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TEME (TEMATICI) PENTRU CONCURS 

TEMA 1:  Valoare comparativă a parametrilor ecocardiografici 

clasici și alternativi în stabilirea prognosticului în 

insuficiența cardiacă acută. Implicații în alegerea terapiei și 

monitorizarea răspunsului 

Conținut / Principalele aspecte abordate   

Dezvoltarea explozivă a tehnicilor ecocardiografice a adus în 

prim plan noi parametri care evaluează performanța ventriculară 

în insuficiența cardiacă acută(ICA). Valoarea prognostică a 

acestor parametri este în mică măsură cunoscută. Se propune 

evaluarea comparativă a parametrilor clasici și moderni pe un lot 

omogen de pacienți cu ICA. Scopul cercetării este reprezentat de 

validarea unor parametri originali care să discrimineze cât mai 

precoce între pacienții cu risc înalt și cei cu risc scăzut de 

evenimente adverse majore. Metodologia de lucru implică examene 

clinice și de laborator complete, alături de examinarea 

ecocardiografică seriată, prin întrebuințarea unor aparate cu 

performanță de vârf. Perioada de urmărire a pacienților și 

dimensiunea lotului propus permit discriminarea valorii 

prognostice a parametrilor propuși.  
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TEMA 2:  Scoruri clasice și alternative versus fenotipuri pentru 

stabilirea prognosticului pe termen scurt și mediu în 

insuficiența cardiacă acută 

Conținut / Principalele aspecte abordate   

Insuficiența cardiacă acută reprezintă una din cele mai frecvente 

cauze de internare, asociată cu un consum ridicat de resurse și 

mortalitate ridicată pe termen mediu. Au fost propuse numeroase 

scoruri de evaluare a prognosticului, plecând de la parametri 

clinici, de laborator și biomarkeri și, în mai mică măsură, 

ecocardiografici. Un scor complet trebuie sa fie ușor de aplicat 

și să cuprindă tot spectrul de evaluări uzuale pentru această 

categorie de pacienți. Se propun a se lua în considerație 
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următorii parametri: etiologia, nivelul de congestie, ventilația 

mecanică, NTproBNP, troponina, aspecte ECG, disfuncția renală, 

diselectrolitemii, parametri ecocardiografici. Aceștia vor fi 

culeși pe un lot omogen de bolnavi pentru derivare și apoi 

validați pe un alt lot omogen de pacienți. Vor fi urmărite și 

particularitățile terapeutice în funcție de fenotipurile 

rezultate. 
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TEMA 3: Evaluarea evenimentelor tromboembolice incidentale și 

simptomatice la pacienții cu boală oncologică  

 

Conținut / Principalele aspecte abordate: 

Incidența bolii tromboembolice la pacienții cu boală oncologică 

și corelarea aspectelor imagistice cu tipul de cancer, tratament 

și stadializarea bolii. 

Identificarea factorilor de risc si ai particularității evolutive 

a bolii tromboembolice la acesti pacienți  
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