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1. Educatia initiala si continui, experienta profesionald dobandite pana in prezent

1.1. Educatie

Subsemnatul, Daniel Boda, am absolvit Facultatea de Medicina Generala din cadrul Universitatii de
Medicina si Farmacie (UMF) ,,Carol Davila”, Bucuresti in anul 1998.

In martie 2003 am sustinut teza de doctorat cu titlul ,, Manifestiri cutanate in afectiunile androgen-
dobandite — implictii ale 5alfa-reductazei”, elaborata sub coordonarea d-nei Prof.Dr. Sanda Popescu.
Teza de doctorat a reprezentat principalul rezultat al activitdtii de cercetare fundamentala
multidisciplinara, finantata prin Grantul Tip D acordat de catre Banca Mondiald prin intermediul
Consiliului National al Cercetarii Stiintifice din Invatamantul Superior (CNCSIS), in cadrul
Competitiei a IV-a. (Contract nr. D172/2000; titlu proiect “Studii clinice, hormonale si de biologie
moleculara asupra Salfa reductazei in maladii androgen dependente”; director de proiect Prof.
Dr. Constantin Dumitrache, catedra Endocrinologie I, Institutul ,,N. Parhon”; perioada de
implementare 2000-2002). Teza de doctorat a fost apreciatd cu mentiunea ,,cum laude”.
Rezumatul tezei de doctorat:

Determinarile cutanate ale hiperandrogenismului reprezintd o patologie de granitd, accesibild atat
medicului specialist, dermatolog si endocrinolog, precum si medicului de medicind generala.
Etiopatogenia, diagnosticul si tratamentul determinarilor cutanate asociate hiperandrogenismului,
necesitd in acest context o viziune de ansamblu, care sd integreze cunostinte si informatii din varii
domenii, in scopul unui guide line clinic si terapeutic. In afara interesului stiintific, frecventa mare a
pacientilor cu aceasta patologie interdisciplinara, precum si implicatiile organice, cosmetice si psihice
asociate, justifica suplimentar preocuparea pentru acest domeniu.

Teza de doctorat si-a dorit sa ofere un punct de vedere asupra acestei patologii, atat din perspectiva
medicului dermatolog cat si a celui endocrinolog. Astfel, in partea generald a tezei sunt prezentate pe
larg date privind anatomia si fiziologia tintelor cutanate ale hormonilor androgeni: foliculul pilos si
glanda sebacee; informatii referitoare la biosinteza, mecanismele de actiune si de reglare ale
androgenilor la nivel cutanat; elemente de fiziopatologie, de diagnostic pozitiv si diferential precum si
de tratament.

Partea speciald a tezei cuprinde un studiu retrospectiv epidemiologic, la paciente cu patologie
hiperandrogena internate in Institutul National de Endocrinologie “C. l. Parhon” din Bucuresti in
perioada 1997-2002 si un studiu de biologie moleculara, realizat in colaborare cu Universitatea din
Bucuresti, Facultatea de Biologie, Catedra de Biochimie. Acest ultim studiu a constat din prelevarea de
biopsii cutanate din regiunea pubiand la paciente, in majoritatea cu distrofie ovariana polichistica,
anterior evaluate din punct de vedere endocrinologie; obtinerea de culturi de fibroblasti dermici; dozarea
Sareductazei la acest nivel, precum si studii la nivel de ARNm.

Efortul comun al celor trei colective implicate in cercetare (Institutul National de Endocrinologie “C. L
Parhon” din Bucuresti, Universitatea din Bucuresti, Facultatea de Biologie, Catedra de Biochimie si
UMEF ,,Carol Davila”, Clinica Dermatologie II Spitalul Clinic Colentina a facilitat obtinerea in premiera
nationald a unor rezultate stiintifice valoroase.



Teza de doctorat s-a finalizat cu urmatoarele concluzii generale:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

In cursul vietii, circa 10% dintre femei prezinta alterari ale productiei si secretiei androgenice,
hiperandrogenismul reprezentdnd cea mai frecventa endocrinopatie.

Cea mai frecventd cauza a starii de hiperandrogenism este sindromul ovarului polichistic
(SOPC), asociat cu numeroase complicatii: infertilitate, diabet zaharat de tip 11, dislipidemii,
cancer endometrial, cardiopatii.

Criteriile de diagnosticare ale SOPC constau in prezenta a cel putin unuia din urmatorii
parametrii: modificari ecografice, LH crescut, androstendion crescut, testosteron crescut, IMC
peste 30, SHBG scazut

Scopul studiilor clinice a fost stabilirea caracteristicilor hormonale ale femeilor cu patologie
hiperandrogena din tard, realizarea unui ghid de investigare paraclinica, stabilirea eficacitatii
tratamentului antiandrogen.

S-au realizat urmatoarele evaludri cantitative la nivel sangvin: LH, FSH, testosteron total si
testosteron liber, DHEA, DHEA sulfat, androstendion, progesteron, 17-hidroxiprogesteron,
SHBG, IGFI, IGFBP.

Dozarile hormonale au confirmat modificarile biochimice si fiziologice care insotesc sindromul
ovarului polichistic virilizant: LH crescut, LH/FSH crescut, valori moderat crescute ale
testosteronului total, sensibilitatea si specificitatea crescuta a testosteronului liber plasmatic n
diagnosticul SOPC fata de testosteronul total, SHBG scazut, IGF1 crescut, IGFBP scédzut.

Studiul in vitro al steroid 5-areductazei si a izoenzimelor ei s-a realizat pe culturi de fibroblaste
dermice obtinute din biopsii cutanate din zona pubiana, provenite de la un lot de 15 paciente cu
SOPC.

Fibroblastele au fost izolate prin tehnica explantului, celulele fiind cultivate in mediu DMEM cu
12% ser fetal bovin. Studiile de biologie moleculara au fost realizate pe culturi de fibroblaste
intre pasajele 5 si 9.

Primul obiectiv al cercetarilor de biologie moleculara a fost elaborarea unei metode de dozare
biochimicad a activitatii steroid 5-a reductazei in vitro in culturi de fibroblaste (unde enzima este
mai stabila decét in piele). Acest obiectiv a fost deosebit de dificil de realizat deoarece: a)
substratul (testosteronul) si principalul produs de reactie (dihidrotestosteronul) sunt compusi
hidrofobi insolubili In mediu apos; b) in cursul reactiei enzimatice se formeaza si alti steroizi
intermediari; c) este necesara separarea fizica a steroizilor co-prezenti in mediul reactiei
enzimatice; d) dozarea testosteronului consumat trebuie realizatd pe baza unei proprietéti fizice,
valoric distincta la steroizii co-prezenti.

10) Tn literatura de specialitate este descrisa o tehnici de dozare a activitatii steroid 5-o reductazei

imposibil de reprodus n laboratoarele noastre, care presupune utilizarea testosteronului marcat
cu tritiu [*H], separarea prin HPLC a amestecului de steroizi din mediul de reactie - extrasi intr-
un solvent organic - si dozarea testosteronului marcat, ramas netransformat, cu ajutorul unui -
counter.



11) in dorinta de a realiza un screening al activitatii steroid 5-o reductazei din fibroblastele izolate
de la toate pacientele lotului experimental luat in studiu, am incercat punerea la punct a unei
metode rapide de dozare pe baza spectrului UV sau de fluorescentd a NADPH, cel de al doilea
substrat al reactiei enzimatice. Studiile de spectrofotometrie au constat in monitorizarea scaderii
absorbantei NADPH la 340 nm pe parcursul a 5 minute de reactie enzimatica. S-au optimizat
concentratiile celor doud substrate care permit decelarea unei viteze maxime de reactie:
testosteron 20 uM si NADPH 30 puM. Desi dozarile au fost realizate la un spectrofotometru
Perkin-Elmer ultima generatie, diferentele in absorbantd sunt prea mici pentru a permite
decelarea influentei diferitelor tratamente, deci metoda a fost considerata nesatisfacatoare.

.....

si picomolilor) s-a incercat dozarea spectrofluorimetrica a NADPH. In aceastd metoda activitatea
steroid 5-a reductazei a fost evaluatd cantitativ in lizate de fibroblaste, pe baza scaderii
intensitatii fluorescentei NADPH, in conditiile utilizarii unei lungimi de unda de excitatie de 340
nm si a unei lungimi de unda de emisie de 465 nm, la un reader in placi tip TECAN. S-a urmarit
scaderea intensitatii fluorescentei pe parcursul a 30 minute in conditiile utilizarii unui amestec
de reactie in care variaza concentratia NADPH in mediu (1,3 - 39 uM), fiind mentinute constante
concentratia testosteronului (30 M) si a proteinelor (circa 0,3 mg). Calculul vitezei reactiei
enzimatice, in ARFU/min (RFU: relative fluorescenceunits) nu a permis obtinerea unor valori
care respecta cinetica enzimaticd. Din acest motiv si aceastd metoda a fost abandonata.

13) Totusi s-a elaborat o metoda originala de dozare a activitatii steroid 5-o reductazei din
fibroblaste, dar fiind laborioasa si costisitoare nu permite evaluarea ei ntr-un numar mare de
cazuri. Metoda constd din incubarea testosteronului, NADPH si extractului proteic din
fibroblaste, extractia steroizilor intr-un amestec de acetat de etil ciclohexan, separarea steroizilor
prin HPLC (high pressure liquid chromatography) utilizind o coloand in faza inversa si un
detector UV, la 254 nm - conditii in care dihidro testosteronul nu prezinta o absorbtie detectabila.

14) Conditiile de separare prin HPLC au fost determinate prin incercari successive stabilindu-se
conditiile n care separarea testosteronei, androstendionei si dexametazonei este eficientd si
reproductibila.

15) Avand in vedere dificultatile de dozare biochimica a activitatii steroid 5-o reductazei, al doilea
obiectiv al cercetarii a fost studiul exprimarii mRNA enzimei in fibroblaste. In acest scop s-au
parcurs urmatoarele etape de cercetare: a) extractia si purificarea RNA total; b) sinteza cADN
steroid 5-areductazei cu transcriptaza inversa, ¢) amplificarea exponentiala a cADN prin reactii
PCR (cicluri de denaturare, anelare si extensie), d) analiza electroforeticd a speciilor de acizi
nucleici (ARN total si cADN) si cantitativarea mARN prin densitometrarea produsilor de
amplificare. Studiile de biologie moleculara privind exprimarea steroid 5-o reductazei din
fibroblaste se caracterizeaza printr-o Inaltd acuratete fiind analizate puritatea si concentratia
ARN total, optimizate conditiile RT-PCR, datele fiind raportate la valorile ARNmf-actinei,
proteina exprimatd constitutiv in fibroblaste.

16) Exista date care sustin ca la nivelul prostatei, expresia genelor steroid 5-a reductazei tip 1 si 2
este reglata de catre testosteron (T) si dihidro testosteron (DHT) ce actioneaza la nivel celular
prin intermediul receptorului pentru androgeni. Am testat daca acest lucru este valabil si in piele
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(fibroblaste dermice), utilizdnd culturi de celule in pasajele 9-10, care isi pastreaza
caracteristicile referitoare la reglarea expresiei celor doud gene. In acest scop, se trateazi
fibroblastele cu hormoni androgeni in concentratii de 107-10° M, care corespund valorilor
normale si patologice n plasma. Studiile de biologie moleculara arata ca cei doi hormoni induc
cresterea expresiei mRNA steroid 5-a reductazei tip 1, intr-o maniera dependenta de doza si intr-
un grad mai mare in cazul DHT. Aceste cercetari sugereaza ca receptorul pentru androgeni
actioneaza ca un factor transcriptional in biosinteza enzimei. Efectul este mai puternic in cazul
DHT pe de o parte datorita faptului ca o fractie din T este transformat in DHT iar pe de alta parte
datorita afinitatii mai mari a receptorului pentru steroidul Sa-redus.

17) Studiul exprimarii mRNA steroid Sa-reductazei tip 1 din fibroblastele a 4 paciente normale, 3
paciente cu hirsutism si 6 paciente cu sindromul ovarului polichistic demonstreaza cresteri cu
108,3 % la bolnavele cu hirsutism si cu 47,3 % la bolnavele cu sindromul ovarului polichistic
virilizant.

18) Steroid 5-a reductaza determina transformarea testosteronului in dihidrotestosteron, fiind
implicatd prin cele doua izoenzime ale sale, 1 si 2 in etiopatogenia acneei vulgare, seboreei,
hirsutismului si alopeciei androgenice. 1zoenzima 5-o reductaza tip 2 este mult mai putin
exprimatd in fibroblastele dermale din zona pubiana. Pentru a obtine o amplificare detectabila
sunt necesare cantitati mai mari de ARN total pentru reactiile RT-PCR (200, 250, 300 ng).

19) Anamneza, examenul fizic si dozdrile hormonale permit diagnosticul fiabil al
hiperandrogenismului, premiza unui tratament etiopatogenic si simptomatic.

20) Medicatia estro-progestativa este principalul mijloc de tratament al determinarilor cutanate
asociate hiperandrogenismului si SOPC. Ea poate fi asociatd dupd o luna de tratament cu
retinoizii aromatici, daca contraceptia singura nu amelioreaza simptomatic acneea si hirsutismul.

21) Rezultatele analizelor hormonale prezentate corespund datelor stiintifice din literatura de
specialitate,  privind  pattern-ul  hormonal al determinarilor cutanate asociate
hiperandrogenismului. Datele de cercetare fundamentald sustin ipotezele etiopatogenice ale
determinarilor cutanate asociate hiperandrogenismului.

22) Studiul experimental a fost sustinut financiar de Programul Bancii Mondiale, in cadrul grantului
tip D pentru pregétirea prin doctorat a tinerilor specialisti, intitulat «Studii clinice, hormonale si
de biologie moleculard asupra 5-a-reductazei in maladii androgen dependente», care a facut
posibild colaborarea intre partenerii acestui Program: Institutul National de Endocrinologie «
C.l.Parhon », Catedra de Biochimie de la Facultatea de Biologie a Universitatii din Bucuresti
(beneficiara a unei Baze de Cercetare cu Utilizatori Multipli In domeniul Biologiei Moleculare)
si Clinica Dermatologie 11, din cadrul Spitalului Clinic « Colentina » Bucuresti.

In data de 30.04.2004 am sustinut examenul de medic specialist dermato-venerologie si am obtinut
diploma de medic specialist iar examenul de primariat i diploma de medic primar dermato-venerolog
n data de 15.12.2006.

Tn perioada februarie-octombrie 2002 am efectuat o bursa de studiu in striinitate la Universitatea din
Viena, Allgemeines Krankenhaus Wien, finantatd din grantul D 172/2000 (a se vedea mai sus).



1.2.  Experienta si rezultate profesionale

Tn ianuarie 1999 am ocupat prin concurs postul de preparator universitar, in UMF ,,Carol Davila”,
Clinica Dermatologie II din cadrul Spitalului Clinic Colentina, pozitie detinuta pana octombrie 2005.
Din octombrie 2005 am ocupat prin concurs postul de asistent universitar in cadrul aceluiasi colectiv,
pana in octombrie 2009. In perioada octombrie 2009-octombrie 2011 am ocupat prin concurs postul de
cercetator stiintific grad II, in cadrul Centrului de Cercetare de Excelenta in Dermatologie, din cadrul
UMEF ,,Carol Davila”, situat in Institutul National de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice ,,N. Paulescu”,
iar din octombrie 2011 pana in prezent am detinut postul de cercetator stiintific grad I, ocupat prin
concurs.

Tncepand cu anul universitar 2012 suplinesc postul vacant de conferentiar in Departamentul
Discipline Specifice din Facultatea de Moase si Asistente Medicale din cadrul UMF ”Carol Davila”.

a) Relevanta si impactul rezultatelor stiintifice

Rezultatele activitatii de cercetare desfasurate in cadrul proiectelor finantate prin metode concurentiale
la care am participat in calitate de director de proiect/ responsabil de partener/ expert s-au materializat
n:

1. 34 articole in reviste indexate ISI romanesti si straine, unele deja publicate, altele acceptate
spre publicare;

2. 46 articole publicate in BDI sau reviste romanesti cotate CNCSIS B+, unele publicate altele
acceptate spre publicare

118 postere si comunicari stiintifice la conferinte nationale si internationale;

4. participarea ca “invited speaker”, sustinind 247 prelegeri la 32 seminarii/conferinte
nationale si internationale.

5. Am coordonat 17 seminarii stiintifice nationale si 15 seminarii internationale.

6. De asemena am particpiat in calitate de coordonator i/ sau coautor la elaborarea a: 7 carti si 16
capitole de carte publicate de edituri nationale si vii) 1 capitol de carte publicat de o editur:i
internationala, aflat in stadiu ,,in print”. Un alt rezultat al activitatii de cercetare il reprezinta

7. Incepand cu 2017 sunt presedintele Asociatiei Romane de Imuno-Dermatologie iar in octombrie
2017 am organizat primul congres national al acesteia.

8. Am obtinut titlul de coinventator pentru brevetul de inventie nr. 125082/30.12.2010; Titular:
Institutul de Cercetare-Dezvoltare pentru Chimie si Petrochimie (ICECHIM), Bucuresti;
Institutul National de Cercetare-Dezvoltare in domeniul Patologiei si Stiintelor Biomedicale
,,Victor Babes” Bucuresti si Spitalul Clinic Colentina. Titlul brevetului: ,,Utilizarea porfirinei
tetrasulfonate in fabricarea unui agent fotosensibilizator, pentru terapia dermatologica’;
Inventatori: ION Rodica Mariana, NEAGU Monica, CONSTANTIN Carolina, BODA Daniel.
Pentru aceasta inventie am obtinut urmatoarele premii:

= Innova 2008, Premiul Special al Excelentei Sale DI. Rudy Demotte, Ministru Presedinte
al Guvernului Valon

» Premiul Special al Ministerului Educatiei al Rusiei, Medalia de Aur la Targul
International al Inovarii, Moscova, 2009.

= Medalia de Aur la al 37-lea Salon International de Inventica Geneva 2009

= Premiul | pentru proiecte de cercetare-dezvoltare in domeniul prioritar Sanatate,
Excelenta in Cercetare 2008 ACORDAT DE CNCSIS

= Medalia de Aur Eureka, Brussels, 2009

= Diploma de Excelenta si Medalia de Argint la Salonul International al Cercetarii, Inovarii
si Inventicii PROINVENT 2009.



» Medalia de aur EUROINVENT lasi 2013
= EYReC GOLD MEDAL 2013
= Haller proinventio Foundation diploma 2013

e De asemenea, pentru articolul stiintific cu titlul Evaluation through in vivo reflectance confocal
microscopy of the cutaneous neurogenic inflammatory reaction induced by capsaicin in human
subjects; autori: Dr. Constantin Caruntu; Dr. Daniel Boda, am obtinut X) 1 Grant CNCSIS de
premiere a rezultatelor cercetirii (PN-11-RU-PRECISI-2013-7-3258).

Principala arie de expertiza in activitatea mea de cerectare stiintifica a fost microscopia confocala
de reflectanta si fluorescenta; fiind primul medic care sa utilizeze acesta metoda pe pacienti in Romania
incepand cu anul 2007.

1. Intre anii 2012 si 2017 am publicar 6 articole in reviste cotate I1SI din Romania si strainatate in

domeniul inflamatiei cutanate neurogene, psoriazisului si patologiei dermato-oncologice (e.g:
Evaluation through in vivo reflectance confocal microscopy of the cutaneous neurogenic
inflammatory reaction induced by capsaicin in human subjects; Caruntu, Constantin; Boda, Daniel;
Journal of Biomedical Optics, Volume: 17 Issue: 8 Article: 085003, published: August 2012;

2. Invivo imaging techniques for psoriatic lesions; Caruntu, Constantin; Boda, Daniel; Caruntu,
Ana; et al.; Romanian Journal of Morphology and Embryology, Volume: 55, Issue: 3, Supplement: S,
Pages: 1191-1196, Published: 2014;

3. In vivo reflectance confocal microscopy of basal cell carcinoma with cystic degeneration;
Caruntu, Constantin; Boda, Daniel; Gutu, Daniela Elena; et al.; Romanian Journal of Morphology and
Embryology; Volume: 55, Issue: 4, Pages: 1437-1441, Published: 2014;

4. Reflectance confocal microscopy and dermoscopy for in vivo, non-invasive skin imaging of
superficial basal cell carcinoma; Ghita, Mihaela A.; Caruntu, Constantin; Rosca, Adrian E. Boda,
Daniel; et al.; Oncology Letters, Volume: 11 Issue: 5 Pages: 3019-3024 Published: MAY 2016;

5. Reflectance confocal microscopy and dermoscopy for in vivo, non-invasive skin imaging of
superficial basal cell carcinoma; Ghita, Mihaela A.; Caruntu, Constantin; Rosca, Adrian E.; Boda,
Daniel et al.; Oncology Letters, Volume: 11, Issue: 5, Pages: 3019-3024, Published: MAY 2016;

Assessment of dermal papillary and microvascular parameters in psoriasis vulgaris using in
vivo reflectance confocal microscopy; Alexandra Batani, Daciana Elena Branisteanu, Mihaela Adriana
Ilie, Daniel Boda, Simona lanosi, Gabriel lanosi, Constantin Caruntu, in press, in Experimental and
Therapeutic Medicine)

In teza in extenso sunt prezentate pe larg rezultatele cercetarilor privind aplicarea
microscopiei confocale de reflectanta in domeniul inflamatiei neurogene, psoriazsiului si
epiteliomului bazocelular.

b) Capacitatea de a indruma studenti sau tineri cercetitori

Dezvoltarea resursei umane inalt calificate in domeniul dermato-oncologic a fost prioritate constanta in
dezvoltarea mea profesionala. Astfel, am castigat prin concurs si am coordonat ca director in
intervalul 2010-2013, proiectul POSDRU/56/1.2/S/31081, finantat din fonduri structurale:
,Dezvoltarea dermato-oncologiei ca linie integrata de invatamant medical superior (studii de licenta si
masterat) §i a unei retele de parteneriat interuniversitare in domeniu”, care a implicat coordonarea
echipelor a 7 parteneri nationali si a 3 parteneri internationali. Grupul tinta in acest proiect a inclus 2150
de studenti ai facultitilor de medicinad si farmacie partenere si studenti la master si studii
doctorale. Acestia au participat activ la seminariile organizate in cadrul proiectului, au participat la
examenul de selectie pentru participarea la burse de studiu si au apreciat cursurile multidisciplinare in
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domenii conexe dermato-oncologiei. Acest proiect, incheiat cu succes in ianuarie 2013, s-a finalizat cu
redactarea a 2 volume de tratat in domeniul dermato-oncologiei, cu desfasurarea a 44 de seminarii
nationale si internationale in arii conexe cercetirii cancerelor de piele, cu acordarea a peste 220 de
burse de studii in striinatate pentru studentii din universitatile partenere.

Capacitatea de a indruma studenti este demonstratd si prin indrumarea tezelor de diploma ale
absolventilor la Facultatea de Medicina Generala, UMF ”Carol Davila” in intervalul de timp 1999-2008,
cat timp am activat la Catedra Dermatologie 11, Spitalul Clinic Colentina (cca. 30 lucriri de diploma).

c) Competente didactice

Pe parcursul carierei profesionale am fost permanent preocupat de diversificarea si modernizarea
mijloacelor de educare a studentilor.

Dezvoltarea capacitatii didactice in domeniul dermato-oncologic s-a accentuat in anul 2012, cand am
castigat prin concurs finantarea proiectului POSCCE 512/323/27.12.2011 ,,Portal educational si
sistem electronic aplicativ integrat de educatie al Universitatii de Medicina si Farmacie “Carol Davila™
Bucuresti pentru dezvoltarea performantei medicale in domeniul dermato-oncologiei”, pe care l-am
coordonat in calitate de director de proiect. Tn cadrul acestui proiect, derulat in anii 2012-2013 si
incheiat cu succes, am contribuit la dezvoltarea in cadrul UMF “Carol Davila” a unei platforme de
telemedicina si e-learning. Pe aceasta platforma s-au desfasurat pana in acest moment 140 de cursuri
virtuale in domeniul cancerelor cutanate, pe care le-am coordonat, adresate atat studentilor la
medicind, rezidentilor, cat si medicilor de familie. Acestia beneficiaza atit de cursuri si prelegeri in timp
real cat si de cursuri virtuale. Studentii au apreciat calitatea acestor cursuri asigurand prin participarea
si interesul lor sustenabilitatea proiectelor implementate cu finantare din fonduri structurale.

De asemenea, competentele didactice sunt demonstrate de seminariile in cadrul cdrora am conferentiat
in proiectul POSDRU/56/1.2/S/31081 (sectiunea curenta, lit. b) si in proiectul CERF (sectiunca
curenta, lit. d).

d) Capacitatea de a transfera cunostintele ciatre mediul medical/farmaceutic si de
popularizare a propriilor rezultate stiintifice

Capacitatea de popularizare a propriilor rezultate stiintifice este demonstrata de reultatele obtinute si de
impactul acestora (sectiunea curenta, lit. a-C).

Capacitatea de a transfera cunostintele catre mediul medical/farmaceutic este demonstrata de implicarea

mea in proiectul CERF, ,,Cresterea expertizei in domeniul reglementarii farmaceutice”, organizat de

UMF ,,Carol Davila” Bucuresti si Agentia Nationald a Medicamentului in cadrul caruia am indeplinit

functia de coordonator si am conferentiat cu ocazia urmatoarelor cursuri destinate transferului de

cunostinte catre industria famaceutica:

» Reglementari legislative in domeniul medicamentului — publicitatea medicamentelor de uz uman”,
Bucuresti 19.05.2010.

» Reglementari legislative in domeniul medicamentului — elaborarea Rezumatului Caracteristicilor
Produsului”, Bucuresti 25.05.2010.

» Reglementari legislative in domeniul medicamentului — Modalitati de efectuare a consultarii cu
grupurile tintd de pacienti in vederea elaborarii prospectului”’, Bucuresti 07.06.2010.

= Reglementari legislative In domeniul medicamentului — Farmacovigilenta”, Bucuresti 24.06.2010.

= Criterii si cerinte de baza privind documentatia dosarului substantei active”, Bucuresti 16.09.2010.

= _ Modulul 3 Calitate inclus in documentatia de autorizare a medicamentului”’, Bucuresti 17.09.2010.

= Incursiune in domeniul evaludrii calitdtii medicamentelor biologice de uz uman”, Bucuresti
18.09.2010.

= _Reglementari privind autorizarea desfasurarii studiilor clinice In Roméania in conformitate cu
legislatia in vigoare”, Bucuresti 24.09.2010.



= Desfasurarea studiilor clinice la investigator in conformitate cu regulile de buna practica in studiul
clinic”, Bucuresti 13.10.2010.

= Publicitatea medicamentelor”, Bucuresti 02.11.2010.

= Desfasurarea studiilor clinice la investigator in conformitate cu regulile de buna practica in studiul
clinic”, Bucuresti 09.11.2010.

= _Normele privind procedura administrativd a Agentiei Nationale a Medicamentului si a
Dispozitivelor Medicale de gestionare a variatiilor la autorizatia de punere pe piatd a
medicamentelor”, Bucuresti 18.11.2010.

= . Bioechivalenta medicamentelor de uz uman”, Bucuresti 10.12.2010.

= Farmacovigilenta pentru medicamentele de uz uman”, Bucuresti 17.12.2010

e) Capacitatea de a lucra in echipa si eficienta colaborarilor stiintifice

Pe parcursul carierei profesionale am colaborat cu succes cu cercetatori si cadre didactice din tara si
straindtate si am contribuit activ la dezvoltarea de parteneriate instituttionale in domeniul educatiei si
cercetarii stiintifice.

Astfel, cu titlu de exemplu, am colaborat cu Institutul National de Cercetare-Dezvoltare in Domeniul
Patologiei si Stiintelor Biomedicale ”Victor Babes”, Laboratorul de Imunobiologie coordonat de
Dr Monica Neagu, CSII, cu ICECHIM, prin Prof. Dr. Rodica Mariana lon, impreuna cu care am
obtinut brevetul de inventie (sectiunea curenta, lit. a) si am participat in diverse proiecte de cercetare,
precum si cu Departamentul de Anatomo-Patologie al Facultatii de Medicina Dentara a UMF
“Carol Davila” ce-si desfasoara activitatiea in Spitalul Clinic Colentina, coordonat de Conf. univ.
dr. Sabina Zurac.

Capacitatea de a lucra in echipa si de a coordona echipe de cercetare am dovedit-o si prin coordonarea
a 10 echipe de cercetare (7 nationale si 3 internationale) Tn cadrul proiectului POSDRU 31081. Astfel,
partenerii in acest proiect au fost: Universitatea de Medicina si Farmacie ,,Carol Davila” Bucuresti,
Institutul National de Cercetare-Dezvoltare in Domeniul Patologiei si Stiintelor Biomedicale ”Victor
Babes”, Universitatea de Medicina si Farmacie “Victor Babes” Timisoara, Universitatea de Medicina si
Farmacie “Gr.T.Popa” Iasi, Universitatea de Medicina si Farmacie ,,Juliu Hatieganu” Cluj Napoca,
Universitatea de Medicind si Farmacie Targu Mures, University Of Szeged (Ungaria), Semmelweis
University Budapest (Ungaria), Universitatea de Medicina si Farmacie Craiova, Universita Degli Studi
Di Modena E Reggio Emilia (Italia).

De asemenea, am participat ca membru Tn echipa de cercetare a unui proiect PN-11-RU-TE-2011-3-
0249, ,, Diagnosticul si prognosticul tumorilor cutanate melanocitare asistat de prelucrari imagistice”
n care sunt delegat din partea conducatorului strain, Prof Dr Alexandru Telea, de la Universitatea din
Leyden (Olanda) sa coordonez o echipa multidisciplinara alcatuita din dermatologi, imunobiologi,
anatomopatologi, economisti si IT-isti. Rezultatele activitatii s-au materializat pana acum in 3 aricole
publicate in reviste indexate ISI sau in BDI si prin postere si comunicari la conferinfe nationale si
internationale.

f) Capacitatea de a conduce proiecte de cercetare-dezvoltare

Activitatiea de cercetare s-a desfasurat inh mai multe domenii de interes, in cadrul unor proiecte
de cercetare fundamentala sau de dezvoltare de capacitdti, precum si de dezvoltare de resurse
umane, finantate prin metode concurentiale si in care am detinut atat roluri de management
(director de proiect/ responsabil de partener) cat si de expert. Rezultatele activitatii desfasurate
sunt mentionate in sectiunea curenta, lit. a). Domeniile de interes in cercetarea fundamentala si
aplicativa au fost: 1) patologia androgen dependenta; 2) patologia dermato-oncologica; 3)
complicatiile cutanate ale diabetului zaharat si ulceratiile cronice de gamba etc.

1. Cercetarea patologiilor androgen dependente (domeniul de expertiza al tezei de doctorat) a
continuat printr-un grant de cercetare condus de d-na Prof. Dr. Sanda Popescu, Grant Tip A,
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nr. 790/2000 ,,Studii clinice si imunohistochimice privind modificari cutaneo-mucoase in
menopauza”, desfasurat In perioada 2000-2003 si finantat de catre CNCSIS, 1n care am detinut
calitatea de membru Tn echipa de cercetare. De asemenea, In perioada 2004-2006 am
coordonat ca director de proiect Grantul Tip A, nr: 131/2004, “Dermatopatologia ca
circumstanta de diagnostic in SOPC §si HAIR-AN, implicatia factorilor de crestere”, finantat
de catre CNCSIS. Aceste proiecte s-au finalizat prin comunicari stiintifice la congrese si
conferinte nationale si internationale precum si prin publicatii in reviste cotate CNCSIS
(Dermatovenerologia, Update Medical).

Principala sferd de interes in activitatiea clinica si de cercetare a reprezentat-o patologia
dermato-oncologica, pe care am abordat-0: i) ca domeniu al cercetarii fundamentale/ aplicate
(terapie fotodinamica aplicata in dermatooncologie si studiul melanomului); ii) din punctul de
vedere al asigurarii si dezvoltarii capacitatilor de cercetare; iii) din punctul de vedere al
specializarii resurselor umane si iv) din punctul de vedere al utilizarii de instrumente si tehnici
didactice moderne (instrumente TIC, telemedicina).

)] Domeniul cercetirii fundamentale/ aplicate:
e Terapia fotodinamica aplicata in dermatooncologie (2005-2011):

o PNII 41-083/2007 ,,Model experimental de terapie fotodinamica cu TSPP
asupra epitelioamelor spinocelulare” — director de proiect;

o PNII 42-142/2008 ,,Studiul unor terapii inovative in hemangioamele infantile
aplicate selectiv in functie de forma bolii si faza evolutiva” — director de
proiect;

o PNII 62074/2008 ,,Dezvoltarea schemelor de iradiere cu radiatie optica
coerenta multiplu fractionate in terapia fotodinamica cu metil-aminolevulinat a
afectiunilor cutanate premaligne si maligne non-melanocitare”, responsabil de
partener pentru INDBMN “N. Paulescu” Bucuresti;

o CEEX 107/2006 ,Efecte anti-imbdatrdnire induse de terapia fotodinamicd cu
acidul 5-aminolevulinic — mecanisme moleculare” — director de proiect;

o CEEX 18/2005 ,Metode inovative de fotochemoterapie cu noi
fotosensibilizatori nanostructurati — de la sinteza la studiu clinic” —responsabil
de partener pentru Spitalul Clinic Colentina;

e Studiul melanomului (2004-2012):

o Grantul VIASAN 323/2004 ,,Studiul riscului de transformare ih melanom malign al
leziunilor pigmentare”, director de proiect Prof. dr. Sanda Marta Popescu — membru
n echipa de cercetare;

o BIO-PROT-RC in cadrul programului de Cooperare Bilaterala Roméania-
China, 2011-2012: , Identificarea de noi biomarkeri in cancerul tractului digestiv si
melanom cutanat prin biotehnologii proteomice” , Coordonator de proiect Prof. Dr.
Sigi Liu — membru n echipa de cercetare;

i) Dezvoltarea capacitatilor de cercetare, diagnostic si tratament:

o Grantul tip CAPACITATE 334/2007 ,,Baza de cercetare cu utilizatori multipli
in dermato-oncologie” — director de proiect; proiectul a finantat achizitia unor
aparate de diagnostic si tratament de ultima generatie in dermato-oncologie
(dermatoscop digital PHOTOFINDER II; aparat de microscopie confocala in
Vivo si ex vivo); in urma deruldrii acestui proiect conducerea UMF “Carol
Davila” a decis infiintarea Centrului de Cercetare de Excelentid in
Dermatologie, localizat in cadrul Institutului National de Diabet Nutritie §i
Boli Metabolice “N. Paulescu” Bucuresti, pe care-1 conduc din anul 2009;



i) Proiectul POSDRU/56/1.2/S/31081/2010 ,,Dezvoltarea dermato-oncologiei ca linie
integrata de invatamdnt medical superior (studii de licenta si masterat) §i a unei retele de
parteneriat interuniversitare in domeniu” — director de proiect (sectiunea curenta, lit. b) si

iv) Proiectul POSCCE 512/323/27.12.2011 ,,Portal educational si sistem electronic aplicativ
integrat de educatie al Universitatii de Medicina si Farmacie “Carol Davila” Bucuresti
pentru dezvoltarea performantei medicale in domeniul dermato-oncologiei” — director de
proiect (sectiunea curenta, lit. c);

3. Neuropatia diabetica si ulceratiile cronice de gamba:

o Grantul CERES 103-3/2003 ,,Studii de biologie celulara si moleculara privind
influenta fibroblastilor in repararea ulceratiilor cronice cutanate” — responsabil
proiect pentru UMF ,,.C. DAVILA”.

o CEEX 108/2006 ,,Markeri moleculari implicati in etiopatogenia, diagnosticul si
prognosticul insuficientei cronice venoase si a ulcerului cronic de gamba” —
director de proiect;

g) Experienta profesionala in alte institutii decat U.M.F. “Carol Davila” Bucuresti

Din anul 2009 coordonez Centrul de Excelenta in Dermatologie al UMF ”Carol Davila” situat in
ambulatoriul de specialitate al Institutului de Diabet Nutririe si Boli Metabolice ,,N. Paulescu”,
Bucuresti. In acesta calitate am fost implicat in activititiea medicald din centru, asigurand
managementul complicatiilor cutanate ale diabetului zaharat §i am coordonat activitatiea de cercetare.

Din anul 2003 si pana in prezent lucrez in domeniul medical privat in Spitalul Euroclinic din
Bucuresti (preluat in 2010 in Reteaua de Sanatate Regina Maria), acoperind singur patologia
dermatologica.

Tn intervalul martie 2009-septembrie 2011 am ocupat functia de presedinte al Agentiei Nationale a

Medicamentuluisi Dispozitivelor Medicale, in aceeasi perioada desfasurand activitati stiintifice si de

management in cadrul urmartoarelor organisme si institutii nationale si europene, de profil:

= Presedinte al Consiliului de Administratie al Agentiei Nationale a Medicamentului si Dispozitivelor
Medicale

=  Membru al Consiliului Stiingific al Agentiei Nationale a Medicamentului

= Nominalizat prin OMS 1173/03.09.2010 ca membru al grupului de experti responsabili cu elaborarea
punctelor de vedere tehnice asupra documentelor aflate in dezbatere la nivel comunitar pe
problematica medicamentelor de uz uman

= Reprezentantul Romaniei in Consiuliul de Administratie al Agentiei Europene a Medicamentului

= Reprezentantul Romaniei in Grupul Sefilor de Agentii ai Medicamentului din cadrul Comisiei
Europene

= Reprezentatul Romaniei in grupul de lucru al managerilor calitatii din cadrul Agentiei Europene a
Medicamentului

= Reprezentantul Romaniei in Comitetul de Medicamente de Uz Uman din cadrul Comisiei Europene

= Reprezentantul Romaniei in cadrul PICS (schema de cooperare in domeniul inspectiei farmaceutice)

= Reprezentantul Romaniei in Grupul de lucru pentru legislatie farmaceutica EMACOLEX

= Reprezentantul Romaniei Tn UEMS, Comisia de dermato-venerologie

Din anul 2010 colaborez, de asemenea, in reteaua privata de sanatate cu colectivul Centrului
Medical Carol, atat ca medic primar dermatolog, ca administrator, cat si in calitate de cercetator.
Aceasta activitate mi-a dat posibilitatea de a capata experientd in managementul cabinetului privat de
dermatologie.
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2. Interesul principal in dezvoltarea carierei universitare (activititi didactice)

2.1.  Obiective profesionale pe termen lung

Facultatea de Moase si Asistente Medicale este o facultate nou infiintatd in cadrul UMF ,,Carol Davila”.
Din anul infiintarii, 2013 predau cursurile de dermatologie la aceasta facultate. Obiectivele permanente
pe care le urmaresc in procesul didactic al pregatirii Moaselor si asistentelor medicale sunt dobandirea
de catre studenti a cunostintelor si capacitatilor de a recunoaste semne precoce ale unor manifestari
cutanate. Asistentul/a medical/a va/ fi in viitor prima verigd a sistemului de sdnatate Impreunda cu
medicul de familie. Avand in vedere ca moasele si asistenttii medicali intrd, prin natura muncii lor primii
in contact cu pacienti avand diverse patologii medico-chirurgicale, este esentiald dobandirea de catre
acestia a unor informatii de baza, privind decelarea semnelor si manifestarilor unor boli dermatologice
frecvente. Ca atare este important ca modul de funizare a informatiilor privind boli dermatologice
frecvente (boli infectioase, manifestari alergice, urticariene, boli cu transmitere sexuald, cancere
cutanate, psoriazis, lichen plan etc) sa se faca intr-un mod facil si interactiv.

In planul activitatiii didactice, principalele obiective profesionale pe termen lung sunt obtinerea
abilitarii de a coordona studii doctorale si a gradului didactic de profesor universitar.
Perfectionarea continua in vederea desfasurarii unei activitati didactice de calitate este esentiala si 0
voi urmari cu precadere.

O alta prioritate personala este asigurarea bazei materiale necesare procesului didactic. Tn acest sens
demersurile mele vor avea ca obiectiv dezvoltarea, din fonduri proprii UMF ,,Carol Davila”, precum si
din fonduri atrase in activitea de cercetare, a resurselor didactice necesare desfasurarii in conditii optime
a proceselor educative, utilizand tehnici s1 metode moderne de predare. Consider ca este importanta si
voi urmari realizarea unei baze de date imagistice a manifestarilor cutanate, cu care absolventii de studii
universitare in domeniul asistentei medicale s-ar putea confrunta frecvent. Aceasta baza de date si
imagini se poate realiza din portofoliul de cazuri deja existent la in Centrul de Cercetare de Excelenta
in Dermatologie, precum si prin colaborari cu alte colective de dermatologie din tara si strainatate, pe
care intentionez sd le dezvolt.

O alta prioritate pe termen lung in activitatiea didactica o reprezinta realizarea de cursuri virtuale,
creditate cu ore de educatie medicald continua (EMC) de catre Colegiul Medicilor si Ordinul
Asistentelor Medicale pentru absolventii facultitilor de medicina: medici de familie, rezidenti din
diverse specialitati, medici specialisti si primari, asisten{i medicali, moase. Aceste cursuri
postuniversitare vin in sprijinul acoperirii nevoilor absolventilor studiilor de licenta. Astfel, am demarat
procedurile pentru realizarea unui curs virtual de dermatopatologie, cu participare internationala. Pana
Tn acest moment si-au dat acceptul colaboratori din strainatate (Prof. Giovanni Pellacani si dr. Caterina
Longo de la Universitatea din Modena, dr Aleodor Andea de la Universitatea din Michigan, dr. Pieter J
Slootweg, UMC St Radboud Nijmegen the Netherlands) cat si colaboratori din tara (Conf. Univ. Dr.
Sabina Zurac si Conf. Univ. Dr. Catélin Popescu de la UMF ,,Carol Davila”; Prof Dr Caius Solovan si
Sef Lucrari dr. Flavia Baderca de la UMF ,,V. Babes” Timisoara) pentru participarea la acest modul de
cursuri adresat medicilor rezidenti dermatologi, anatomo-patologi si medicilor specialisti. De asemenea
am demarat procedurile pentru realizarea unor cursuri virtuale in domeniul dermato-pediatriei. Un
astfel de curs postuniversitar ar fi deosebit de util atat rezidentilor dermatologi (cédrora le lipsesc
cunostintele de pediatrie, avand in vedere ca nu au stagiu de pediatrie in timpul rezidentiatului),
rezidentilor pediatri (care nu au o fundamentare a abordarii manifestarilor cutanate pediatrice) cat si
medicilor specialisti si primari dermatologi si pediatri. In egald masurd, organizarea unor cursuri
virtuale postuniversitare in domeniul bolilor cu transmitere sexuald ar facilita diseminarea catre
specialisti din domenii medico-chirurgicale variate a ultimelor abordari si scheme terapeutice aprobate
de catre Organizatia Mondiald a Sanatatii si de catre organismele europeene si mondiale de resort.
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cronice de gamba adresate medicilor de familie si rezidentilor de medicind de familie are aceeasi
fundamentare ca cea expusa anterior.

O alta prioritate pe termen lung in activitatea didactica o reprezinta sistematizarea curriculum-ului de
pregiitire in rezidentiatul de dermato-venerologie. in viitor, colectivele de predare de la universitatile
de medicind din tara vor putea colabora in vederea fundamentarii curiculei de rezidentiat si realizarii
unor cursuri virtuale unitare, accesibile tuturor rezidentilor din tara.

De asemenea pentru asigurarea sustenabilitatii proiectelor finantate din fonduri structurale coordonate
pana acum este de interes implementarea unui curriculum de masterat in domeniul cancerelor
cutanate, (propus deja spre aprobare Consiliului de Administratie al UMF ,,Carol Davila”.

O alta prioritate personala pe termen lung este implementarea altor proiecte destinate dezvoltarii
resurselor umane in domenii multidisciplinare conexe dermatologiei (vezi subpunct 2.2).

2.2.  Obiective profesionale pe termen scurt

In urma obtinerii abilitarii de a conduce doctorate experienta acumulata in activitatea didactica si de
cercetare prin colabordri multidisciplinare precum si cea acumulatd in managementul activitatiii
didactice si de cercetare imi va permite obtinerea de rezultate de calitate in activitatea de coordonare a
lucrarilor de diploma, a tezelor de doctorat ale doctoranzilor UMF “Carol Davila”, precum si a lucrarilor
cercetdtorilor aflati in stagii postdoctorale.

Astfel una dintre domeniile de conducere de doctorat pe care mi le propun este ,,Dezvoltarea studiilor
de doctorat §i masterat in domeniul onco-proteomicii biomedicale”, impreuna cu colaboratorii de la
Institutul ,,V. Babes” din Bucuresti.

ulceratiilor cronice . Acest curs se adreseaza in primul rand acoperirii unei nevoi reale a populatiei. Pe
masura ce sistemul de sanatate se va reforma, segmente mari ale populatiei, cu afectiuni diverse vor fi
reorientate dinspre serviciile medicale din spitale catre ambulatoriile de specialitate. Acest lucru va crea
nevoi de capacitati si resurse suplimentare in ambulatoriile de specialitate i in ingrijirea la domiciliu.
O astfel de patologie este insuficienta venoasa cronica, respectiv ulcerul cronic de gamba. Medicii de
familie si asistentele medicale se vor confrunta in viitor cu acesti bolnavi si cu ingrijirea acestei patologii.
Un curs optional de ingrijire a ulceratiilor cronice va furniza viitorilor absolventi date pretioase si
cunostinte medicale critice acoperirii nevoilor viitoare inerente ale sistemului sanitar romanesc. Acest
curs optional de ingrijire a ulceratiilor cronice vine In completarea cunostintelor si cursurilor care s-ar
putea preda Tn cadrul masteratului de ingrijiri la domiciliu al gravidei si lauzei, masterat organizat de
Facultatea de Moase si Asistenta Medicala a UMF ,,Carol Davila”, Bucuresti si deja aprobat de
ARACIS.

In cadrul acestui masterat ar fi utild organizarea unui curs de ingrijire cutanati a gravidei, liuzei si a
nou-nascutului. Acest curs ar raspunde de asemenea unei nevoi existente, {indnd cont de anxictatea
specifica gravidei si lauzei in ceea ce priveste orice modificare aparuta pe piele n timpul si dupa sarcind
si de faptul ca acest domeniu este putin cunoscut si putin acoperit de informatiile medicale furnizate
moasei si asistentei medicale in timpul studiilor de licenta.

2.3.  Activitati si resurse care vor contribui la atingerea obiectivelor

Platforma de telemedicind implementata de subsemnatul in cadrul UMF ,,Carol Davila” si de care ma
voi ocupa Inca cel putin 5 ani (perioada postimplementare), este un instrument extrem de util pe care
intentionez sa-1 uitilizez pentru a putea posta cursuri interactive pentru studenti, care sd Imbine partea
imagistici a dermatologiei, semiologia dermatologicd cu notiuni de patogenie §i terapeuticd
dermatologica.

In prezent toti studentii Facultatii de Moase si Asistente Medicale a UMF ,,Carol Davila” Bucuresti pe
care i-am coordonat in timpul stagiului de dermatologie au username si parola si pot consulta cursurile
12



virtuale de dermatologie. Deosebit de important este faptul ca aceste date de acces la platforma de
telemedicina raman valabile, cursantii putand avea acces la date si dupa ce au absolvit facultatea. Ca
atare asistentii medicali $i moasele pot sa consulte aceste date in timpul activitatiii medicale curente, pot
pune intrebari de naturd profesionald pe forumul existent pe platforma si pot dobandi informatii
pertinente. De asemenea accesul la baza de date imagistica va fi asigurat atat pentru studenti cat si pentru
absolventi, pentru a putea veni in sprijinul activitdtiii lor medicale curente cat si al procesului de educatie
medicala continua.

In afara de forum platforma ofera posibilitatea de a realiza concursuri de intrebiri, sesiunea de ,,quiz-
uri” putand facilita mentinerea unui nivel de interes ridicat al studentilor si absolventilor in ceea ce
priveste utilizarea platformei.

Resursa materiala (platforma de telemedicina) este disponibild si implementatd complet iar resursa
umana este disponibila si dovedita prin colaborarile anterioare cu colectivele de dermatologie ale tuturor
universitatilor de medicina traditionale din tara.

3. Valori, sinergii si complementaritati in dezvoltarea carierei profesionale

Valorile fundamentale care au stat si vor sta la baza dezvoltarii carierei mele profesionale, asa cum
acestea sunt mentionate si in Codul Etic si Deontologic al UMF ,,Carol Davila”, sunt: libertatea
academica, dreptatea si echitatea, meritul , profesionalismul, onestitatea si corectitudinea intelectuala,
transparenta, respectul si toleranta. In mod special, apreciez si mi-am construit cariera profesionala
promvand munca In echipd precum si respectul competentei si profesionalismului in activitdtile
medicala, diactica si de cercetare.

Consider ca sinergiile si complementaritatile sunt esentiale in dezvoltarea carierei profesionale iar

aptitudinile si competentele dobandite pana in prezent reflectd de o manierd convingatoare aceste

dimensiuni:

= Experienta in activitatea de cercetare dovedita prin rezultatele activitagii si prin detinerea gradului
profesional maxim in evolutia unui cercetator (CSI) Imi permite sa impartasesc in procesul didactic
experienta stiinfifica acumulata; activitatea didactica, pe de alta parte, permite implicarea studentilor
in activitati de cercetare, stimularea intelectuala si deschiderea de perspective suplimentare celor
transmise strict in cadrul procesului didactic;

= Experienta in activitatea clinicd medicala, atat in sistemul medical de stat cat si in cel privat imi
asigura o buna intelegere a practicii medicale si a managementului activitagilor medicale pe care le
pot transfera studentilor;

= Experienta de conducere in institutii medicale romanesti si strdine faciliteaza transmiterea in
procesul educativ de informatii pertinente cu privire la sistemului de sanatate publica;

= Experienta acumulata in proiectele finantate din fonduri structurale sau nationale, atat in cercetare,
in dezvoltarea capacitatilor sau a a resurselor umane poate fi usor transferata in activitatea didactica;

= (Colaborarile cu institutii de Tnvatamant superior si cercetare din tara si din strainatate (Institutul
,»Victor Babes” Bucuresti; UMF | Iuliu Hatieganu”; UMF ,,V. Babes”; UMF ,,G.T.Popa” lasi; UMF
Targu Mures, UMF Craiova, Universitatea din Modena) si cu profesionisti in domeniul educatiei si
al cercetarii imi permit abordarea proceselor didactice din perspective multidisciplinare si al unor
abordari teoretice de actualitate;

= Participarea la dezvoltarea si gestionarea platformei de telemedicind a UMF “Carol Davila” imi
permite intelegerea si utilizarea efectiva a tehnicilor si instrumentelor moderne de educatie;

» Cunoasterea a doua limbi de circulatie internationald (germana; engleza) in care ma exprim fluent
imi faciliteaza accesul la cele mai noi cunostinte dezvoltate pe plan mondial in domeniile de interes:
didactic, de cercetare, clinic si de cercetare.
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