarul personalului didactic,

s dotéari,
e experientd, numar de interventii,
o facilitati, etc.
1.3.1. UM.F / Institutie sanitara: |[Tnstitutul de Urgenta de Boli Cardiovasculare ,Prof. Dr. C.C. Iliescu”

IL

il

1.4. Responsabilii nationali ai programului:



1.4.1. Nume: }[Bubenék Turconi

; 1.4.2. Prenume: 1:Serban Ion

E 1.4.3, Data / Loc nastere: ' |

'1.4.4. Titlu didactic si/sau stiin;iﬁc:- _'LProfesor universitar {l

'1.4,5. Doctor in stiinte medicale: DA J

[1.4.6. SﬁeciaIitaie/specialitégi |lanestezie si Térapie Intensiva ' ' ]
!Atestate de competentd in Ecocardiografie Generala si

| _ | Speciala i

[1.4.7 Grad profesional Medic Primar |

'1.4.8. Loc de munca |Universitatea de Medicina si Farmacie ,Carol Davila”, Bucuresti / ,

Institutul de Urgentd pentru Boli Cardiovasculare ,Prof. Dr. C. C. |
| (lliescu”, Bucuresti [
| Il
[1.4.9. U.M.F / Institutie sanitara: |Unlver5itatea de Medicind si Farmacie ,Caral Davila®, Bucuresti / '
Institutul de Urgentd pentru Boli Cardiovasculare ,Prof. Dr. C. C. |
‘ Iliescu”, Bucuresti

it . |

[1.4.1. Nume: |Popescu — . ||

1

f 1.4.2. Prenume:

lhogdan' Alexandru

r

[1.4.3. Data / Loc nastere: Il |

'1.4.4. Titlu didactic sifsau stiintific: J'Profesor universitar I

L

1.4.5. Doctor in stiinte medicale: ]PA

| 1.4.6. Specialitate/specialit3ti |cardiologie
|Atestate de competenta in Ecocardiografie Generala si Speciala; !'
||Certificare europeana in ecocardiografie transtoracica |

[1.4.7 Grad prdfesibnal ][Medic primar
T1.4.8'. Loc de munca 1(Universil:at'ea de Medicina 'si Farmacie ,,Cérol Davila”, Bucurest'l /
Institutul de Urgentd pentru Boli Cardiovasculare ,,Prof. Dr. C. C.

[ \Iliescu”, Bucuresti |
Il |

[1.4.9. U.M.F / Institutie sanitara: |[Universitatea de Medicin% si Farmacie »Carol Davila”, Bucuresti /
(Institutul de Urgentd pentru Boli Cardiovasculare ,Prof. Dr. C. C.
[Tliescu”, Bucuresti

| e —

1.5. Responsabili de program - in centrele de pregitire propuse de responsabilii
nationali:

'1.5.1. Nume: |[Bubenek Turconi

—

L

[ 1.5.'2. Prenume: Serban Ion

L
[

— &

(1.5.3. Data / Loc nagtere:

| S—— v—

1.5.4. Titlu didactic si/sau stiintific: | Profesor universitar



Balan Cosmin Sef lucrari ATI Mu Medic Institutul de
Primar ATL, | Urgentd pentru
-Atestat de | Boli
competentad|| Cardiovascular
in e Prof. Dr. C.
Ecocardiogr|| C. Iliescu”,
afie Bucuresti
Generala, -
- Atestat
Marea
Britanie
FUSIC
(Focused
Ultrasound
for
Intensive
Care)
-instructor
simulare
medicala la
CESIMAB al
UMF Carol
‘ Davila Buc.
Liana Valeanu Sef lucrari  [ATI Medic Institutul de
Primar ATI || Urgentd pentru
- Dipldmes || Boli
d'universitél| Cardiovascular
Paris VI - e ,Prof. Dr. C.
Echocardio | C. iliescu”,
graphie Bucuresti
Franta
-instructor
simulare
medical3 la
CESIMAB al
UMF Carol
Davila Buc.
Bianca Morosanu Asistent ATE Medic Institutul de
unlversitar Specialist Urgentd pentru
ATI Boli
-Asistent Cardiovascular
Universitar || e ,Prof. Dr. C.
UMF Carol | C. Iliescu”,
Davila Bucuresti
Bucuresti
- instructor
simulare
medicald la
CESIMB al
UMF Carol
Davila Buc.
Cornel Robu ATI Medic Institutul de
Specialist Urgentd pentru
-instructor || Boli
simulare Cardiovascular
medicald la | e ,Prof. Dr. C.
CESIMAB alj| C. Iliescu”,
UMF Carol Bucuresti
||Davila Buc.
Ioana Marinica 'aTI Medic Institutul de
‘ Primar ATI || Urgentd pentru
‘ -Atestate Boli
‘ de Cardiovascular




| icompetent3| e ,Prof. Dr. C.
| in C. Iliescu”,
Ecocardiogr| Bucuresti
afie |
\Generala si
Speciala
i - instructor
]_ simulare
medicali la
CESIMAB al
| UMF Carol
| _ B Davila Buc, ||
& Mihai Stefan ATI Medic Institutul de
Specialist Urgentd pentru
| ATI Boli
| -instructor | Cardiovascular
simulare e ,Prof. Dr. C.
medicald la | C, Iliescu”,
CESIMAB al Bucuresti
| UMF Carol
i Davila Buc.
7 Carmen Cristiana Sef lucrari Cardiologie Da !Medic UMF ,Carol
Beladan primar Davila”,
cardiolog; ! Institutul de
atestat de || Urgenta pentru
ecocardiog || Boli
rafie Cardiovascular
speciala e .Prof. Dr. C.
! C. Iliescu”,
L Ji i | Bucuregti
8 Monica Rosca Sef lucrari | Cardiologie Da Medic UMF ,Carol
primar Davila”,
cardiolog; Institutul de
atestate Urgenta pentru
de Boli
ecocardiog || Cardievascular
rafie e ,Prof. Dr. C.
speciala si | C. Iliescu”,
de Bucuresti
ecografie
; vasculara;
certificare
leuropeana
in
ecocardiog
rafie
| transtoraci
| J f ca
5 Roxana Enache Sef lucrari Cardiologie | Da |IMedic UMF ,Carol
lprimar Davila”,
cardiolog; | Institutul de
atestat de | Urgentd pentru
ecocardiog || Boli
rafie Cardiovascular
speciala e ,Prof. Dr. C.
C. lliescu”,
. | | BUCUTE§ti
10 Maria Magdalena Asistent Cardiologie = Da [Medic [l UMF ,carol
Gurzun universitar | primar Davila”,
cardioleg; | Spitalul Militar
latestat de | Central
L llecocardiog ‘




| ! [rafie

i |speciala;
||lcertificare |
[leuropeana
|lin
ecocardiog
rafie
transtoraci
ca |

La “Titlul didactic/stiintific” completati cu una din variantele:
Profesor / Conferentiar /Sef lucrari / Asistent /Lector / CS I / Alte situatii

**  La “Doctorat” completati cu una din variantele: DA /NU

1.7. Metodologie

1.7.1.Tehnici si metode de lucru (maxim 2000 caractere)

Structura programului de instruire, desfasurat pe o perioada de 4 saptamani, va include:
a) Prezentari teoretice care furnizeaza informatii de baza privind:

Principiile de fizica a examenului cu ultrasunete incluzand formarea imaginii ecografice si a
artefactelor, efectele biologice ale ultrasunetelor;
Tipurile de aparate ecografice si transductoare, precum si aplicarea lor in diferitele arii ale
UPCATI;
Tehnicile ecografice: mod M, 2D, Doppler spectral, color
Ierarhizarea examenului ecografic, UPCATI reprezentand un examen preponderent calitativ sau
semicantitativ complementar examinarilor ultrasonografice standard ce urmareste surprinderea
precoce a unor complicatii majore cardiocirculatorii sau pulmonare, optimizarea suportului
cardiocirculator si ventilator, precum si ghidajul canularilor vasculare in timp real;
Componentele examenului ecografic UPCATI sunt:
o ecocardiografia transtoracica si transesofagiana tintind analiza cauzelor de instabilitate
hemodinamica si optimizarea hemodinamica perioperatorie;
o ecografia pulmonara tintind analiza cauzelor de insuficienta respiratorie si optimizarea
suportului ventilator in terapie intensiva;
o ecografia vasculara tintind ghidajul abordului vascular arterial si venos si diagnosticarea
complicatiilor abordurilor vasculare;
Anatomia ultrasonografica a cordului, plamanului si vaselor mari, necesara examinarii si raportarii
UPCATI;
Informatii hemodinamice derivate din ecografia Doppler;
Corelarea examenului UPCATI cu informatiile clinice si derivate din alte modalitati diagnostice;
Aspectul ultrasonografic al afectiunilor cardiace, pulmonare si vasculare tipic intalnite in ingrijirea
pacientului critic;
Abilitatea de a formula corect un diagnostic si un plan terapeutic, a comunica rezultatele
interdisciplinar si a apela cand este necesar la examen ecografic specializat cardiologic sau alte
modalitati irmagistice;
Efectuarea procedurilor ecografice cunoscand riscurile si contraindicatille aferente, in special ale
ecografiei transesofagiene

b} Sesiuni practice desfasurate perioperator sau in Centrul de Simulare in Anestezie si Terapie Intensiva
Bucuresti (CESIMAB) aflat in incinta Insitutulut de Urgenta de Boli Cardiovasculare ,Prof. Dr. C.C.
Iliescu” avand drept scop insusirea abilitatilor de examinare ecografica in cadrul unei palete de
scenarii clinice cat mai ample.

1.7.2. Structura programului

O

Cu extragere totalad din activitate

1.7.3. Programul de instruire se va desfiasura conform Anexei I (Programa
analitica a cursurilor) si Anexei II {(baremului de manevre, tehnici si
activitati practice).




1.8. Evaluarea cunostintelor/abilitatilor
Va rugam sa precizati daca:

« este, sau nu necesara evaluarea initiald a unor aptitudini si/sau a unui nivel de
cunostinte, minim acceptabil, pentru accesul la program? DA - Participantii la
programul UPCATI vor fi selectati cu precadere dintre candidatii doritori care pot
face dovada ca au participat in prealabil la un curs/workshop de ecografie organizat
de catre Societatea Romana de Cardiologie, Societatea Romand de Anestezie si
Terapie Intensiva, Societatea Romana de Ultrasonografie in Medicina si Biologie
sau alte societati similare din Uniunea Europeana, Regatul Unit, Elvetia, Norvegia,
Statele Unite ale Americii, Israel, Canada si Australia.

» este necesara o anumita perioada de practica medical3, in afara specializarii
detinute, anterioara accesului la program ? Nu

1.8.1. in timpul programului ( evaluare formativa ):

Test intermediar

1.8.2. la sfarsitul programului ( evaluare sumativa®):

Testul cuprinde imagini in format digital necesitdnd stabilirea si argumentarea unui diagnostic ecografic,
corelarea acestuia cu contextul clinic asociat si formularea unui plan terapeutic.

Precizare: evaluarea sumativd permite participarea la examenul pentru obtinerea
atestatului, organizat de MS, cu conditia obtinerii unei note mai mari sau egale cu 7 la
evaluarea sumativa, DA

1.8.3. Tematica de examen pentru obtinerea atestatului
o Conform Anexei III care face parte integranta din prezentul curriculum,

1.8.4.Probe de evaluare, specifice programului:
a. pre-examen: prezentarea (eliminatorie) a caietului de practica, completat DA
b. examen:
- proba practica eliminatorie de abilitati desfasurata pe pacient si simulator DA
- proba scrisa (test grild cu 50 de intrebari cu raspunsuri multiple, sau test scris
cu 10 subiecte de tratat} DA
- proba pe caseta video/imagini in format digital DA

Precizari

a. Se pot inscrie la examenul final numai absolventii programului de pregétire care au
obtinut la evaluarea sumativa minimum nota 7.

b. Participantii la programul de pregatire pot sustine examenul de obtinere a atestatului in
limita a 3 ani de la absolvire.

c. Pentru obtinerea atestatului UPCATI este necesara validarea caietului de practica si
obtinerea notei minime 7 la toate cele trei probe mentionate (proba practica eliminatorie
de abilitdti desfasurata pe pacient si simulator, proba scrisa si proba pe casetd
video/imagini in format digital).

d. Caietul de practica reprezinta dovada efectuarii a minim 120 de ecografii (70 de ecografii
transtoracice, dintre care 50 reprezinta patologie cardiaca si 20 reprezinta patologie
pulmonara, 30 ecocardiografii transesofagiene, si 20 ecografii de abord vascular) si va
include informatii conform modelului de mai jos.



e. Din cele 120 ecografii din caietul de practica, un numar maxim de 20 ecocardiografii
tanstoracice, 5 ecografii pulmonare, 20 ecocardiografii transesofagiene si 5 ecografii
vasculare pot fi efectuate pe simulator dedicat sub indrumare.

CAIET DE PRACTICA

Candidat:

NUME. ..ot rci i rer s ar e aneaas Prenume. . ..o e
(B F: | o I 1 T 1o < o O PSP
Specialitatea................coecvininnnnn, Pozitia actuala......
LOCUL 08 MIUNCA. 1t iuirititiiiiernrerirrsreeierrersirsasenrtraenssenesesasarsssinaessnsnns
fndrumaétor:

NUME. (i PTEMUMIE. v rraecn e e
Specialitatea.........c.oeeiriricennnieen... PoZitia actuala......ooceoeiniiinnne,

LOCUI A& MUNCE. . iuvrerirerinersrinnrirsieisiions

Exemplu de Examinadri efectuate de candidat:

Nr. Data Patologia Intrebare /problema/ Tip Raspuns Plan terapeutic
principala necesitate clinica examinare propus
Ex. 1 Pneumonie COVID | Cauza instabilitatii ETT/C Cord pulmonar acut NO inhalator,
hemodinamice? diuretizare,
pozitie de
decubit ventral
Ex. 2 Politraumatism Cauza hipoxemiei? Cauza ETT/P Pneumotorax drept in Drenaj pleural
prin accident instabilitatii tensiune
rutier hemodinamice?
Ex. 3 Ciroza hepatica Cauza hipoxemiei? ETT/P Anasarca: revarsat Toracocenteza,
pleural bifateral cu paracenteza,
index Lichtenstein 4.5 albumina 20%
cm si ascita
Ex. 4 Cetoacidoza Abord venos central EV - Vena jugulara
diabetica interna dreapta
Ex. 5 Pneumonectomie Hipotensiune ETE Hipovolemie Administrare
dreapta - fluid
intraoperator
Ex. 6 By-pass Desprindere de ventilator ETT/P Disfunctie Ventilatie
aortocoronarian esuata diafragmatica mecanica
bilaterala, presiuni de asistata cu viza
umplere probabil protectiva
I normale, functie pentru diafragm
’ sistolica biventriculara
_____ normala

ETT/C, ecografie transtoracica cardiaca; ETT/F, ecografie transtoracica pulrnonara; ETE, ecocardiografie transesofagiana, EV,
ecografie vasculara.

Numar total de examinari efectuate: ................

ETT/Pivviviiiiiiinnnns,
53 ) SH



Examinarile prezentate Tn caietul de practica trebuie efectuate de catre candidat in intervalul
dintre finalizarea programului de pregatire si momentul inscrierii la examenul pentru obtinerea
atestatulul.

Conform modelului atasat, examinarile, fara exceptie, trebuie sa raspunda unei intrebari sau
necesitati clinice, fiind obligatoriu urmate de un plan terapeutic.

Este necesara pastrarea acestor 120 de ecografii in format electronic, inregistrarile putand fi
solicitate pentru verificare de catre comisia de examinare.

Caietul completat va fi semnat si parafat de indrumatorul candidatului, care Tsi asuma astfel
veridicitatea datelor incluse in caiet. Indrumatorul poate fi medic specialist sau medic primar,
in specialitatile cardiologie sau anestezie si terapie intensiva cu atestat in ecocardiografie
transtoracica, transesofagiana sau UPCATI.

2. SCOPUL SI OBIECTIVELE EDUCATIONALE GENERALE ALE PROGRAMULUI
2.1. Utilitatea programului de studii complementare ca dezvoltare
profesionala ulterioara specializarii/specializarilor in: (maxim 500 caractere)

Ultrasonografia furnizeaza in timp real imagini ce pot diagnostica mecanismele generatoare de instabilitate
cardiocirculatorie si insuficienta respiratorie si poate creste nivelul de siguranta al abordurilor vasculare
centrale,

Programele UPCATI s-au separat relativ recent de ecografia specializata conventionala efectuatd in principal
de catre medicii cardiologi, propunandu-si un rol complementar acesteia prin promovarea unei abordari tintite
care in loc sa ofere o perspectiva exhaustiva, raspunde relativ simplu si pragmatic la o problema clinic
semnificativa. Astfel, de peste 15 ani, In majoritatea tarilor UE (de exemplu Franta, Belgia, Olanda, Italia,
Marea Britanie, etc) au apdrut atestate pentru medicii ATI care oferd competente in explorarea si
monitorizarea cardiaca, pulmonara si vasculara din perioada perioperatorie/ periprocedurala si a pacientului
critic.

Programul UPCATI este construit sa identifice intr-o maniera preponderent calitativa sau semicantitativa
probleme comune ecografiei specializate si, in plus, vizeaza aspecte particulare pacientului critic precum
responsivitatea la fluid, toleranta la fluid, interactiunea pacient-ventilator, interactiunea cardiopulmonara si
scorul de aerare pulmenara.

In mod ideal, programul UPCATI ar trebui sa fie aplicat la scara largd in perioada perioperatorie sau
periprocedurald, indiferent de locul sau momentul examinarii (intraoperatorfintraprocedural in: sala de
operatie, terapie intensiva, unitate de primiri urgente, saléd de interventii, etc).

Astfel, programul UPCATI va putea fi utilizat atdt ca instrument complementar (de evaluare si monitorizare)
ecocardiografiel specializate conventionale efectuatd de catre medicii cardiologi cat si ca instrument primar
in explorarea pulmonard si abordul vascular venos sau arterial.

Exista dovezi solide in literatura stiintifica de specialitate care atestd ca UPCATI poate imbunatati semnificativ
atat prognosticul cat si siguranta pacientilor critici.

3. SCOPUL SI OBIECTIVELE EDUCATIONALE SPECIFICE ALE PROGRAMULUI:
(ce anume se asteapta de la absolventil programului de pregétire complementari):

Obiectivele cognitive si operationale ale programului UPCATI includ:

- Cunoasterea principiilor fizice ce stau la baza ultrasonografiei;

- Cunoasterea instrumentatiei aparatelor de ecografie, incluzand tipuri de transductori, planuri de
sectiune, modalitati de imagine si prelucrarea datelor hemodinamice;

- Cunoasterea modalitatilor de optimizare a diferitelor tipurl de imagine ultrasonografica;

- Cunoasterea riscurilor si contraindicatiilor ecocardicgrafiei transesofagiene;

- Obtinerea sectiunilor standard bidimensionale de ecografie cardiaca transtoracica, pulmonara si
vasculara si aplicarea instrumentelor suplimentare de interogare ecografica (i.e., mod M si
Doppler color, spectral);

- Obtinerea unui set de sectiuni dedicate ecografice transesofagiene si aplicarea de instrumente
suplimentare de interogare ecografica (i.e., mod M si Doppler color si spectral);

- Recunoasterea anatomiei si a dinamicii fluxurilor pe sectiunile de ecografie cardiaca, pulmonara
si vasculara;




Evaluarea vizuala a dimensiunilor atriului drept (AD), ventriculului drept (VD), atriului stang (AS)
si ventriculului stang (VS);
Evaluarea vizuald a functiei sistolice biventriculare si introducerea in conceptele cantitative de
evaluare ale acesteia;
Estimarea presiunilor de umplere ale VS;
Evaluarea presiunilor arterei pulmonare si estimarea probabilitatii prezentei hipertensiunil
pulmonare;
Calcularea volumului bataie/debitului cardiac (VB/DC);
Gradarea corecta a disfunctiei VD si VS;
Recunoasterea tulburarilor de cinetica parietala VS si cunoasterea distributiei ceronariane
corespunzatoare;
Cunoasterea cauzelor ce stau la baza modificarilor de functie VD, VS sau biventriculara;
Intelegerea implicatiilor interdependentei VD/VS si recunoasterea semnelor ecografice asociate
cu alterarea acestei relatii;
Integrarea examenului ecografic in diferentierea corecta a celor patru tipuri de soc
cardiocircufator (i.e., obstructiv, distributiv, hipovolemic, cardiogen);
Utilizarea ecografiel in monitorizarea perfomantei cardiace ca urmare a evolutiei spontane sau a
tratamentului administrat;
Intelegerea interactiunii cardiopulmonare in respiratie spontana sau controlata pe baza
constatarilor ecografice;
Aplicarea interactiunilor cardiopulmonare in respiratie spontana sau controlata in scopul evaluarii
performantel cardiace;
Recunoasterea fenotipului obstructiv dinamic si consecintelor sale hemodinamice; monitorizarea
ecografica a masurilor de preventie/atenuare aplicate;
Recunoasterea revarsatului pericardic cu impact hemodinamic si aprecierea indicatiei de
pericardiocenteza;
Recunoasterea circumstantelor in care ecocardiografia transtoracica poate avea sensibilitate
redusa in diagnosticul revarsatelor pericardice si aplicarea corecta a Indicatiei de ecocardiografie
transesofagiana;
Cunoasterea etapelor pericardiocentezei sub ghidaj ecografic in timp real;
Evaluarea vizuala a competentei valvelor cardiace (2D, Doppler color);
Recunoasterea valvulopatiilor (i.e., regurgitari sau stenoze) cu impact hemodinarmic potential
major, cunoasterea cauzele generatoare si aplicarea indicatiilor de ecocardiografie specializata
exhaustiva efectuatd de catre medicii cardiologi
Recunoasterea formatiunilor intracardiace sau atasate valvelor cardiace si aplicarea corecta a
indicatiei de ecocardiografie specializata efectuatd de catre medicii cardiologi,
Intelegerea importantei testarii responsivitatii la fluid si a folosirii mai multor instrumente in acest
scop;
Cunoasterea modului de aplicare a ecocardiografiei pentru testarea responsivitatii la fluid:

o Rolul redus si semnificatia indicilor de vena cava inferioara;

o Specificitatea crescuta a indicilor de vena cava superioara;

o Integrala velocitate timp a tractului de ejectie al VS (IVTVS) ca indice dinamic surogat al

VB/DC;

Cunoasterea modului de aplicare a ecografiel pulmonare si cardiace pentru testarea tolerantei la
fluid;
Confirmarea prezentei sunturilor intracardiace majore si aplicarea corecta a indicatiei de
ecocardiografie specializata efectuatd de catre medicii cardioclogi
Confirmarea prezentei unui eveniment aortic major si aplicarea corecta a indicatiei de
ecocardiografie specializata efectuatd de cdtre medicli cardiologi
Recunoasterea si gradarea sindromul interstial si de condensare, a revarsatului lichidian pleural
si pneumotoraxul;
Cunoasterea etapelor drenajului pleural sub ghidaj ecografic in timp real,
Executarea abordului vascular sub ghidaj ecografic in timp real;
Recunoasterea complicatiilor abordului vascular;
Aplicarea sistematizata a ecografiei in stari de urgenta majora (stop cardiac si politraumatism,
etc).

4. ESTIMAREA BUGETULUI /PROGRAM- se face de catre institutia organizatoare

acreditata.




5. ORGANIZATORUL §I COORDONATORUL PROGRAMULUI DE STUDII
COMPLEMENTARE:

Universitatile de Medicind si Farmacie propuse spre acreditare,

6.

10.

VALIDAREA STIINTIFICA SE FACE DE CATRE:

Comisia de specialitate a Ministerului Sanatatii

ACREDITAREA ATESTATULUI SE FACE DE CATRE:

Ministerul S&

natatii

AVIZAREA ATESTATULUI:

Colegiul Medicifor din Roménia

DREPTURIL

E SI OBLIGATIILE DETINATORULUI DE ATESTAT

9.1, Drepturi

Efectuarea unui examen ultrasonografic cardiac (transtoracic sau transesofagian) in context
perioperator/ATI, urmat de elaborarea unui raport din care sa reiasa indicatia, contextul clinic si
planul terapeutic propus pe baza rezultatului ecografic;

Rezultatul include sectiunile efectuate si evaluarile calitative/semicantitative (e.q., functia
sistolica biventriculara estimata in principal vizual) si cantitative (e.g., calculul VB/DC) ce
solutioneaza problema cdinica;

Programul UPCATI nu se substituie examenului ecocardiografic specializat exhaustiv, efectuat de
cdtre medicii cardiologi,

Efectuarea unui examen ecografic pulmonar urmat de elaborarea unui raport din care sa reiasa
indicatia, contextul clinic si planul terapeutic propus pe baza rezultatului ecografic;

Efectuarea unui examen ultrasonografic pentru identificarea si ghidajul abordului vascular venos
sau arterial, atat central cat si periferic;

Utilizarea ecografiei pentru depistarea complicatiilor asociate abordului vascular;

ligatii

9.2, Ob

Efectuarea unui examen ultrasonografic cardiac, pulmonar sau vascular care vizeaza rezolvarea
unei probleme de interes clinic major (e.g., instabilitatea hemodinamica, insuficienta respiratorie,
resuscitarea, deresuscitarea sau optimizarea volemica, desprinderea de ventilator,
individualizarea suportului ventilator sau cardiocirculator, abordu! vascular central sau periferic)
intr-un context perioperator sau critic;

Recunoasterea situatiilor care obliga la dialog interdisciplinar, intelegand ca rolul examenului
UPCATI este unul complementar si nicidecum substitutiv unei ecocardiografii specializate
conventionale efectuata de citre medicii cardiologi.

Cunoasterea riscurilor, contraindicatiilor si normelor de asepsie si buna practica asociate
tehnicilor ecografice sau interventiilor ghidate ecografic.

CONDITII DE INSCRIERE LA PROGRAMUL DE PREGATIRE (alcituirea dosarului

candidatului la program):

Acces din grupa de specialitati
Anestezie si terapie intensiva

Cardiologie
Medici din alte specialitati medicale posesori ai atestatului de terapie intensiva
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Selectati:

L 2 ]

Medic specialist in specialitatea/specialitatile- copie dupa certificatul de confirmare
DA

Medic primar in specialitatea/specialitatile - copie dupa certificatul de confirmare DA
Certificat de membru al CMR - copie DA

Acordul angajatorului privind participarea la program NU

Certificatul de inregistrare al CMI, pentru cei care nu se afla in relatie contractuald
cu CNAS sau alt angajator DA

CV - daca este impus de prevederile curriculare NU

Adeverinta de vechime in specialitate (daca este impusa de prevederile curriculare)
NU

Aparatura in dotarea sau la dispozitia solicitantului-daca este impusa de prevederile
curriculare* DA

Certificat de sanatate fizica si psihicd — daca este impus de prevederile curriculare
NU

Cartea de identitate - copie DA

Dovada achitarii taxei de instruire in valoare de 6.000 RON DA

Dovada participarii la un curs/workshop de ecografie organizat de cdtre Societatea
Romana de Cardiologie, Societatea Romana de Anestezie si Terapie Intensiva, sau
alte societati similare din Uniunea Europeana, Regatul Unit, Elvetia, Norvegia, Statele
Unite ale Americii, Israel, Canada si Australia DA

*Adeverintd semnata de seful sectiei ATI tn care candidatul isi desfigsoard activitatea, contrasemnatd
de Directorul Medical al unitdtii sanitare, prin care se atestd existenta unui ecograf cu cel putin trei
sonde (cord, vase, abdomen) in dotarea sectiei ATI sau la dispozitle 24/24 ore intr-o altd sectie
nominalizatd.

PRIN ACEASTA SE CERTIFICA LEGALITATEA SI CORECTITUDINEA
DATELOR CUPRINSE IN PROGRAMUL DE STUDII COMPLEMENTARE

RESPONSABIL DE PROGRAM,

Nume, prenume:

Bubenek-Turconi Serban Ion
Popescu Bogdan Alexandru

Semnatura:




ANEXA1
PROGRAMA ANALITICA (maxim 2000 caractere)

[

U

G

10.
11.
12.
13.
14,
15.
16.
17.

Ultrasonografia perioperatorie si a pacientului critic: terarhizare in cadrul protocoalelor de examinare
ecografica, scop, componente, avantaje si dezavantaje in raport cu protocoalele specializate.
Principii de fizica a ultrasunetelor, tehnicile de examinare si optimizarea imaginilor ecografice.
Protocol standard de ecografie transtoracica.
Protocol perioperator de ecografie transesofagiana.
Evaluarea ventriculului stang: dimensiuni, functie sistolica si diastolica, informatii hemodinamice
derivate din ecografia Doppler
Evaluarea ventriculului drept: dimensiuni sl functie sistolica, informatii hemodinamice derivate din
ecografia Doppler.
Hipertensiunea pulmonara.
Valvulopatii mitrale.
Valvulopatii aortice,

Valvulopatii tricuspidiene si pulmonare.

Patologie pericardica.

Mase intracardiace si emboligene.

Disectia acuta de aorta.

Evaluarea ecografica a responsivitatii si tolerantei la fluide.

Ecocardiografia in sindromul de detresa respiratorie a adultului.

Ultrasonografie pulmonara.

Ultrasonografia abordului vascular.

RESPONSABIL DE PROGRAM,
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ANEXA II

Baremul de manevre, tehnici §i activitati practice (maxim 2000 caractere)

Activitatea practica din cadrul programului UPC este de 4 ore/zi si cuprinde:
a) asistarea la ecocardiografil transesofagiene intr-un cadru perioperator;
b) asistarea si efectuarea de ecocardiografii transtoracice, transesofagiene si pulmonare intr-un cadru
perioperator;
c) efectuarea de ecografii cardiace (transtoracice si transesofagiene) si pulmonare pe trei manechine
de inalta fidelitate dedicate, doua EVE-HeartWorks si un CAE Vimedix, fiind expusi la un spectru
diversificat de patologii;
d) asistarea la aborduri vasculare arteriale si venoase efectuate sub ghidaj ecografic intr-un cadru
perioperator;
e) efectuarea de aborduri vasculare arteriale si venoase sub ghidaj ecografic pe manechine didactice;
f) prezentarea de materiale in suport digital/video pentru demonstrarea unor circumstante mai rare.
La finalul programului, fiecare participant va fi efectuat cel putin 20 ecocardiografii transtoracice, 20
ecocardiografil transesofagiene, 20 ecografii pulmonare si 10 aborduri vasculare sub ghidaj ecografic ( in
mod real sifsau pe simulator).
Programul UPCATI are drept scop obtinerea urmatoarelor deprinderi:

1, Evaluarea holistica a pacientului critic si stabilirea indicatiei de examinare ecografica sau abord
vascular ghidat ecografic.
Manipularea corecta a aparatului de ecografie si a sondelor de ecografie.
Obtinerea sectiunilor standard de ecocardiografie transtoracica.
Obtinerea unui set perioperator esential de sectiuni ecocardiografice transesofagiene.
Obtinerea sectiunilor ecegrafice puimonare si vasculare necesare efectuarii abordului vascular.
Abilitatea de a recunoaste artefactele, modificarile patologice anatomice si functionale (i.e.,
hemodinamice) si de a formula un rezultat scris coerent si un plan terapeutic adecvat.
Recunoasterea modificarilor patologice ce obliga la un examen ecografic specializat si capacitatea de
a relata intr-un mod succint si sistematizat natura acestora sub forma unui buletin ecografic standard
pentru UPCATI.

N owsuwN
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ANEXA III
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TEMATICA DE EXAMEN PENTRU OBTINEREA ATESTATULUI DE STUDII

COMPLEMENTARE (maxim 3000 caractere)

. Ultrasonografia perioperatorie si a pacientului critic: ierarhizare in cadrul

protocoalelor de examinare ecografica, scop, componente, avantaje si dezavantaje
in raport cu protocoalele specializate,

Principii de fizica a ultrasunetelor, tehnicile de examinare si optimizarea imaginilor
ecografice.

Protocol standard de ecografie transtoracica.

Protocol perioperator de ecografie transesofagiana.

Evaluarea ventriculului stang: dimensiuni, functie sistolica si diastolica.

Evaluarea ventriculului drept: dimensiuni si functie sistolica.

Hipertensiunea pulmonara.

Valvulopatii mitrale.

Valvulopatii aortice.

10. Valvulopatii tricuspidiene si pulmonare.

Patologie pericardica.

12. Mase intracardiace si emboligene.

13. Disectia acuta de aorta.

14. Responsivitatea si toleranta la fluid.

15. Ecocardiografia in sindromul de detresa respiratorie a adultului.
16. Ultrasonografie pulmonara.

17. Ultrasonografia abordului vascular.
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