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Scopul proiectului: studierea eficientei metodelor de tratament chirurgical, intervengional si de
recuperare perioperatorie adiugdtor la tratamentul medicamentos optim la pacientii cu
insuficientd cardiaci cronic si impactul lor asupra prognozei de lungd duragd,

. Obiectivele proiectului 2020-2023

Analiza reversibilitifii modificdrilor structurale §i functionale cardiace in raport cu tipul

interventiilor reconstructive ale cordului,

Estimarea nivelului markerilor biologici i al scorulul de rise al insuficientei cardiace Ia

diferite etape de supraveghere a pacientilor.

Impactul complicafiilor cardiace si ron-cardiace asupra rezultatelor indepliriate ale

metodelor noi de tratament,

Evaluarea co-morbiditdjilor relevante preexistente §i postoperatorii $i rolul lor in prognoza

de lungd durats,

Eficienta programelor de recuperare perioperatorie, analizind parametrii capacitifii fizice a

pacientilor, a complianiei |a tratament si calitaten vieii lor.

Rolul metodelor noi de tratament in ameliorarea profilului de risc rezidual al pacienilor.

Evolutia comparativi a fenotipurilor insuficieniel cardiace pe parcursul & 12 luni de

aplicare a programului de recuperare perioperatorie.

Studierea prognozei de lungd durats prin determinarea ratei de morbiditate si mortalitate pe

parcursul a 12 luni dupd tratamentul chirurgical si interventional, aplicat la pacientii cu

insuficientdl cardiacd cronic,
Rerultate planificate conform proiectulu depus, Obgineres unor eriterii noi de caleulare a
riscului pre-operator, modalitatea de reducere a risculu, argumentarea schemelor de reabilitare
post-operatorie in raport cu fenotipul insuficienei cardiace, programul de reabilitare controlata
lu distania pe parcursul unui an dupdi evenimentul acur,
Rezultatele obginute. In studiv au fost inclugi 736 pacienfi cu boald cardiacd ischemicd
spitalizati in sectia de reabilitare a clinicii IMSP Institutl de Cardiologie, virsta medie in
cohorta de pacienfi a fost 63,6404 ani, majoritatea fiind barbafi — 76.9% . femel - 23 1%,
divizali inifial in 2 loturi: lowl | - 299 pacienfi dupd intervenfie chirurgicali la cord (QC): Jotul
2 = 437 pacienfi cu infarct miocardic acut (IMA) + angioplastie coronariand cardiaca primard
(PCI). Ulterior pacienfii au fost divizafi in alte dous loturi pentru analizs comparativil a
rezultatelor programului de reabilitare complexd pe o perioada de 12 luni: lotul de pacienii, care
au indeplinit programul de reabilitare la domiciliu parfial supravegheats R(+) compus din 186
pacien(i gi lotul R{-) — 548 pacien(i, care nu au fost supravegheafi in clinica IMSP Institutul de
Cardiologie, iar datele cu privire la rexultatele finale ale studivlui au fost obfinute prin
intermediul interviului telefonic, Swdiul observational a fost compus din cinci etape de analizé
a datelor: TO — la includerea pacientului in fista de pregiitire pentru operatie pe cord cu
spitalizare sau fird spitalizare in dependentd de riscul pre operator; T1 — spitalizarea pentru
operafie pe cord sau infarct miocardic; T2 - externares din seclia de reabilitare din clinica IMSP
Institutul de Cardiologie; T3 - prezentare in elinica institutului la trei luni dupd episodul acut
(operafie pe cord sau infarct miocardic scut); T4 — prezentare in clinica institutului la etapa 12
luni saw mai mult dupd episodul acut, Suplimentar a fost realizat interviul telefonic (1T) fa etapa
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T4, adica peste 12 luni sau mai mult dupd episodul acut pentru 548 pacienti din lotul R{-) al
studiului observajional,

Daiele obfinute au fost analizate de asemenea in grupuri pentru a caracteriza evolufia insuficieniei
cardiace conform elasei functionale NYHA I-1l versus NYHA HI-1V si in grupuri in raport cu
patry fenotipuri ale insuficientei cardiace determinate de fracjia de ejectie din ventriculul sting
(FEVS): plstratd (FEVSp), usor redusd (FEVSur), redusa (FEVSr), 5i amelioratd la etupa
indepirtatii (FEVSa),

La etupa finald a studiului a fost pusd in valoare analiza comparativii a diferitor scoruri privingd
reabilitarea cardiacd la domiciliu in lotwl R(+) la etapele T3 §i T4 5i 5i prognoza indepdrtatd si
anume; calitatea recuperdrii, calitatea vielii, prognoza viejii in insuficienin cardiaca, riscul
rezidual de manifestiini secundare a bolii arteriale, scala elinich de fragilitate CFS, indicele
capacitdfii de efort Duke.

Pentru carncterizarea punctelor finale ale studiului a fost necesard divizarea loturilor in raport cu
morbiditatea prin spitaliziri repetate (+) versus (-) §i mortalitatea (+) versus (). Metode de
examinare: examen clinic; analize biochimice obligatorii (lipidele sanguine, glicemin,
hemoleucograma, creatinina si filtrarea glomerulard, probele funcliei ficatului, electrolitii in
singe);  determinarea  nivelolui  markerului  insuficieniei  cardiace NT-proBNP;
electrocardiograma; ecocardiograma conform protocolului studiului ALTERICC; testul de efor
fizic dozat "mers 6 min™; testul de efort cardiopulmonar; determinarca parametrilor compozitiei
masei corpului  §i alfi parametri necesari, completares chestionarelor pentru determinares
culitafii reabilitirii cardiace i a prognozei vielii pacientilor,

A Tost realizat Interviul telefonic la 548 pacien(, s-au completat fisele de codare la 736 persoane si
s-au introdus rezuliatele investigagiilor in baza electronica de date. S-a efectuat analiza statisticd
a datelor obfinute i s-au descris rezultatele,

Caracteristica comparativd a pacienfilor operagi pe cord (OC) comparativ cu infarctul miocardic
acul (IMA). Virsta medie a fost semnificativ mal mare in lotul | OC, dar in lowl 2 IMA s-a
determinat o ratd mai mare de pacienti cu virsta de 75 ani si mai mult. Nu s-au determinat diferen|e
concludente intre lotri a ratelor de barbali si femei. La wofi pacientii din lotul | OC s-a efisctuat
revascularizare coronariand prin by-pass aorto-coronarian, Peste 65% din e au beneficial de
interventii chirurgicale combinate: by-pass +  corectii valvulare si/sau anevrismectomii. 72.8% din
pacientii din lowl 2 au fost revascularizati prin angioplastic coronariand primard, majoritatea din ei
au avul infarct miocardic cu unda € (70,2% din cazuri),

Durata de instalare a insuficienfei cardiace a fost mai mare la pacientil din lotul 1: rata celor cu

durata de |- 6 luni $i mai mult de 12 luni & fost semnificativ mai mare in lotul 1, iar rata celor cy

insuficieni cardiacd instalatd la momentul includerii in studiu a fost mai mare in lotul 2,

Rata calculard de supraviefuive la 10 ani estimad cu ajuiord chestionarului Charison comarbidity

index a fost mai mare la pacientii din lotl 2, comparativ cu cei din low! 1. Rata pacienfilor fEra

comorbiditdfi a fost mai mare, iar rata celor cu 2 sau mai multe co-morbidith{i cardiovasculare sau
non-cardiovasculare a fost mai mic in lowl 2, Rata complicatiilor cardiace si non-cardiace au fost
mai mare la pacientii din lotwl | comparativ cu cel din lotul 2. S-a constatat, ¢ in lotl 1 & fost o rag
mai mare de pacienyi, care au avut fibrilapie/Mutter atrial, au avut indicatii pentru implantare de
stimulator cardisc temporar sau permanent, au aval pneumonie si hepatitd  medicamentoass,



Totodata, in lotul 2 au fost mal mulli pacienti, care au avut angor pectoral CF 11 si 111 si insuficienta
cardincd acuth Killip 11 gi 111. Pe pericada aflirii in stafionar s-au constatal 2 decese in lotul 1 (in
seclia chirurgie cardiaci) si 4 decese in lotul 2 (in sec(in reabilitare cardiaca),

Evolufia fenotipurilor insuficientel cardiace pe parcursul umi an_dupd evenimentul cardiovascular
acul, La etapa finald s-a constatat ca fractia de cjectie VS in medie s-a recuperst complet la 28,3%
pacienti, incomplete — la 4,2%. a rAmas neschimbati la 61,7% si s-a Inrfiuthgil la 5,6% pacienti, in
baza acestor date ulterior au fost selectati factorii cu valoare prognosticd pentru doud grupuri de
pacienii: ajcu potential estimat de recuperare a FEVS si b) cu potential redus de recuperare a FEVS,
Utiliziind asocierile dintre factori} cu valoare prognostica pentru evolujia FEVS s-au capatat criterii
obiective pentru dozaren frecventei, intensitafii, duratei §i tipului exercitiilor fizice de antrenament.
Aceastn va permite o abordare individualizati de prescriere a programului de reabilitare fizicd in
insuficienta cardiach.

Lvoiufia pe etape. Nivelul seric al markeryl insuficieniei cardiace NT-prof N/ s-a redus semnificativ
la etapa de follow up 12 luni {722,84152.0 pg/ml) in comparatie cu momentul producerii
evenimentului acut (2063, 1+468,2), p=<0,01, In acelagi limp, dupd externarea din spital, nivelul
mediu al NT-proBNP a fost usor majorat si constant pe parcursul celor 12 luni de supraveghere,
astfel nu au existal diferenje statistic semnificative intre valorile NT-proBNP |g elapa T3 5i T4,
Prafitul lipidic s-a modifical statistic semnificativ pe parcursul supravegherii cohortei de pacien(i cu
boald cardiaci ischemica, atit colesteralul total, cit §i colesterolul LDL s-a redus constant §i statistic
veridic de la o ctapd la alta, astfel Incdt la etapa T1 colesterolul total a constituit 5.020,1 mmol/l, iar
colesterolul LDL - 3,0620,1 mmol/], in timp ce la etapa T4 acestin au prezental valori semnificativ
mai scdzute: colesterol total - 4.2:0,1 mmol/l si colesterolul L.D], - 24+0,1 mmol/l, p=0,01.
Colesterolul HDL de asemenca s-a redus statistic important Is etapa de 12 lunj dupd evenimentul
acut fatd de initial (T4 - 1,140,02 mmol/| vs T| - | 240,02 mmol/, p<0,01). In schimb, trigliceridele
nu s-au modificat statistic semnificativ pe parcursul supravegherii,

Parameirii functiel renale nu s-au modifical statistic semnificativ pe parcursul monitorizdrii
pacientilor cu boald cardinca ischemicd. Sodiul Seric & avul o majorare constanti incepdind cu etapa
T2 5i pnd la T4, astfel incat nivelul seric al sodiului a fost semnificativ mai mare la elapa T4 fagl de
cea inifiald (p<0,001). Pe de alt parte, potasiul seric o inregistrat o creglere. statistic veridicd pe
parcursul spitalizirii pentru evenimentul acut. rimanind constant dupd externare,

Evolutia capacitifii de efort in cohorta de pacienti cu boald eardisca ischemica

Testul de mers 6 minute (TM6M) a evidenfiat diferenje statistic importante intre  parametrii
hemodinamici, dar i distanga parcursd la etapa T4 in comparatie cu ctapa T3, Dublul produs calculat
pre-TMEM si la finele acestula au prezentat valori superioare la etapa de 12 luni dupd evenimentul
acut (p<(,01}). Distanta parcursa in timpul TMEM la etapa T4 a constituit 327,065, 8m, fiind statistic
semnificativ mai mare decit la T3 - 308, ] £5,7m, (p<0,001).

Tesiul de efort cardiopulmonar (TECP) a evidential o dinamicd pozitiva a capacitdfii de efort o
pacieniilor cu boald cardiach ischemica peste | an dupd evenimentul acut in comparatie cu vizita de
follow up la 3 luni.

La etapa T4 subiecii au reusit sa atingd in timpul TECP o FCC de virf semnificativ mai mare,
avind, respectiv, o rezervi a frecventei cardiace mai mics, (p=0.001). Tensiunea arteriald sistolica
maximd inregistratd la TECP g fost, de asemenea, superioard la €lapa de 12 luni dupd evenimentul



acul, (p<0,001). Pe de altd parte, saturajia cu oxigen determinati la efort maxim a fost mal mich la
etapa T4 in comparatie cu T3, (p<0,05).

Sarcing maximd de efori efectumd in timpud TECP 1o 12 luni dupd evenimentul acut a constituit 107,143,0W,
fiind semnificativ superiours fagd de etapa T3 (100,8+2,7W), (p<0,01). Cu toate acestea, rata schimbului
respirator atinsd la maximum de efort a fost mai mare la etapa T3, (p=<0.001).

Capacitatea de efort exprimatd prin consumul de oxigen de virf (VO; peak) atins in timpul TECP a
fost statistic semnificativ mai mare la 12 luni dupd evenimentul acut. In seest mod, VO, peak la
etapa T4 a constituit 1275,2+33,6 ml/min spre deoschire de VO: peak inregistrat ln 3 luni, care a
fost egal cu 1175.8429,7 mlimin, (p<0,001), Raportind V7 peak la masa corporald s-a plstrat
aceiagi dinamica pozitiva semnificativa la T4 fajs de T3 (VO: peak/kg la T3 - 13,7403 ml/min/kg
vs VOr peak/kg la T4 - 14,4404 mifmin'kg, p<0,05). Totodats, subiecgii au reasit s atingd un
procentaj mai mare din VO» maxim prezis in funcyie de virstd, sex 5i masa corporala la vizita de
follow up 12 luni, (p<0,001). Prin urmare, puterea circulatorie, care reprezinti produsul tensiunii
sistolice §i a VO; peak/kg atinse la efort maxim, a fost statistic semnificativ mai mare la etnpa T4,
(p=0,001). Parametrii ventilatorii nu s-au modificat semnificativ pe parcursul celor 12 luni de
supraveghere a pacientilor cu boald cardiach ischemica, Towsi, echivalentul ventilator pentru bioxid
de carbon (VE'VCO:) apreciat la pragul anaerob a fost mai mare la etapa T4, (p=<0,05), insa
VE/VCO; inregistral la maximum de efort a fost comparabil la ambele etape. Curba eficientei
captirii oxigenului (OUES) a fost superioard la ctapa de 12 luni dupd evenimentul acut, (p<0,01),

in baza parametrilor determinati in timpul TECP, precum: VO peakikg, VE/VCO; 5i detectarea
ventilafiel oscilatorii de cfort este posibild stravificarea risculul de morialitaie §i spitafizdri a
pacientilor cu IC stabiliti. Ummdrind evolufia gradului de risc determinat la 12 luni dupd
evenimentul acut in comparafie cu ctapa de foliow up 3 luni, s-a observat o dinamica pozitiva
semnificativl in grupurile de risc moderat, unde 43,2% dintre subiecti au clpatat un rise mic la 12
luni, i cel de risc inalt, in care 50% dintre halnavi au fost apreciafi cu rise moderat, iar 25%- risc
mic la etapa T4, (p<0,001).

Analiza morbiditdli pe parcursul perioadei de supraveghere a pacienfifor cn hoald cardiacd
ischemicd, Rata pacientilor spitalizafi de orice cauzi in perivada de monitorizare a fost 40,3%,
MNumérul mediu de spitaliziri de cauzd cardiovaseulard in decurs de | an dupd evenimentul acut a
fost 1,73+0.1 cu durata medie de 11,2410 zile. Numdrul mediu de spitaliziri de cauzd non-
cardiovasculard in aceingi perioadd a constituit 1, 18+0.07 cu o durats de 11,621,3 zile. Pacientii
spitalizati in decursul primului an dupd evenimentul acut au avut virstd i repartigia pe sexe similare
cu cei nespitalizati. Tipul afectirii aterosclerotice coronariene nici i tipul revascularizdirii
miocardice nu s-a diferentiat intre cele doud grupuri

Analiza ratei mortalitdfii gi spitalizdrilor in funcpie de participarea fn programul de reabilitare
cordiacd ambulatorie, Rata moralittii si spitalizirilor in funclic de participarea in programul de
reabilitere cardiacd ambulatorie, Rata mortalitilii de orice cauzd in decurs de 12 luni dupd
evenimentul acul a fost mai mics In grupul CR+, constituind 3,22%. De asemenea, rata spitalizdrilor
a fost inferioard in grupul de bolnavi care au fost supravegheali pe parcursul a 12 luni, fiind egala cu
34%. In grupul CR+ s-a remarcat un numir mediu de spitaliziri de cauzl cardiovasculard mal mic
(LA vs 199201, p=0.05), dar si durata acestora a fost redusi (9.5£0.9 zile vs 12,9411 zile.
p<0,05). Desi numdrul de spitaliziri de cauzi non-cardiovasculard a fost similard indiferent de



participarea in programul de reabilitare cardiacd ambulatorie, durata acestora de asemenea a fost mai
mica la pacientii CR +, (p<0,05),

Scorul global al calitagii recuperdrii la elapa T4 o constituit 125,8+422,7 din 150 puncte maximum
pentru pacientii din lotul R(+), iar scorul calitafii vietii EuroQoL-50-51 s-a menfinut la un nivel
constant in pericada recuperdrii la domiciliv. Valoares medie a scorului de risc rezidual de
manifestiri secundare a bolii aneriale la 10 ani SMART Risk (Second manifestations of arterial
disease) la etapa T3 a fost 23,42+413.30 %, pe cind |a T4 acesla a constituit 24,54 14,78%, accasta
fiind o categorie de risc inalt.

5. Impactul stiingific, social si/sau economic al rezultatelor stiingifice obfinute in cadrul
proiectului,

Utilizdnd asocierile dintre factorii cu  valogre prognostich  pentru evolufia  fenotipurilor
insuficientei cardiace s-au capitat criterii obiective pentru dozarea frecveniei, intensitayii, duratei
§i tipului exercifiilor fizice de antrenament fizic in reabilitarea cardiaci dupd evenimentele
cardiovasculare acute,

Rezuliatele objinute permit aleatuiren unor algoritme pentru selectaren programului de reabilitare
fizicd dupd evenimentele cardiovasculare acute precum operatiile pe cord si infarctul miocardic
scut insofite de insuficienfa cardiaci cronicd. Prin aceasty e va objine o reducere a riscului
avansdrit insuficientei cardiace, care este unul din cei mai importanti factori de prognozd a
morbiditatii i mortalitdfii inalte, a dizabilitatii pacientilor si reducerea parametrilor calitifi vietii
51 @ prognozei.

6. Infrastructura de cercetare utilizati fn cadrul proiectulul. A fost utilizatd infrastructura IMSP
Institutul de Cardiologie.

7. Colaborare la nivel national! internagional in cadrul implementirii proiectului {dupii caz)
8. Dificultagile in realizarea prodectului

Financiare, organizatorice, legate de resursele umane ete. {dupa caz)
Y Diseminarea rezultatelor obfinute in proiect in formd de publicatii (obligatoriu)

Lista publicaftilor pentru anii 2020-2023 in care se reflecid doar rezultarele ahfinute in profect,
perfectaid comform ceringelor fatd de lisia publicagiifor (a se¢ vedea Anexa nr.2)

Lista pubdlicatiilor gtiintifice in cadrul Proiectului de Stat 2020-2023 ,ALTERICC™
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cardlaca cronied la pacientil care au supartal infervenfie chirurpicald cordiged. Buletinul
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10, Diseminarea rezultatelor obfinute in proiect in formd de prezentiri ln foruri stiingifice
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# Manifestari stiingifice najionale

. Cazacu Janna., Evolutia hipertensiunii pulmonare in perioada precoce dupd  by-pass
covanarian  la  pacienpii  cu insuficientd cardlacd. Abstract book, Annual Scientific
Conference of the State University of Medicine and Pharmacy .N. Testemitanu . Research
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12



health: quality, excellence and performance. 2021, ISBN 978-9975.82.221.7 {PDF).
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3. Manifestiri gtiinfifice cu participare internagionals
4. Aprecierea si recunoasteren rezultatelor obfinute in proiect (premii, medalii, titluri, alte
aprecieri).
I Diploma de onoare a Ministerului Educatie! 51 Cercetiinii al Republicii Moldova - Eleonora
Vataman

2. Medalia Nicolae Milescu Spiitaru Academia de $tiinje a Republicii Moldova - Eleonora
Vataman

3. Diploma de excelentdi a Academia de Stiinfe a Republicii Moldova — Eleonora Vataman

n

Promovarea rezultatelor cercetiirilor obtinute in proiect in mass-media:

6. Teze de doctorat / postdoctorat sustinute si confirmate pe parcursul anilor 2020-2023 de
membrii echipei proiectului

Vitalie Moscalu. "Insuficienia mitrald de cticlogie degenerativd — protezare vs plastie ca
opfiuni decizionale de tratament chirurgical™ teza de doctor in stiinje medicale specialitaten
321,23 - cardiochirurgie. conducaitor stiintific Bitrinac Aureliu, drst.med., conf.cercetiior

7. Materializarea rezultatelor obfinute in proicet (cu specificarea aplicdirii in practici)

. Vataman Eleonora, Priscu Oxana, Cazacu Janna, Lisii Dorin, Guian Inesa, Bursacovschi
Daniela, Oprea Catiling, Dogot Marta, Reabilitarea cardiach Ia domiciliu (suport
educafional pentru pacient), 2023, Chisinau

2. Actualizarea Protocolului Clinic National fmsuficienfa Cardiaed acutd & cronicd la aduly
{Vataman E., Lisii D., Cazacu 1., Priscu O.. Dodu 8., Bursacovschi D., Gutan 1.)

3. Actualizarea Protocolului Clinie Najional Reabilitarca cardiovasculard, PON-203
feditia 111} (Vataman E., Lisii D, Priscu 0., Cazacu J.. Bursacovschi D., Guan 1.)

4. Actalizarea Protocolului Clinic National "Dislipidemiile " (Ivanov V., Munteanu M.}

3. Informatie suplimentard referitor la activitdjile membrilor echipei
#  Eleonora Vataman - presedinte al consiliilor stiinfifice de sustinere a tezelor

1. Bichir-Thoreac Lilia "Estimares parametrilor stresului oxidativ si a unor factori de rise
in hipertensiunea arteriald I copiii obezi si su praponderali” 2023
& Moscalu Vitalie "Insuficienta mitrala de etiologie degenerativi — protezare vs plastie
¢ opliuni decizionale de tratament chirurgical™ 2023
#  Membru al colegiilui de redactie al revistei najionale
1. Vataman Eleonora, revista Moldovan Medical Journal
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6. Recomandiri, propuneri.
S recomandd continuarea cercetdrilor in domeniul dat gi largirea spectrului de analizd a
materialului acumulat,
Se recomandd implementarea in practica clinicd a rezultatelor obfinute §i perfectionarca
metodelor de reabilitare cardiacs in Republica Moldova.

7. Concluzii
I Fractia de ejectie a ventriculului sting a inregistral o majorare constantd de la o elapd de
supraveghere la alta, valoarea medic a acestela majorindu-se cu 9% la etapa T4 in comparatie cu T1,
2.Fenotipul insuficienfei cardiace a avut o evolufie pozitivi pe parcursul celor 12 Juni de
monitorizare dupd evenimentul cardiac acut, astfel incdt majoritatea pacienfilor au migrat citre un
fenotip mai favorabil la etapa T4 spre deosebire de ctapa inifisld, iar 78,4% dintre pacienfii cu 1C-
FEur §i 29,4% dintre cei cu 1C-FEr au fost diagnosticafi cu IC-FEp.
3.Markerul insuficientei cardiace, NT-praBNE, a prezental o dinamicd pozitivd in pericada de
monitorizare a pacienilor, reducdndu-se statistic semnificativ la 12 luni dupst evenimentul scut in
compara(ie cu elapa inijiala.
4.La sfirgitul perioadei de reabilitare spitaliceascd woleranfa la cfort fizic, conform testului "mers
plat & minute™, a fost mai joasd in lotul pacienfilor dupd interveniie chirurgicald la cord comparativ
cu lotul celor dupd infarct miocardic acu.
5.Capacitatea de efort a bolnavilor cu boali cardiaci ischemicd exprimatd atdt prin distanta parcursa
la testul de mers 6 minute, cdt si prin consumul de oxigen de virf inregistrat Tn timpul testului de
efort cardiopulmonar, s-a ameliorat considerabil pe parcursul celor 12 luni de supraveghere dupd
evenimentul acut,
6.Rata mortalitifii de toate cauzele timp de | an dupa reslizarea RC institutionald pentru un
eveniment cardiac acut (IMA cu/fird revascularizare miccardicd sau CABG) a fost de 5,7% (26
pacienti). Subiec(ii decedafi au fost maj in viirstd, au suferit mai frecvent intervengii chirurgicale
combinate complexe, mu avut o duratd semnificativ mai mare de sedere in unitstea de lerapie
intensivd §i au avul mai frecvent IC acutd $1 semne de 1C congestivd cromich decilt pacien|ii
supraviciuitori. Indicele de comorbiditate a fost maj mare a subiectii decedafi, iar printre
comorbiditd)i boala cronici de rinichi a fost statistic semnificativ mai frecvent deteciati.
7.Factori de prognostic pentru moralitate in decurs de lan dupd evenimentul cardiac acut la
pacientii cu boald cardiac ischemicd au fost: virsta, IC CF [l NYHA, fenotipul IC-FEr, persistenfa
congestiei pulmonare la externare din spital, durata spitalizirii in terapie intensivi §1 pentru
reabilitare cardiscl.
8.Factori de prognostic pentru spitaliziri repetate in decurs de 2 ani dupd evenimentul cardiae acut
la pacienyii cu boald cardiaca ischemica au fost: 1C CF 11 NYHA, fenotipul IC-FEr, NT-proBNP,
FE VS, persistenja congestiel pulmonare la externare din spital, indicele comorbiditiiilor Charlson 5i
durata spitalizarii pentru reabilitare cardiaca,
. Scorul de risc pentru evenimente cardiovaseulare majore pe termen lung la aceste categorii de
pacienti se mentine la un nivel inalt.
Conduciitorul de proiect: Eleonora Vataman
Data: 15.0]1.2024
L§
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Anexanr. |

Rezumatul activitafii i a rezultatelor obfinute in project perioada 2020-2023

Proiectul "Alternative terapeutice noi de ameliorare a prognozei de lungd duratd a pacientilor
cu insuficientd cardiacd cronicd prin implementarea strategiilor chirurgicale, intervengionale

si de recuperare perioperatoric™

Cifrul proiectului 20.80009.8007.34

| Tratamentul actual al pacienjilor cu insuficien)i cardiach cronica este bazat in primul rind pe
corectia mecanismelor patologice periferice a acestui proces, care a ameliorat mult evolutia
acestei boli §i prognoza pacientilor. Un rol aparte au proicciele de viitor sunt indreptate spre
ciutares metodelor efective de infuentd asupra cavzelor insu ficientei cardiace (IC}), a tacticilor
de ameliorare a structurii §i funcfici cordului pertru a intrerupe cercul vicios de formare si
avansare a [C si a reabilitarii paciengilor. Scopul proiectului: studierea eficienjei metodelor de
tratament chirurgical, intervenfional $i de recuperare perioperatorie addugitor la tratamentul
medicamentos optim la pacientii cu insuficientd cardisch cronica §i impactul lor supra prognoze]
de lungd durati, Obiectivele: | janaliza reversibilitagii modifichrilor structurale $i funciionale
cardiace in raport cu tipul interventiilor reconstructive ale cordului; 2stimarea nivelului
markerilor biologici §i al scorului de risc al insuficienjei cardiace la diferite etape de
supraveghere a pacientilor; 3limpactul complicatiilor cardisce si non-cardiace asupra rezultatelor
indepiirtate ale metodelor noi de tratament; 4 Jevaluares co-mosbiditifilor relevante preexistente
§1 postoperatorii §i rolul lor in prognoza de lungs duratd; Sieficienta programelor de recuperare
perioperatorie, analizind parametrii capacitafii fizice o pacientilor, a compliangei la tratament si
calitatea viefii lor: 6)rolul metodelor noi de tratament in ameliorarea profilului de risc rezidual al
pacienilor; Tevolufia comparativi o fenotipurilor insuficientei cardiace pe parcursul a 12 luni
de aplicare a programului de recuperare perioperatorie; 8)Studicrea prognozei de lunga duratd
prin determinarea ratei de morbiditate si mortalitate pe parcursul a 12 luni dupd tratamentul
chirurgical si interventional, aplicat la pacientii cu insuficien|d cardiac cronich.

Materinle 5i metode. Au fost inclusi 736 pacienti cu boald cardiaca ischemica spitalizati in
seclin de reabilitare a clinicii IMSP Institutul de Cardiclogie, virsta medie in cohorta de pacienti
63,604 ani, barbafi — 76,9% , femef - 23,1%, 299 pacienti dupd interventie chirurgicald la cord;
§i 437 pacienti cu infurct miocardic acut si angioplastie coronariand cardiaca primarll. Evolufia
clinich a cuprins 5 etape de supraveghere pe parcursul unei perioade de 12 luni dupa episodul
cardiovascular acut. 5-au evaluat principalele aspecte: reabilitarea fizicd, preventia secundard,
tratamentul medicamentos, educarea pacientului, aspectul psiho-emotional. Puncte finale au Fost
marbiditates, mortalitaten, calitatea vietii, evolulia fenotipurilor insuficientei cardiace si
prognoza vietii pacienilor, Rezultate. Fractia de ejectie a ventriculului sting a inregistrat o
mujorare constantd de la o etapd de supraveghere la alty, valoares medie a acestela majorfndu-se
in medie cu 9%. Fenotipul insuficientei cardiace a avut o evolufie pozitiva pe parcursul celor 12
luni de monitorizare dupd evenimentul cardiac acul, astlel incit majoritatea pacientilor au migrat
citre un fenotip mai favorabil la etapa de follow-up spre deosebire de etapa inijiald, Markerul
insuficiente cardiace, NT-proBNP. a prezentat o dinamicd pozitiva in perioada de monitorizare a
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pacientilor, reducdndu-se statistic semnificativ la 12 luni dupd evenimentul acut, Capacitatea de |
efort a bolnavilor cu boald cardiacd ischemica exprimatd att prin distanjs parcursi la testul de
mers & minute. edt §i prin consumul de oxigen de virf inregistrat in tim pul testulisi de efort
cardiopulmonar, s-z ameliorat considerabil pe parcursul eelor 12 luni de supraveghere,
Concluziiz 1. Rata mortalitalii de toate couzele timp de | an dupsl evenimentul cardiae acut a fost
de 5,7% (26 pacienti). Subiectii decedati au fost mai in varstd, au suferit mai frecvent interveniii
chirurgicale combinate complexe, au avut o perioadd semnificativ mai mare de spitalizare in
unitates de terapie intensivi si au avat mai frecvent 1C acuti si semne de 1C congestiva cronicd
deciit pacientii supraviefuitori. Indicele de comorbiditate a fost mai mare la subiectii decedati, iar
printre comorbiditali boala cronica de rinichi a fost statistic semnificativ mai f recvent detectald,
2.Factori de prognostic pentru mortalitate in decurs de | an dupd evenimentul cardiac ncut la
pacientii cu boald cardined ischemica au fost: virsta, 1C CF [1] NYI IA, fenotipul 1C-FEr,
persistenta congestiei pulmonare la externare din spital, durata spitalizirii in terapie intensivi gi
secfia de reabilitare cardiacd. 3. Factori de prognostic pentru spitaliziri repetate in decurs de 2 ani
dupd evenimentul cardiac acut au fost: 1C CF 111 NYHA, fenotipul IC-FEr, NT-praBNP, FE VS,
persistenta congestiei pulmonare la externare din spital, indicele comorbiditi{ilor Charlson si
durata spitalizirii pentru reabilitare cardiaca. 4. Scorul de risc pentru evenimente cardiovasculare
majore pe termen lung la aceste eategorii de pacien|i s-a menginut permanent la un nivel inalt.

Summary of the activity and results obtained in the project period 2020-2023

Project "New therapeutic alternatives for the improvement of long-term prognosis of patients
with chronic heart failure through the implementation of surgical, interventional and
perioperative recovery sirategies™

Project number 20.80009.8007 34

i

ABSTRACT. The current treatment of patients with chronic heart failure is primarily based on
the correction of the peripheral pathological mechanisms of this process, which greatly improved the
course of this disease and the prognosis of patients, A special role is played by future projects aimed
dal the search for effective methods of influence on the causes of heart failure (HF), tactics to
improve the structure and function of the heart in order o break the vicious cirele ol the formation
and advancement of HF and the rehabilitation of patients, The purpase of our project: to study the
effectiveness of surgical, interventional and perioperative recovery methods in addition to optimal
drug treatment in patients with chronic heart failure and their impact on long-term prognosis,
Objectives: 1) analysis of the reversibility of cardine structural and functional changes in relation 1o
the type of heart reconstruetive interventions; 2) estimating the level of biological markers and the
heart failure risk score at different stages of patient surveillance; 3) the impact of cardiac and non-
cardiac complications on the long-term results of the new treatment methods; 4) evaluation of
relevant pre-cxisting and postoperative co-morbidities and their role in long-term prognosis; 5) the
efficiency of perioperative recovery programs, analyzing the parameters of patients' physical
capacity, treatment compliance and their quality ol life; 6) the role of new treatment methods in
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improving the residual risk profile of patients; 7) the comparative evolution of heart failure B
phenotypes during 12 months of application of the perioperative recovery program; 8) Studying the
long-term prognosis by determining the morbidity and mortality rate during 12 months afier surgical
and interventional treatment, applied to patients with chronic heart failure. Materials and methods,
736 patients with ischemic heart discase hospitalized in the rehabilitation department of the IMSP
Institute of Cardiology clinic were included, the average age in the cohort of patients 63.640.4 years,
men = 76.9%, women - 23,1%, 299 patients afler heart surgery; and 437 patients with acute
myocardial infarction and primary coronary angioplasty. The clinical evolution comprised 3 stages
of surveillance during a period of 12 months after the acute cardiovascular episode. The main
aspects evalvated: physical rehabilitation, secondary prevention, medical treatment, patient
education, psycho-emotional aspect. End points were morbidity, maortality, quality of life, evolution
ol hean failure phenotypes and prognosis of patients' lives. Results. The left ventricular cjection
fraction registered a constant increase from one surveillance stage to another, its average value
increasing by an average of 9%, The heart failure phenotype had a positive evolution during the 12
months of follow-up after the acute cardiac event, so that most patients migrated to a more favorable
phenotype at the follow-up stage as opposed to the initial stage. The marker of heart failure, NT-
proBNF, showed positive dynamics during the monitori ng period of the patients, decreasing
statistically significantly 12 months alter the acute event, The exercise capacity of patients with
ischemic hean disease, expressed hath by the distance covered in the 6-minute walk test and by the
peak oxygen consumption recorded during the cardiopulmonary exercise test, improved
considerably during the 12-month follow-up. Conelusions: 1, The 1-year all-cause mortality rate
after the acute cardiac event was 5.7% (26 patients). Deceased su bjects were older, more frequently
underwent complex combined surgery, had a signifi rcantly longer length of stay in the intensive care
unit, and more frequently had acute HF and signs of chronic congestive HF than surviving patients.
The comorbidity index was higher in deceased subjects, and among comorbidities chronic kidney
discase was statistically significantly more frequently detected. 2. Prognostic factors for mortalit ¥
within 2 years after the acute cardiac event in putients with ischemic heart discase were: age, HF CF
I NYHA, HF-rEF phenotype, persistence of pulmonary congestion at hospital discharge, length of
hospital stay in intensive care unit and cardiac rehabilitation ward, 3. Prognostic factors for repea
hospitalizations within one year afler the acute cardiac event were: HF CF 11 NYHA, HF-rEF
phenotype, NT-proBNP, LVEF, persistence of pulmonary congestion at hospital discharge ,
Charlson comorbidity index and length of hospital stay for cardiac rehabilitation, 4, The risk score
for major long-term cardiovascular events in these categories of patients was permanent|y
maintained at a high level.
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Anexs 2
Raport final 2024

Lista lueririlor stiintifice, stiinfifico-metodice si didactice
publicate pentru anii 2020-2023 in cadrul proiectului din Programul de Stat

"Alternative terapeutice noi de ameliorare a prognozei de lungd durati a pacientilor cu

insuficientd eardiacd eronicd prin implementarea strategiilor chirurgicale, intervengionale si
de recuperare perioperatorie™ Cifrul proiectului 20.80009.8007.34

1. Monografii (recomandate spre editare de consiliul stiinific/senatul organizatiei din domeniile
cercetarii si inovirii)
| l.monografii imernalionale
I.2. monografii najionale
2, Capitole in monografii nationale/finternafionale
3. Editor culegere de articole, materiale ale conferintelor nutionale/internationale
4. Articole in reviste stiinfifice

4.1, in reviste din bazele de date Web of Science si SCOPUS tcu indicarea factorului de
impact [F)

I Lars H, Lund1* , Maria Generosa Crespo-Leiro2,3,4,5, Cecile Laroche6 .. Eleonora B.
Vataman et al. Rationale and design of the ESC Heart Failure 111 Regisiry — Implementation
and discovery. Furopean Journal of Heart Failure {2023} doi: 10, 1002/ejhf. 3087

Lofredo, [.; Ivanov, V.; Ciobanu, N.: Deseatnicova, E.: Gutu, E.; Mudrea, L.; lvanov, M.;
Nocella C.; Commisotto, V.; Orlando, F.: Panunzio, A.: Palumbro l.; Cosenza M.
Bartimoccia 5.5 Camnevale R.; Violi F, Is There an Association between Atherosclerotic
Burden, Oxidative Stress, and Gui-Derived Lipopolysaceharides? ANTIOXIDANTS &
REDOX SIGNALING Volume 00, Number 00, 2020: IF -5.59

3. -Loffredo L., Ivanov V., Ciobana N., Ivanov M., Ciacci P., Nocella C., Cammisotto V., e,
al. Low-grade endotoxemia and NOX-2 in patients with caronary microvaseular angina.
Polish Heart Journal (In process de publicare),

ed

4.2.in alte reviste din striinitate recunoscute
4.3 in reviste din Registrul National al revistelor de profil, cu indicarea categoriei:
4.3.1, Categoria B:

|. Cazacu Janna. Hipertensinnea pulmonard si disfuncyia de ventricul drept in insuficienta
cardiaed cu fraciia de efectie prezervard Buletinul Academiel de stiinte a Moldovei |
(65), 2020, p. 165-170,

2. Popovici, Mihail, Vataman, Eleonors, Ivanov, Victoria, ..... Cazacu, Janna, et, al,
COVID-19 5i siviend cardiovascular: concepre i vizitmi actuale, Buletinul Academiei
de Stiinte a Moldovei 1 (65), 2020, p. 9-47
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13.

16.

Lisii, Dorin, Cazacu, Janna, Bursacovschi, Daniela, .... Vataman, Eleonora.
Determinarea parametrilor prognostici pemtru mortalitate la paclentii cu insuficientd
cardiacd cromicd dupd revascularizare coronariand, Buletinul Academiei de Stiinfe a
Moldovei | (65), 2020, p. 215-222,

- Ivanov, M. Remodelarea post-infarct a miocardului: mecanisme yi predictori. Buletinul

de stiinfe a Moldovei, Stiinfe medicale. 2020, vol 1(65), 106 -113. ISSN 1857-0011:

. -Plugaru, A., Ivanov, M., Litvinenco, N., Ivanov, V., Popovici, M. Proveedrile in

managementu! pacienfilor cu NTEMI, Buletinul de stiinge a Moldovei, Stiinfe medicale,
2020, vol 1{65), 48-59, 1SSN 1857-0011

-lvanov, M., Popovici, M., Ciobanu, L., Popavici, 1., Ivanov, V.; Todirag, M; Cobey, V.:
Tacu, L. Reactivitatea cardiacd posi-tnfarcr §i efectele artagonisiului TNF-a”, Buletinul
de stiinfe & Moldovei, Stiinfe medicale. 2020, vol 1(65), 113=121. ISSN 1857-0011
~Ivanov, M., Dumanschi C.; Ivanov, V.; Popovici, M. Noi aspecie privind implemeniarea
biomaekerilor de wecrozd mivcardicad in infarctul acwt de miveard fard elevarea
segmentului 87, Buletinul de stiinge o Moldovei, Stiinje medicale. 2020, vol 1(65), 140-
145, [SSN 1857-0011

-Tagu, L .; Ivanov, M., Ciobanu, L., Popovici, L, Ivanov, V.; Morara L Rotary, V.
Cobet, V.; Popovici, M. Efeciele endotelinei | in afectiunea doxorubicinicd a cordului.
Buletinul de stiinte a Moldovei, Stiinje medicale. 2020, vol 1{65), 145-152, ISSN 1857-
IR

Bitrinac, A., Ureche, A.. Moscalu, V.V, Rotary, A., Esanu, 1., Chirilive, N., Moscalu,
V.D). Regurgitarea mitrald ischemica: de la ecocardiografie la rezolvare chirurgicald. [n:
Buletinnl Academiei de Stiinfe al  Republicii Moldova, Stiinfe Medicale, 2020,1{65),
pp.178-190. 1S8N: 1857-001 | (Caregoria B,

-=Surev A, Ciobanu L., Ivanov M., Popovici 1., Cobet Vv, Popovici M. Myvocardial

remaodeling in NSTEMI patients with intermediate and low cardiovaseular risk ex posed o
delayed revascularization. Moldovan Medical Joumal, 2021;64(2):26-32, ISSN 2537
6373 [1SSNe 2537-6381.

Plugary A, Ivanov M., lvanov V.. Popovici I, Ciobanu 1., Dicusar 0, Popovici M.

Preliminary data from the retrospective and prospective observational studies on
NSTEMI patient management in Moldova. Moldovan Medical Jowrnal, 202 64(1):56-
62. ISSN 2537-6373 /ISSNe 2537-638

.-Popoviel. M., Ciobanu L., Popovici I, Ivanov V., Munteanu M., Popovici I, 1., Danila

T., Cobei V. MHemostasis particularities in patienis with NON — 8T - glevation
myecardial infarction. Moldavian medical Journal, 2022 vol. 1.

<Cazpen ), Bursacovschi D, Dogot M., Lisii D., Tofan, V., Moscalu V. [3., Ureche A,
Moscalu V.V, Bitrinac A.Vmaman E. Evolutia  perfoperatorie a fenotipului de
Insuficienta cardloca cronicd la pacienii care au suporial imtervenfic chirurgicald
cardiacd. Buletinul Academiei de Stiinfe a Moldovei, 2022:1(72): 48-56

- Bursacovschi D., Cazacu 1, Lisii D., Vataman E. Evaluarea effcacitdii reabillidrii

cardiace asupra functiei diastolice vemriculare stingi la pacientii ce au suporial
revascularizare coronariana percutand, Buletinul Academiel de Stiinfe a Moldovei,
2022;1(72); 23-27

- -Gutan 1., Dodu S.. Panfile E., Listi D,, Ciobanu N., Mazur-Nicorici L.. Verrild 8., Mazur

M. Afectarea cardiovasewlard la pacientii cu selerodermie sistemicd. Buletinul ASM
CEU: 616.1:616.5-004.1 DOI hips://doi.org/1 0.52692/1857-0011.2022.1-72.26

-Moscalu V., Racild V., Rizov M., Guian .. Vataman E. Trarameniul chirurgical sl cu
dispozitive cardiace implamiabile o pactenfii ew Insuficlentd cardiacd prin prisma
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ghidului societdfii europene de cardiologie ,, Diagnosticul si tratameniul insuficienyel
cardiace acwte § eromice 2027". Buletinu ASM - CZU: 616.12-008.46-089-77.
hitps://doi,org/10.52692/ 1857-001 1.2022,1-72.13

17.-Diana, Rusu Anastasia, Gutan Inesa. Holter monitoring ECG and supraventricular
arriythmias, In: Revista de Stiinge ale Sandtitii din Moldova, 2022, nr, 3 An.1{29), p.
225, ISSN 2345-1467,

|8, -Giutan, Inesa; Panfile, Elena; Mazur-Nicorici, Lucia: Vetrila, Snejana; Lisii, Dorin;
Mazur, Minodora. Sclerodermia sistemicd §i cardiomiopaiia hipertrafied sau stocasticd,
In: Revista de Stiinte ale Sanditfii din Moldova, 2022, vol. 29(3), Anexa 1, p. 200, ISSN
2345-1467.

9. -Mihail Popovici, Lucia Ciobanu, lon Popovici, Victoria Ivanov, Mihsela Munteanu, lon
lon Popovici, Tatiana Danila, Valeriu Cobel. Feafures of hemostasis in patients with non-
ST-elevation myocardial infarction, Moldovan Medical Joumal, August 2022:65(1):4.40-
47,

20. -Dicusar 0., Darii O., Popovici 1., Munteanu M., Ciobanuy L., Ivanov V., Popovici M.,
Rofuf RMN cardiace in evaluarea disfimcfiei coronariene  microvasculare &
determinarea altor cauze MINOCA la pacienii cw NSTEMI Buletinul Academiei de
stiinte a Moldovei, 2022 vol 1(72), 11-17.

21, -Dicusar 0., Ivanov M., Dumanschii C.. Fujor 8., Litvinenco N., Ivanov V., Clobanu L.,
Popovici M., Particularitdgile infarctului miocardia fard egevarea sepmentului ST la
Semei, Buletinul Academiei de stiinfe a Moldovei. 2022 vol 1(72), 43-47,

22. -Popovici M., Munteanu M., Popovici L., Ivanov V., Ciobanu L., Morary L., Rotaru V.,
Tacu L., Todirag M., Cobet V. Beneficiul tratamentulul antiinflamator prin fL-10 dovedit
in modelele experimentale de insuficienyd cardiged. Buletinul Academiei de stiinfe a
Moldovei, 2022 vol W72, 65-72,

23. -Danild T., Munteanu M., Ciobany |, Popovici |, Tulburdrile hemastazed la pactentii cu
NSTEMI 5i markerii de diggmostic. Buletinul Academiei de stiinfe a Moldovei. 2022 vol
I(72), 97-105,

24. -). Cazacu, D. Bursacovschi, S, Dodu, E. Vataman, Capacitaiea de efort Ia pacienfii cu
disfunctie de ventricul drept in pertoada precoce dupd revaseularizare miocardied,
Buletinul Academici de Stiinte a Moldovei, 1{75)2023, 48-58.

25. <Gutan Inesa. indicatarii antropometrici la pacienfii cu boald cardiovaseulard ischemicd
Buletinul Academiei de Stiinge 8 Moldovei, 2023: | (75): 140-144_ ISSN 1857-011.
https://doi.org/10.52692/ 1857-0011.2023, | -75,19

26, -Popovici Mihail, Loffredo Lorenzo, Ivanov Victoria, Popovici lon, Ciobany Lucia,
Munteanu Mihaela, Popovici lon, Cobef Valeriu. Roduf dishiozel intestinale in disfinctia
endoteliald la pacientii cu angind microvasculard. Buletinu] de stiinge a Muoldovei, Stiinte
medicale. 2023, vol [(75), 7-17, ISSN 1857-001 |

27. -Popovici Mihail, Ivanov Victoria, Popovici lon, Ciobanu Lucia, Munteanu Mihaela,
Moraru lon, Popovici Ton, Cobet Valeriv. NET-OZA in infarctul miocardic acut fird
elevarea sepmentului 8T semnificaii fizioparologice gi markeri circufangi, Buletinul de
stiinge a Moldovei, Stiinte medicale. 2023, vol (75}, 17-27. ISSN 1857-0011

28, -Popaviei Mihail, lvanov Victoria, Popoviei lon, Ciobanu Lucia, Munteanu Mihaela,
Popovici lon, Cobey Valeriu, Panou! muiti-marker la pacientii cu infarct miocardie acu
Jard supradenivelarea de segment ST repere patogencerice 5i de diagnostic, Buletinul de
stiine a Moldovei, stiinfe medicale. 2023, vol 1(75), 33-41. ISSN 1857-001 |
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lon, Danila Tatiana, Dumanschi Carolina. Fuior Steln, Tofan Victoria, Munteanu Mihaela,
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Litvinenco Natalia, Popovici |. Mamagementul pacientilor cu infarct miocardic acut fird
supradenivelarea de segment ST in Republica Moldova. Buletinul de stiinje a Moldavei,
Stiinfe medicale, 2023, vol 1(75), 58-62. ISSN 1857-0011

30, -Danild Tatiana, Ciobanu Lucia, Munteanu Mihaela, Particularitditle hemosiazel in unele
comorbiditdfi la papienfii cu infarct miocardic fird supradenivelare de segment ST,
Buletinul de gtiinge a Moldovei, Stiinge medicale. 2023, vol 1(75), 112-118. ISSN 1857-
0onl

31.-Dodu 5. Abordarea diagnosticd a hipertensiunii  arferiale priostatice.  Buletinul
Academiei de Stilnje a Moldovei, 1{7512023

4.4, in alte reviste najionale

5. Articole in culegerd stiintifice nafienale/internafionale

3.1. culegeri de lucrdni stiingifice editate peste hotare
5.2 culegeni de lucriri gtiingifice editate in Republica Moldova

6. Articole in materiale ale conferingelor stiingifice

6.1, in lucririle conferintelor gtiinjifice internationale (peste hotare)
6.2. in lueririle conferingelor stiintifice internationale ( Republica Moldova)
6.3, in luerdrile conferinelor stiintifice nationale cu participare internationald

6.4, in lucririle conferingelor stiingifice najionale

7. Teze ale conferingelor stiintifice

T.1. in lucrérile conferinfelor stiintifice internationale (peste hotare)

I. Carzacu, Janna, Bursacovschi, Daniela, Listi, Dorin, Vataman, Fleonors. Evolution of the

residucl risk in the posi-myocardial revascularization peried in patients with [schemic heart

Satlure, European Journal of Heart Failure 2020 European Society of Cardiology, 22 (Suppl. 51),

2-4185.

Bursacovschi, Daniela, Vataman, Eleonora, Cazacu, Janna, Lisii, Dorin. The role af cardiac

refabilliation program on lefi ventricular function in coronary ariery diseave patients. ePosters

EAPC Essentials 4 You 2020,

- Ciobanu L., Popovici 1, Ivanov V., Cobej V., Ivanov M., Popovici M. Diagrosiic and
prognostic value of neapterin and RNA-ase in patients with STEMI and NSTEMI {abstraci-

poster). ESC Congress 2020 (online)

Ivanovy M , Popovici M , Ciobanu L, Ivanov V |, Popovici 1, Todiras M, Cobet V  Adcute

vascular effects of the Ang I-7 in endothelial dysfunction” Prezentare de poster la al 89-lea

Congres digital EAS 2021,

- Dodu S. Peripheral artery elasticity in patients with ischemic heart disease. E-Paster

Presentation THE 89th EAS Congress

I Cazacu, D Bursacovschi, D Lisii, E Vataman, The effeciiveness of structured telephone support

in the late phase of rehabilitation at home in patients with myocardial revascularizarion,

European Jowrnal of Preventive Cardiology, Volume 29, lssue Supplement_|, May 2022,

swacll56.254, hups://doiorg/10,1093/eurjpe/rwac56.254

21



7. D Bursacovschi, J Cazacu, D Lisii, E Vataman, The effect of surgical ventricular restoration
fechnics on left vemtricular remodeling in differemt heart failure phenotypes. Enropean Jowrnal
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12. L.Ciobanu, ©.Dicusar, O.Darii, 1.Popovici, M.Munteanu, V.Ivanov, M.Popovici, Roful RMN
cardigee in evalvarea disfucfiei coronariene microvasculare la pacienfii cu NSTEMI fdrd
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14. M.Popovici , Mihaela Munteanu |, 1.Popovici , Victoria lvanov |, Lucia Ciobany » Lilia Tagu 2
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Heart Failure, 20 - 23 May 2023, Prague, Czechia. Supplement Article. Eur ] Heart Fail, 2023, 25: 3-
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Moscalu, V.V, dborddri moderne de tratament a insuficientei mitrale de eriplogie depenerativd
In: Buletinul Academiei de Stiinje a Moldovei. Stiinje Medicale. 2023 preprint.

Moscalu, V.V, Repair surgical technigues in degenerative cardiae valve disease. In: Moldovan
Moedical Journal. 2023 preprint

Moscalu, V.V, Batrinac, C, A., Ureche. A Manolache, G., Moscalu, V. Tehwici chirurgicale de
plastie mitrala in valvulopatiile cardiaee degenerative. In: Arta Medica 2023 preprint -
Congres National de Chirurgie, Chisinau, RM, Al XIV Congres al Asociatiei Chirurgilor
N.Anestiadi din RM

7.2, in luerdrile conferinfelor stiingifice internationale ¢ Republica Moldowva)

7.3, in lucrdirile conferinfelor stiintifice nagionale cu participare internafionald

25. Cuzacu ). Clinical characieristics of patients with heart Jailwre with mildly reduced left

veniricular efection fraction after cardioe surgery. Abstract book Med Espera 2022, The 9
International Medical Congress for Students and Young Doctors. Chisindu, 2022; Vol 9, 19.

T.4.in lucririle conferingelor stiinifice najionale:

Cazpcy Janna. Evelupia hipertensiunil pulmonare in perioada precoce dupd by-pass coronarian
la pacientii cu imxuficienjd cardiacd. Abstract book, Annual Scientific Con ference of the State
University of Medicine and Pharmacy N, Testemitanu *. Research in biomedicing and health;
quality, excellence and performance, 2021, ISBN 978-9975-82-2(123-7

- Bursacovschi Daniela; Cazacu Janna, LisTi Dorin, Vataman Eleonora. fmpactul comorbiditdiifor

non-cardiace asupra consecinfelor invuficientel cardiace la pacienti dupd terapia de
revascularizare coronariand, Abstract book, Annual Seientific Conference of the State
University of Medicine and Pharmacy ,N. Testemitanu *, Research in biomedicine and health:
guality, excellence and performance, 2021

). Cazacu, E. Vataman, Faloarea aplicaivd a testului de efort cardiopulmonar dupd procedurile
de revascularizare miocardicd. MIHS 29(3N20220/ANEXA 1, pag. 185.

Bursacovschi D., Cazacu J., CabacPogoreivici 1., Robu M., Revenca. Imporianfa indicelul de
camarbiditate §i prevalenged fragilitagii in evelufia limfoamelor non-Hodekin cu celule B MIHS
20(3N2022/ANEXA

Cazacu 1., Vislaman E. Parternul ventilator evaluat prin festul de efort cardiopudmonar la pagiengil cu
disfinctle  de  ventricl  drepy, Conferinfa  giinjificd  anuald oy genericul
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(Abstract). Cercetarea in biomedicing si snfitate: calitate, excelentd 5i performanga, 2023,
31, Moscalu, V.V. Principiul .rezectie cu respect” in chirurgia valvel mitrale degenerative, Lucrdrile
conferinfei nafionale de cordiplogle. Sinaia 20-23 veptembrie 2023
Noti: vor fi considerate feze §i nu articole materialele care au un volum de pdnd la 0,25 ¢.a.
8. Alte lucriiri stiintifice (recomandate spre editare de o institufie acreditatd in domeniu)
8. 1.cdrfi (cu caracter informativ)
B.2. enciclopedii, dicfionare
8.3. atlase, hiinti, albume, cataloage, tabele etc. (ca produse ale cercetdrii gtilnifice)

9. Brevete de inventii si alte obiccte de proprietate intelectuald, materiale la saloanele de
invengii

10, Luerdri stiinifico-metodice si didactice (protocoale)
10.1. manuale pentru invigimintul preuniversitar ()

32. Vataman Eleonora, Priscu Oxana, Cazacu Janna, Lisii Dorin, Gutan Inesa, Bursacovschi
Daniela, Oprea Chtdling, Dogot Marta. Reabilitarea cardined la domiciliu (suport educational pentru
pacient). 2023, Chisinau, Aprobatd de Consiliul de experti a Ministerulu] Sandithfii din Republica
Maoldova.

10.2, manuale pentru invaldmdntul universitar (aprobate de consiliul stiinfific /senatul
institugici)

I3, alte luerdiri gtiingifico-metodice si didactice

33. Actvalizarea Protocolului Clinie National Insyficiente Cardiacd ecwtd g cromicd la adult
(Vataman E., Lisii D., Cazucu J., Priscu O., Dodu S, Bursacovschi 3., Gutan L)

34, Actualizarea Protocolului Clinic Magional Reabilftarea cardiovasculard, PON-205. feditia It
(Vataman E., Lisii D., Priscu ., Cazacu J., Bursacovschi D., Giufan L)

35. Actualizarea Protocolului Clinie Nagional “Drislipidemiiie " (Ivanov V., Munteanu M.)
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Volumul total al finanjirii projectului 2020-2023

Cifrul proiectului: 20.80009.8007.34

Anexanr, 3

Finangares planificati Finantarea Executats Cofinantare
Anul .
(mii lei) (mii lei) (mii lei)
2020 A36,9 GERN]
2021 636, ¥ 33,5
2022 636,9 6365
2023 651.9 6351,9
Total 2562.6 2555.5
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Componenja echipei pe parcursul anilor 2020-2023

Anexanr. 4

Lista executorilor, potentialul stiinfific, inclusiv indicarea modificirilor echipei de cercetare pe

durata Programului de stat (funcfia in cadrul proiectului, titful glitmpific, semndtura executorilor la
data de 31 decembrie 20123

Cifrul proiectului 20.80009.8007.34

Echipa proiectului conform contractului de finangare 2020-2023

Nume, prenume

MNorma de
{eonform
. Al Tithul muned Dty 4
Mr m':.:::‘:::;* nasterii stilngific confvrm angajirii Data eliberirii
eoniraciului
1, | Vataman 1945 | Cercetiitor 0,5 03.01.20 | 02.03.20/transfer
Eleonora stiingific
coordonator 1,0 02.03.20 | 31.12.23
2. | Ivanov Victona 19T Cercetator 0.5 03.01.20 | 31.12.23
stingific
coordonator
3. | Batrinae Aureliu 1966 Cercetfiion 0.5 03.00.20 | 02.03.20/transfer
stiinfific
4. | Priscu Oxana 1977 | Cercetitot 1.0 01,0422 | 311222
stiingific
5, | Cazscu Janna 1989 Cereatilol 1,0 03.01.20 [ 311223
sliinfific
G | Moscalu Vitalie 1954 Cerestilim 0.5 03.01.20 | 31.12.23
v, stiingifie
7. | Bursacovschi 1989 | Cercetfitor 0.5 03.01.20 | 060522
Daniels gliinfific
slagiar
8. | Draganiuk Anna | 1968 | Cerceldtor (5 03.01.20 | 02.03.20
stiingifie
stugiar
9. | Dogot Mara 1989 | Cercetdtor 0.5 03.01.20 | 02.03.20
stiinfific
slagiar
10, | Lisii Dorin 1966 | Cercetitol 0,5 02.03.20 | 3).12.22
stiinfific
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superior

11 | Munieanu 1993 | Cercetdtor 0.5 02.03.20 | 31.12,23
{Ivanov )Mihaela stiingific
stagiar
12, | Batrinne Aureliv | 1966 | Cercelitol 0,25 02.03.20 | 31.12.23
stiinfific
superior
13, | Mucovozov 1977 | Cercetiitor 0,5 03.0120 | 02.03.20
Victor stiinific
sigiar
l4. Cercetfiior 08.11.21
Dodu Stela 1993 | stiinfific 31,1223
stagiar
0,5
I35, Cercetiitor 11,1021
Gujan Inessa 1992 | tiintific 311222
I stagiar ds

| Ponderen tinerilor (%) din numinul total al excoutoritor confarm proieciului
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Anexa nr. 6

INFORMATIE SUPLIMENTARA

. Nu vor fi examinate rapoartele incomplete, fard toate semndturile i parafa institufiei si care nu

corespund cerinfelor de tehnoredactare (pet. 6).

Rapoartele finale privind implementarea proiectelor ce implica activitati de cercetare pe animale

vor i insofite de avizul Comitetului de etich national/institujional in corespundere cu HG

382019 privind aprobarea Regwlamentului ew priviee la organizarea §i Sfuncfionarea

Camitetului najional de eticd pentru protectia animalelor folosite in scopuri experimentale sau

i alie scopurf stifnfifice ( https:/fwww legis.md/cautare/getResults?doc_id=11517 | &lang=ra).

Rapoartele finale privind implementarea proiectelor ce implicd nctiviti de cercetare eu

implicarea subiectilor wmani vor fi insofite de avizul Comitetului nstitufional de eticd a

cercetdrii, in corespundere cu prevederile Comvenyiei enropene pentru profecfic drepurifor

omului i a demmnitagii fiinfel wmane faid de aplicagiile biologiel si medicined adoptati la Oviedo
la 04.04.1997, semnatd de citre RM la 06.05.1997, ratificati prin Legea ar. 1256-XV din

19.07.2002, in vigoare pentru RM din 01,03,2003) si protecoalelor aditionale,

Nu pot fi prezentate informatii identice in Rapoartele finale ale mai multor proiccte.

Se accepld publicaiile in care expres sunt stipulate datele de identificare ale prajectului

(denumire sifsau cifrul),

Cerinfe de tehnoredactare a Raportului:

@) Se va exclude textul in culoare rogie din raportul final, intrucét reprezintd preciziin referitor
la informalia solicitatd (de ex. demwmirea 5 cifiul, perioada de implementare a projecrufui,
anulianit); mome, prenume: efc. ),

b} Campurile cu menfiunea opfional " se completeazi dach sunt rezultate ce se tneadreazs in
activitdjile respective, In absenta rezultatelor. chmpurile riimin necompletate (nu se exclud
rubricile respective).

c) Raportul se completeazi cu caractere TNR — 12 pt, in tabelele referitor la buget si personal -
L1 pt; interval 1,15 linii; margini: stinga — 3 cm, dreapta — 1.5 em, sus/jos — 2 cm.

di Copertarea se va face dupi modelul european - spirali,



