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Domenii si Competente : un memento

In programul nou UEMS/EBA de formare profesionala postuniversitara, este identificata o lista
a domeniilor expertizei si competentelor in aceste domenii.

Aceste domenii a expertizei pot fi divizate in "Domenii a competentelor esentiale generale” si ”
Domenii a competentelor esentiale specifice” (vedeti detaliat mai jos). In cursul lor de formare
profesionald, rezidentii vor obtine progresiv nivelul necesar de competenta in fiecare domeniu.

Ca un memento, timpul total de antrenament a uniu specialist dureaza minimum 5 ani avind in
vedere largirea competentelor necesare in ziua de azi, din care cel putin 1 an poate fi specific
indreptat antrenamentului in Terapia intensiva.

10 domenii de competente esentiale generale

1.1: Managementul patologiei, evaluarea pacientului si pregétirea preoperatorie
2.2: Ingrijirea intraoperatorie a pacientului si tehnicile anestezice

1.3: Ingrijirea postoperatorie a pacientului si managementul durerii acute

1.4: Medicina de urgenta: managementul conditiilor critice inclusiv trauma si managementul
initial a arsurilor.

1.5: Ingrijire medicala si perioperatorie a bolnavului critic/ Terapia intensiva generala
1.6: Procedurile anestezice practice/ Tehnice invazive si radiologice/ Blocuri regionale
1.7: Calitatea, securitatea, managementul si economica sanatatii

1.8: Abilitati anestezice non-tehnice (AANT)

1.9: Profesionalismul si etica

1.10: Educatia, invatare auto-directionata, cercetare

7 domenii de competente esentiale specifice

2.1: Anesteziologia in obstetrica

2.2: Chirurgia cdilor respiratorii $i managementul

2.3: Anesteziologia in chirurgia toracala si cardiovasculara

2.4: Neuroanesteziologia

2.5: Anesteziologia pediatrica

2.6: Anesteziologia in zone Indepartate/ Anesteziologia ambulatorie

2.7: Managemnetul multidisciplinar a durerii



Atit competente esentiale generale cit si specifice in fiecare domeniul sunt exprimate in forma de
lista a “’statuturilor competentei”.

Nivelul achizitiilor/expertizei a fiecarei competente definite in fiecare domeniul variaza de la
”A” pina la ”D”

* A cacunostinte de descriere

* B: efectueaza, gestioneaza, demonstreaza sub supraveghere

» C: efectueaza , gestioneaza, demonstreaza independent

« D: Invata sau supravegheaza altii in efectuare, gestionare, demonstrare.

Pentru fiecare domeniul al expertizei, a fost identificata o lista detaliata a ”obiectivelor de
invatare”, care constituie syllabus-ul prezent.

Aceste obiective de Invatare au fost impartite in ”Cunostinte, abilitati si atitudini” care sunt
considerate de a fi necesare pentru obtinerea nivelului necesar de competente in fiecare domeniu.

”Obiective de Invatare” sunt obiective realistice care trebuie sa fie atinse la sfirsitul perioadei
rezidentiatului in anestesiologie. Ele sunt construite pe cunostintele anterioare, abilitati si
atitudini dobindite Tm timpul studiilor medicale universitare, care necesitd detinerea a unei
diplome de licentd/masterat in medicind umana.

”Obiectivele de invatare” de asemenea reprezintdobiective masurabile care ar trebui sa serveasca
ca baza pentru dezvoltare a modalitatilor de evaluare viitoare in scopul masurarii obiective si
fiabile a dobindirii competentelor prin curriculum.

Capitolul 1: Competente esentiale generale, obiective de invatare
Domeniul 1.1: Managementul patologiei, evaluarea pacientului si pregatire preoperatorie
a. Cunostinte
* Anatomia, fiziologia, fiziopatologia a urmatoarelor sisteme de organe
o Caile aeriene
o Respiratorii
o Cardiovasculare
o Nervoase si musculare
o Urinare/excretorii
o Endocrine
o Digestive

» Cunostinte si experianta in etiologie, anamneza naturald, diagnostic, tratament si
complicatiile:



Respiratorii:

- Patologia pulmonara obstructiva ( Patologia pulmonara cronica
obstructiva si astmul)

- Infectii respiratorii ca pneumonia, tuberculoza

- Patologia pulmonara restrictiva

- Malignitati

- Hipertensiune pulmonara (primara si secundard)

- Insuficienta respiratorie acuta (vedeti capitolul de terapie intensiva)
Cardiovasculare:

- Insuficienta cardiaca congestiva

- Patologia arterelor coronare

- Hipertensiune

- Aritmii

- Patologia cardiaca valvulara si suntul cardiac

- Cardiomiopatii

- Patologia trombembolica si dereglari dobindite a coagularii

Nervoase si musculare

Boli cerebrovasculare
» Atac ischemic tranzitoriu, patologia arterelor carotide, ictus
- Tumori intracraniene $i presiunea intracraniand crescuta
- Transectiunea cronica a maduvei spinarii
- Distrofia musculard si miotonica
- Mpyasthenia Gravis, sindrom miastenic
- Epilepsie
Urinare/excretorii:
- Insuficienta renala si cauze comune
- Dereglari a echilibrului acido-bazic

- Dereglari electrolitice



o Digestive:
- Patologia a esofagului (reflux, hernia hiatala)
- Patologia gastrica (ulcer peptic)
- Tumori carcinoide
- Patologia ficatului
» Hepatita acutd (toxicd, infectioasd) si hepatita cronica
» Ciroza si complicatiile
o Endocrine

- Diabet zaharat si complicatii (hiperglicemia, hipoglicemia,
ketoacidoza)

- Obezitate
- Disfunctia glandei tiroide (hipertiroidism, hipotiroidism)
- Disfunctia glandei paratiroide
- Disfunctia glandei adrenale
» Hipoadrenocorticism
» Feocromocitom
- Diabet insipid
- Termoregulare

Intelegerea proceselor patologiei, evolutia naturala si cunoasterea influentei
asupra gestiondrii perioadei perioperatorii

Cunoasterea efectelor agentilor anestezici asupra fiziologiei sistemelor majore ca
cardiace, respiratorii, neurologice

Tratamentul bolilor sus-mentionate, cu scopul optimizarii pacientilor Tnaintea de
anestezie si chirurgie in cooperare cu alti medici

Farmacologia si interactiunile a medicamentelor perioperative
Ghiduri timpului de foame (abstinenta alimentara)
Evaluarea cailor aeriene, teste de evaluare a dificultatii ventilarii s1 intubatiei

Anamneza medicala (anamneza familiald si personala a anesteziei anterioare,
alergia, abuz a substantelor narcotice, obiceiuri vicioase)

Pacientul cu necesitatea de transplant, care este supus anesteziei generale?



» Pacientul in virsta cu comorbiditati, cu scaderea functiei organelor si rezerve
fiziologice scazute, care este supus chirurgiei generale.

b. Abilitati clinice

» Evaluarea pacientului bazata pe anamneza si examinare fizica, utilizarea
examinarilor necesare si testelor de laborator

» Evaluarea statusului fizic ASA perioperativa
» Consideratii specifice a managemntului cdilor aeriene (capitolul Caile aeriene)
» Interpretarea, considerarea valorii si limitarii a

o Electrocardiogramei, si a altor metode de evaluare a functiei cardiace
(echocardiografie, scintigrafia miocardiald ergometrica, coronarografia)

o Testelor functiei pulmonare si analiza gazelor singelui arterial

o Testelor comune radiologice cu accent special pe radiografia cutiei
toracice

o Coagularii

o Functiei renale si hepatice

o Functiei endocrine

o Monitorizarea medicamentelor

» Selectarea si planificarea tehnicii anestezice, inclusiv monitoringul si alt echipament
necesar pentru procedura

» Luarea deciziei referitor la aminarea sau anularea interventiei chirurgicale
» Pastrarea cu acuratete a inregistrarilor perioperatorii
c. Atitudini specifice

« Comunicarea eficientd cu pacientii, explicarea pacientilor riscurile si beneficiile a
diferitor tehnici utilizate, si tratarea pacientilor cu respect si amabilitate in raspunderea la
toate intrebdri si Ingrijordri prezentate.

» Stabilirea interactiunii efective Intre pacienti si rude

» Dezvoltarea strategiilor pentru a furniza consimtdmint informat si divulgarea riscului
( foile informationale, multimedia)

» Discutarea alternativelor cu pacient, chirurgii si alti colegi din echipa.
Domeniul 1.2: Ingrijirea intraoperatorie a pacientului si tehnicile anestezice

a. Cunostinte



» Masurdri fizice si clinice ( Comportamentul fluidelor(gazele si lichide); fluxul fluidelor,
masurarea a volumelor, fluxului si presiunii; masurarea temperaturii; umidificare;
oximetria; analiza gazelor; capnografia; securitatea elictrica, incendii si explozii)

» Echipament si aparataj( Structura echipamentului si standarte, sursa a gazelor, sistemul de
livrare anestezic, inclusiv valvele de presiune si regulator; vaporizator; sisteme de
respiratie; dispozitive pentru mentinerea cdilor respiratorii asa cum laringoscop, tuburi
endotraheale, tuburi pentru traheotomie, masti faciale, dispozitive aeriene; sisteme de
informare)

» Standarte de monitorizare minima si monitorizare additionald daca este necesar (inclusiv
presiunea venoasa centrald, presiunea arteriala invaziva, monitorizarea debitului cardiac,
functiei cerebrale, coaguldrii, analiza gazelor sangvine, diureza.

 Planificare si aspectul fizic a salilor de operatie si camerelor de recuperare post-
anesteticd; lumina, securitatea; controlul infectiilor si poludrii in salile de operatie; reguli
stricte.

» Principii de securitate asa cum ridicare si pozitionarea pacientilor
» Conducerea anestezie:
o Managementul cdilor aeriene si complicatii intraoperatorii
o Fiziologia cardiaca si respiratorie aplicatd
o Inductia intravenoasa si inhalatorie de rutind; mentinerea anesteziei
o Aplicarea ventilatiei mecanice
o Utilizarea corecta a sistemelor de livrare anestezice
o Farmacologia aplicata si variabilitatea raspunsului la medicamente

o Utilizarea corecta a relaxantilor musculari, monitorizarea blocajului neuro-
muscular

o Aplicarea si interpretarea variabilelor monitorizate
o Gestionarea lichidelor, inclusiva transfuzia sangvina

o Tehnicile anesteziei regionale comune (anestezia spinala si epidurala si blocuri
extremitatilor superioare/inferioare)

o Mentinerea inregistrarilor corecte
b. Abilitati
Abilitati tehnice:

* Inductia cu secventa rapida



* Mentinerea adecvata a cailor aeriene
* Suportul vital avansat
» Tehnici aseptice

* Acces venos central si periferic pentru resuscitare volumetrica, cateterizare
arteriald si colectarea gazelor singelui arterial

« Inregistrarea ECG si interpretarea
* Punctia lombara,toracica si anestezia lombara epidurala si spinala
» Salvarea si conservarea singelui

Abilitati clinice si a gestionarii cazului:

Rezidentii sunt expectati sa identifice si sd gestioneze conditii medicale co-existente relevante
pentru anestezie, care deja sunt enumerate In Domeniu 1.1 - cunostinte de baza.

Aceasta include dereglari a cdilor aeriene si a sistemului respirator, cardiovascular, nervos,
patologia renald impreuna cu dereglari hidrice, electrolitice si acido-bazice, dereglari
hematologice inclusiv coagulopatii, patologii hepatice, a tractului biliar si a sistemului gastro-
intestinal, dereglari endocrine asa cum feocromocitom, hipertiroidism, hipotiroidism, diabet
zaharat si obezitatea; in final patologii ale pielii si musculo-scheletale, inclusiv artrita reumatoida
si spondilita anchiloasd; dereglari psihiatrice si abuzul substantelor narcotice, imbétrinire.

Rezidentii de asemenea sunt expectati sa identifice si sd gestioneze urmatoarele probleme majore
intraoperatorii:

» Mentinerea adecvata a cdilor aeriene: obstructia cailor aeriene, intubatia nereusita,
intubatia esofageana, intubatia endobrohiala si extubatia neplanificata

» Laringospasm si bronhospasm
+ Embolia gazoasa, aspiratia pulmonara si pneumotorax

» Hipoxia, hipocarbia, hipercarbia, hipoventilare, si presiunea inspiratorie inalta
ventilatorie

» Hipertensiune, hipotensiune, aritmii, ischemia miocardiaca
* Oliguria si anuria

» Hipotermia, hipertermia si hipertermia maligna

* Anafilaxia

* Blocajul neuro-muscular rezidual (sau anestezia regionald)
» Blocajul neuraxial neadecvat

» Constiinta intraoperatorie



» Convulsii
c. Atitudini specifice:
» Comunicare efectiva: cu alti membri din sala de operatie si cu pacienti;

* Lucru in echipa: lucru in comun cu alti lucratori medicali pentru a asigura Ingrijirea buna
si securitatea pacientului.

» Vigilenta si consteintezarea situatiei.
Domeniul 1.3: Ingrijirea postoperatorie a pacientului si managementul durerii acute
a. Cunostinte
« Transportarea la UIPA (Unitatea de Ingrijire Postanestezici) sau TI
a) Positionarea/Transportarea pacientului
b) Oxigenarea (hipoxia de difuzie, etc.)
c) Monitorizarea si Ingrijirea liniilor venoase si arteriale, drenurilor

d) Monitorizarea standartd UIPA: Presiunea sangvind, puls, frecventa respiratorie,
temperatura, pulsoximetria, ECG, scorul durerii, precum si alte modalitati non-
invazive si invazive

«  Sisteme de scor UIPA ( scorul Alderete, etc.....)
» Caile aeriene:
a) Extubatia — criterii pentru extubatie postoperatorie
b) Mentinerea accesibilitatii cdilor nazale si orale
c) Complicatii a cdilor aeriene: stridor/laringospasm, obstructia cailor aeriene
» Respiratia:
a) Fiziologia respiratorie in perioada postoperatorie
b) Blocul muscular rezidual
c) Depresia respiratorie postoperatorie
d) Moduri de ventilare si oprirea ventilarii in perioada postoperatorie cind este necesar

e) Complicatii respiratorii: hipoxia, hipercarbia, bronhospasm; atelectazii; pneumonia de
aspirare, edemul pulmonar, pneumotorax.

+ Circulatia:

a) Managementul hidric si electrolitic



b) Aritmii
c) Ischemia postoperatorie
d) Complicatii hemodinamice: socul de diferita etiologie, sepsis, hipertensiune
e) Resuscitare, transfuzia si dereglari de coagulare
f) Oliguria si insuficienta renald
» Tratamentul durerii postoperatorii
a) Analgesia multimodala pre-emptiva
b) Evaluarea durerii SVD ( Scara Vizuald a Durerii)
c) Farmacologia opioidelor, AINS, anestezice locale, agonistii alpha-2

d) PCA (Analgezia controlata de pacient), avantajele a unei sisteme de livrare alinarii
durerii asupra altor, dozei specifice, ratele si detaliile a acestor sisteme de livrare.

e) Anestezia regionald si analgezia in managementul durerii
f) Tratamentul durerii postoperaorii in pediatrie

g) Cunoasterea efectelor adverse si a complicatiilor tehnicelor regionale (durerea de cap
pust punctiei durale, leziunea nervilor)

» Greturi si voma in perioada postoperatorie (GVPO)
a) Fiziologia
b) Managementul ( Farmacologia si tratamentul)

» Hemoragia ( hemoragia postoperatorie)

» Confuzul postoperatoriu si statuturi mentale dereglate

+ Sindromul TURP

* Leziunea nervoasa si musculara din cauza malpozitiei
b. Abilitati

Abiltati tehnice:

» Accesul vascular de baza

* Managementul cailor aeriene de baza

» Suportul vital de baza, suportul vital avansat

+ Managementul aritmiilor si dereglarilor cardiace

» Tehnicile anesteziei regionale : blocuri neuraxiale si periferice



Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

Rezidentii sunt expectati sa inteleaga principii relevante, sa aplice cunostinte In practica si sa
demonstreze abilitéti clinice ti gestionarea cazului in urmatoarele domenii:

+ Indicatii si interpretarea examenelor de laborator generale si radiologice, efectuate in

» Gestionarea reactiilor adverse comune si amenintdtoare pentru viata a medicamentelor
utilizate in timpul anesteziei si in tratamentul durerii acute

» Gestionarea durerilor de cap dupa punctia durala, inclusiv indicatiile pentru aceasta si
efecte adverse, inchiderea punctiei epidurale cu singe

« Managementul specific a pacientilor care necesitd transplantare sau pacientilor in virsta,
in legatura cu rezerve fiziologice scazute sau dereglate, scaderea functiei organelor si
prezenta bolilor cronice

c. Atitudini specifice

» Demonstreaza cunostinte a regulilor pentru a trata durerea postoperatorie sigur si efectiv,
monitorizarea eficacitatii si promovarea securitatii intr-o echipa multidisciplinara.

» Demonstreaza responsabilitatea pentru Seviciu Durerii Acute si managementul
pacientilor intr-o maniera profesionald; urmarirea pacientilor care experimenteaza
complicatiile si/sau efecte adverse in UIPA

Domeniul 1.4: Medicina de urgentd: managementul conditiilor critice inclusiv trauma si
gestionarea initiald a arsurilor

a. Cunostinte

» Epidemiologia, diagnosticul si tratamentul urgentilor medicale critice pre si
intraspitalicesti

» Epidemiologia, diagnosticul si tratamentul pacientilor cu trauma

+ Principii diagnostice/terapeutice In medicina de urgenta

» Algoritme In SVB, SVA, SVAT si SVAP

» Terapia durerii In urgente

» Tratamentul de baza si avansat a intoxicatiilor acute

» Tratamentul de baza si avansat a arsurilor inclusiv medicatia avansata
» Transportarea pre- si intraspitaliceasca

» Salvarea cu helicopterul

* Accidente in masa si dezastre, inclusiv dizastre in masa in legatura cu terorismul
cu arme biologice si chimice



» Tratamentul de baza si avansat hiperbaric ( in acord cu necesitatile a fiecarei tari)

» Coordinarea cu departamentul de urgenta, centru de arsuri, centru de detoxicare,
sistemul de urgenta prespitalicesc inclusiv si o baza cu helicopter, daca este
necesar

» Cunostinte satisfacatoare ale metodologiei abordarii globale a problemelor de
ingrijire a sanatatii

b. Abilitati
Abilitati tehnice:

* Resuscitarea cardiopulmonara de baza si avansata la adulti, copii si nou-ndscuti:
SVB, SVA, SVAT, SVAP

» Abilitatea de a efectua sigur procedurile de urgenta asa cum: accesul vascular central,
accesul intarosos, acces arterial, stimulare cardiaca, drenajul pleural, stabilizare
spinald, daca este necesar si sub supraveghere: pericardiocenteza, paracenteza.

Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

» Diagnosticul si tratamentul patologiilor medicale de urgenta critice, inclusiv urgente
endocrinologice, gastroenterologice, hematologice, infectioase si oncologice

o Neurologice: coma, ictus, epilepsia

o Cardiovasculare: infarct miocardic, aritmii fatale, urgente hipertensive, soc
cardiogen, hipovolemic, hemoragic si septic

o Respiratorii: insuficienta respiratorie acutd, astma, PPOC, emboplia pulmonara,
edemul pulmonar, pneumotorax

o Gastrointestinale: hemoragia gastrointestinala, insuficientd hepatica acuta,
pancreatita acuta

o Renale: insuficienta renala acuta

o Metabolice: Ketoacidoza diabeticd, hipoglicemia, hipercalcemia, dereglarile
echilibrului acido-bazic

+ Intoxicatii

o Intoxicatia cu alcool, salicilati, paracetamol, antidepresanti, opioizi,
benzodiazepine, monoxid de carbon

o Implicarile dependentei si retragerii
o Reactii alergice
» Managementul céilor aeriene de baza si avansat in urgente

» Monitoring de baza si avansat in urgente



» Managementul de baza si avansat la pacienti traumatizati ( leziunii oarbe sau penetrante
in acord cu SVAT a leziunilor amenintatoare pentru viatd): leziuni a capiului si spinale,
trauma maxilo-faciald, toracica, abdominald, pelviand, kinematica traumei

e Triajul

» Managementul de baza si avansat a arsurilor

* Managementul de baza si avansat a intoxicatiilor
c. Atitudini specifice

» Comunicare si cooperare cu alti specialisti din domeniul medicinei de urgenta, inclusiv
paramedici, nurse pentru ingrijire avansata in starile acute, brigade de politie si pompieri;
alti specialisti din diferite specialitati

* Suportul in dezvoltarea si stiinta in domeniul medicinei de urgenta

Domeniul 1.5: Ingrijire medical si perioperatorie a bolnavului critic/terapia intensiva generala
a. Cunostinte
» Organizarea unitdtilor de terapie intensiva si standartele UTI inclusiv:

o [Evaluarea si luarea in consideratie dificultdtii si complexitatii a sarcinilor cu
privire la resurse, calificari, precum si organizatii locale.

o Identificarea pacientilor cu necesitatea pentru tratament in afara competentelor
locale in acord cu organizatii locale si luarea initiativei pentru transportarea
acestor pacienti

o Coordonarea abordarii multidisciplinare a pacientilor si furnizarea cooperarii cu
toti parteneri relevanti, referitor la competentele lor si roluri in situatii specifice

o Contributia la viziunea holistica a unei echipe omogene care interactioneaza atit
cu pacienti cit si cu colegi, si furnizarea informatiei consensuale.

o Auditul medical in terapia intensiva.
 Principii generale a managementului UTTI:
o Managementul cailor aeriene si suportul respirator inclusiv tehnice non-invazive

o Managementul hemodinamic inclusiv monitorizarea cardiovasculard avansata si
terapia inotropica si vasoactiva

o Suportul hidric si electrolitic inclusiv aspecte relevante a produselor de transfuzie
sangvind

o Terapia de substitutie renala

o Managemnetul neurologic



o Suportul nutritional enteral si parenteral
o Boli infectioase si antibioticoterapia; terapia antivirald; reguli de igiena 1n spital

o Prevenirea complicatiilor asa cum trombembolism, leziuni asociate cu ventilare,
ulceratii de stres, insuficienta renald si infectii nozocomiale

o Transportare

o Sedare si managementul a durerii inclusiv tratamentul delirului si a anxietatii a
bolnavului critic utilizind atit mijloace farmacologice cit si non-farmacologice

o Cunoasterea si utilizarea sistemelor de scor ( APACHE, SAPS, TISS, NEMS)

» Etiologia, patofiziologia, diagnosticul si tratamentul in acord cu standartele internationale
a conditiilor specifice critice:

o Insuficienta acuta circulatorie
= Soc
»  Stop cardio-respirator
» Aritmii cardiace
» Boala ischemica a cordului
» Cardiomiopatie
» Patologia valvulara a cordului inclusiv endocardita
*  Embolismul pulmonar
» Anafilaxia
o Insuficienta respiratorie
» Leziunea acuta plaminilor/Sindrom acut de detresa respiratorie
»  Edemul pulmonar
= Obstructia cailor aeriene si stenoza
* Pneumotorax
» Aspiratia
* Pneumonia
» Boala obstructiva cronica a plaminilor
o Insuficienta renala

» Cronica si acuta



o Insuficienta gastro-intestinald
» Hemoragie
» lleus
» Peritonitad de diversa etiologie (inclusiv colita si boala ischemica)
» Pancreatita

» Insuficienta hepatica

Fistule digestive
o Insuficientd neurologica

» Delirul si coma

Patologii cerebrovasculare si hemoragie

» Edemul cerebral

» Presiunea intracraniana crescuta inclusiv monitoringul
» Moartea celulelor creerului

=  Convulsii

Sindromul Guillain Barre si Miastenia gravis
o Trauma
» Leziunea cap/fata si leziunea spinala
» Leziunile a cdilor aeriene si a cutiei toracice
» Leziuni a aortei
» Trauma abdominala
» Leziuni pelviene si a oaselor lungi
» Transfuzii masive
» Arsuri si electrocutarea
= Inec
» Hiper- si hipotermia
o Boli inflamatorii

» Sindrom de raspuns inflamator sistemic/ Sindromul de disfuncsie
multiorganica



o Boli infectioase
» Sepsis inclusiv strategii de tratament
» Infectii severe dobindite Tn comunitate (ex. Meningita)

= Infectii severe nozocomiale (ex. Staphylococcus aureus methicillin
rezistent)

= Infectii fungice

o Dereglari endocrine si metabolice
» Diabet zaharat si insipid
» Boala Addison, sindromul Cushing si Conn
» Dereglari a glandei tiroide
» Feocromocitom
» Malnutritia
= Carcinoame

o Dereglari a coagularii
= CID
» Reactia transfuzionala

o Complicatii in obstetrica
»  Sindromul HELLP, Pre-eclampsia, Eclampsia
= Abort septic
* Embolism cu lichid amniotic

o Intoxicatii

o Donorul organelor si pacientul cu transplant

b. Abilitati
Abilitdti tehnice:
» Respiratorii:
o Intubatia in situatii de urgenta
o Bronhoscopia ( inclusiv lavajul si mostre)

o Traheostomia percutanata



o Drenajul pleural
o Ventilarea in pozitia prona
» Cardiovasculare
o Suportul vital bazal si avansat
o Accesul vascular central (inclusiv si pentru hemodializa)
o Acces arterial
o Cateterizarea arterei pulmonare (Swan-Ganz)
» Tehnici de baza a ultrasonografiei pentru:
o Plasarea liniei centrale venoase echoghidata

o Recunoasterea functiei sever abnormale ventriculare ( ventriculul drept si sting,
hipo- sau hiperkinezia);

o Masurari a diametrului venei cave inferioare;

o Recunoasterea efuziunii largi pericardiale, pleurale sau abdominale;

o Recunoasterea retentiei urinare ( vezica urinard distenziata).
Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

Rezidentii sunt expectati sa Inteleaga principii relevante, aplicarea cunostintelor in practica si sa
demonstreze abilitati clinice si managementul in urmatoareale domenii grupate pe sisteme de
organe:

» QGenerale

o Documentarea corespunzdtoare si clard inclusiv lista diagnosticului diferential si

prioritati
o Transportarea atit inter cit si intraspitaliceasca a bolnavului critic
» Cardiovasculare

o Suportul vital bazal si avansat inclusiv decizii de resuscitatre si terapia hidrica
corespunzatoare

o Utilizarea medicamentelor vasoactive/catecolamine
o Managemnetul aritmiilor inclusiv pacemaker si cardioversia

o Aplicarea monitorizarii avansate hemodinamice (ex. Cateterul in artera
pulmonara, monitoringul mai putin invaziv asa cum tehnici ultrasonografice)

o Prevenirea trombembolismului



Respiratorii

o CPAP
o Ventilarea mecanica (moduri ventilatiei mecanice, indicati, contraindicati,
strategii de protectie, etc)

o Analiza gazelor sangvine

o Prevenirea leziunii pulmonare asociate cu ventilatia mecanica

o Prevenirea aspiratiei
Renale

o Aplicarea terapiei de substitutie renala

o Prevenirea deteriorarii functiei renale

o Administrarea medicamentelor in dependentade functia renala
Neurologice

o Mentinerea perfuziei cerebrale

o Managementul pacientului inconstient

o Managemntul mortii celulelor creeirului

o Managementul dondrii organelor

o Managementul bolnavului critic cu polineuropatie
Gastrointestinale

o Suport nutritional

o Prevenirea ulceratiilor de stres

o Managementul gastroparezei, ileusului paralitic, diareei, constipatiilor atit

farmacologic cit si non-farmacologic

Trauma

o Abordarea sistematica bazata pe prioritate a traumei severe

o Controlul hemoragiei si managementul complicatiilor
Endocrinologia

o Managementul hiperglicemiei critice induse de patologie

o Managementul hipo- si hiperactivitatii a glandei tiroide



o Managementul dereglarilor adrenale si pituitare si a insuficientei adrenale relative
induse de sepsis

c. Atitudini specifice

» Stabilirea comunicarii efective si interactiunii Intre colegi a UTI si alti specialisti

» Stabilirea comunicarii efective si interactiunii Intre pacienti a UTI si rudele lor

* Recunoasterea problemelor psihologice relevante a pacientilor UTI si a rudelor lor

+ Strategii pentru furnizarea consimtdmintului informat si divulgarea riscului in timpul
consultarii pacientului UTT si rudelor lui

Domeniul 1.6: Proceduri anestezice practice/ tehnice invazive si radiologice/ Blocuri regionale
a. Cunostinte

+ Ciile aeriene: anatomia:
o Identificarea cdilor aeriene potential dificile (scoruri)
o Algoritmul pentru cdile aeriene dificile
o Protocoale pentru intubatia si extubatia sigurad

* Accesul vascular:
o Anatomia
o Indicatii si contraindicatii
o Alegerea tehnicii
o Riscuri si complicatii

* Anestezia generala:
o Farmacologia anestezicelor
o Schimbari fiziologice urmate anesteziei
o Indicatii si contraindicatii
o Alegerea diferitor tehnici
o Riscuri si complicatii

» Blocuri centrale si periferice: referitor la blocuri spinale, epidurale, caudale,
paravertebrale, bloc a plexului si a unui nerv anumit

o Anatomia de baza



o Indicatii si contraindicatii pentru blocuri centrale si periferice, alegerea
tehnicii

o Riscuri si complicatii

o Recunoastereaa toxicitatii sistemice a anesteticului local, tratamentul si masuri
de resuscitare

o Utilizarea blocurilor regionale in managementul durerii

« Utilizarea corespunzatoare a monitoringului invaziv si echocardiografia
intraoperatoriu si interpretarea datelor obtinute

b. Abilitati

* Managementul cailor aeriene ( masca faciald, laringoscop si diferite lame, masca
laringiana si alte cai supraglotice, tuburi endotraheale, tuburi cu lumenul dublu,
intubarea fibrooptica):

o Managementul de rutind a cailor aeriene
o Exersarea algoritmului pentru ventilatia dificild cu masca
o Inductia cu secventa rapida

o Exersarea managierii cailor aeriene dificile (inclusiv intubatia fibrooptica la
pacient adormit si treaz)

o Exersarea cricotiroidotomiei si a ventilatiei in jet

+ Instalarea liniilor arteriale si venoase centrale, cateterizarea arterei pulmonare si
interpretarea

* Anestezia generala:
o Sedarea in constienta
o Inductia inhalatorie n anestezie
o Tehnici de resuscitare (SVB, SVA, SVAT, SVAP)

» Controlul si operarea cu urmatoarele dispozitive tehnice si de monitoring: sursa a gazelor,
sisteme de livrare a anesteziei, vaporizatori, sisteme de respiratie, masini de ventilare
anestezice, pompe de infuzie/ dispozitive de infuzie rapidd, monitorizarea SNC,
dispozitive de incalzire, dispozitive de salvare a singelui, EEG si monitoarele profunzimii
anesteziei

» Efectuarea urmatoarelor tehnici a anesteziei regionale:

o Pozitionarea pacientului, in dependenta de procedura chirurgicala, la pacienta
gravidd precum si in conditii specifice patologice (ex. Pacient reumatic)



o Blocuri periferice a extremitatii superioare ( o injectie unica si cateterizare),
inclusiv blocuri intravenoase axilare si interscalene

o Blocuri periferice a extremitatii inferioare ( o injectie unica si cateterizare)
inclusiv tehnici intravenoase, femorale, obturatorii

o Blocul comun central neuraxial asa cum spinal, epidural (toracic/lombar) si
combinat spinal/epidural

» Plasarea si inserarea drenurilor toracice

c. Atitudini specifice

atunci cind efectudam procedurile, anticipadm probleme si actionarea corespunzatoare
inclusiv chemarea precoce de ajutor

» Este in conformitate cu standartele minimale nationale si europene de monitoring

» Cunoasterea si utilizarea protocoalelor dezvoltate de comisii Europene si Nationale
Domeniul 1.7: Calitatea, securitatea, managementul si economica sanatatii

a. Cunostinte

« Standartele calitatii si securitdtii. si recomendatiile comisiilor Nationale, Europene, si
Internationale:

o Definitii, magnitudinea problemei, epidemiologia
o Bazele
=  Modelul-eroare, sisteme de eroare

* Asanumitul model ”Swiss cheese” de James Reason sau in ziua de azi
modelul de amenintare si eroare

* Limitarile umane
= Stres, oboseala, luarea deciziei, fixarea erorilor, memoria prospectiva
» Roluri echipei, ierarhiei

= Cultura securitatii, principii Organizatiilor de Reliabilitate Inalta (HRO), 5
principii HRO:

- Preocuparea cu insuccese
- Reticenta simplei interpretari
- Sensibilitatea operatiunilor

- Angajamentul pentru rezilienta



- Diferenta expertizei

* Metode pentru asigurarea calitdtii (monitoringul incidentelor critice locale si nationale si
sisteme de raportare, recunoasterea erorilor si managementul, etc...):

o Analizarea problemelor:
» Sisteme de raportare,
» Diferite metode eveniment-analiza
* Analize sursa-cauza
» London — protocol
o Abordarea problemei:
» Teme majore a problemelor de securitate

» Erori a medicatiei ( prescrierea: medicamentul incorect, partea incorecta,
doza incorectd)

» Proceduri gresite

» Infectii dobindite 1n spital

» Transferul pacientului

» Comunicarea cu divulgarea deschisa
* Regulamente guvernamentale relevante pentru practica anestezica
» Aspecte economice:

o Date demografice si utilizarea resurselor de date relevante pentru practica
anestezica

o Cunostinte de baza a aspectelor financiare in practica anestezica

o Cunostinte de baza asupra aspectelor organizationale si bugetare a practicii
anestezice ( Principii de managementul afacerilor)

b. Abilitati

» Intelegerea si aplicarea standartelor calitdtii, securitatii si recomendarilor 1n practica
zilnica

« Intelegerea importantei si utilizarea listelor de control si a ghidurilor de urmarire
» Suportul s1 furnizarea datelor atit pentru sisteme de date locale cit si nationale

» Aplicarea standartelor calitatii si securitdtii in legatura cu aspecte organizationale
( strategii de managiere a timpului, etc...)



» Aplicarea cunostintelor organizationale pentru furnizarea organizarii cost-eficacitate
c. Atitudini speciale
» Demonstreaza constientizarea incidentelor critice si raportarea acestora
» Demonstreaza atitudini favorabile cétre securitatea pacientului
Domeniul 1.8: Abilitati anestezice non-tehnoce
a. Cunostinte

» Aspecte psihologice a performantei echipei pentru performarea cu succes a
sarcinilor

* Managementul resurselor critice
 Studiu erorilor umane, relevante pentru pregatire perioperatorie
» Sisteme de marcher a comportamentului, relevante pentru antrenament cu succes
b. Abilitati
* Managementul sarcinilor
o Planificarea si pregatirea
o Prioritizarea
o Furnizarea si mentinerea standartelor
o Identificarea si utilizarea resurselor
* Lucru in echipa
o Coordinarea activitatilor cu membrii echipei
o Schimbul de informatie
o Utilizarea autoritatii si Increderii in sine
o Evaluarea capacitatilor
o Suportul altor membri a echipei
» Constientizarea situatiei
o Colectarea informatiei
o Recunoasterea si intelegerea
o Anticiparea

e Luarea deciziei



o Identificarea optiunilor
o Balansarea riscurilor si selectarea optiunilor
Conducerea

o Lucru ca membru a echipei dar asumarea responsabilitatilor si delegarea
sarcinilor ca conducatorul a echipei cind este necesar

Domeniul 1.9: Profesionalismul si etica

a. Cunostinte

Atributii profesionale:

Principii eticii medicale: autonomie, binefacere, non-maleficientd, si justitie
Declaratia de la Geneva si protocolul de la Helsinki

Principii legale si obligatii medicolegiale care definesc practica medicala si
utilizeaza datele pacientului

Principii de comunicare cu pacienti si ’contractul” medic-pacient care include:

o Drepturile si responsabilitatile pacientului, medicilor si a altui personal
medical

o Consimtamint informat
o Confidentialitatea si intimitatea pacientului

o Divulgarea erorilor si a incidentelor

 Principii de comunicare cu colegi care includ:

o Metode (verbale, scrise, consultatii sau referinte)
o Manera (politete, integritate, respect)

o Pastrarea corespunzatoare a Inregistrarilor (inclusiv implicatii
medicolegiale)

* Probleme personale care includ:

O

Balansarea intre familie si lucru, si importanta activitatilor non-profesionale
Depresia, recunoasterea si planul de ingrijire

Abuzul substantelr, recunoasterea si aces la referinta corespunzatoare
Tutelarea si invatarea

Responsabilitati a conducatorului si stiluri; comportamentul echipei



o Managementul stresului si crizisului
o Principiile care stau la baza conflictelor
o Utilizarea si influenta modelului de roluri
b. Abilitati
Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

Rezidentii sunt expectati sa integreze si sa demonstreze aplicarea a cunostintelor de mai sus si
atribuirea in practica lor clinica prin:

» Aplicarea principiilor de eticd medicald in rezolvarea problemelor; de exemplu in
urmatoarele domenii: terminarea vietii si ingrijirea paliativa, retinerea sau refuzarea
tratamentului de martorilol lui Iehova; pacientul care nu este capabil de judecata proprie,
pacientul minor.

» Comunicarea efectiva cu pacienti si rudele lor; de exemplu, relatarea noutatilor proaste,
erorilor si divulgarea incidentelor, diagnosticarea si explicarea mortii creierului,
necesitatea donarii organelor.

« Comunicarea eficientd cu colegi si alti membri ai echipei multidisciplinare prin
intermediul sesizarii pacientului, necesitatii consultatiei sau asistentei.

» Comportamentul corespunzator si comunicarea in cazuri de tensiune si conflicte care apar
printre membrii a echipei multidisciplinare.

» Afisarea mentinerii optime a anesteziei si alte inregistrari medicale.
c. Atitudini specifice:
Practica specializata:

» Rezidentii sunt expectati sa dezvolte si sd atinga atributele in 4 roluri a unui
specialist in anesteziologie: Expertul medical, Lider, Savant, Profesional

* De alucra ca membru in echipa dar sa asume responsabilitéti si sa delegheze
sarcini ca lider ai echipei cind este necesar

» Sa se angajeze 1n pregatirea profesionald continud pe tot parcursul vietii si de a
mentine o atitudine curioasa

Profesionalismul, etica si reguli

+ Sa fie constient si sd actioneze in acord cu obligatiunile medico-legale legate de
practica medicala

» Sa se angajeze si sa creada in cele patru principii etice si valori profesionale,
cum ar fi altruism, fidelitate, justitia sociala, onoare §i integritate, si
responsabilitate



Consideratii legate de pacient:

« Sa se angajeze si sa creada 1n drepturile pacoientului la autonomie,
confidetialitate, consimtdmint informat, intelegerea riscurilor tehnicilor
anestezice (pacient-centru)

» Saingrijeasca corespunzator si cu respect pacientii independent de rasa,
cultura, genul, orientarea sexuald, si statutul socio-economic

» Sa se angajeze principiilor etice a cercetarilor
Domeniul 1.10: Educatie, Studiere auto-directionata, Cercetare
a. Cunostinte

Rezidentii trebuie s inteleagad abordarea stiintifica pentru a analiza si a rezolva Intrebarile demne
de investigatie stiintifica.

» Cautarea informatiei si revizuirea literaturii

» Propunerea ipotezei; structura studiului, metode de masurare corespunzatoare,
colectarea si pastrarea datelor

» Teste statistice comune si aplicarea statisticii relevante pentru proiect;
interpretarea rezultatelor

» Monitorizarea studiilor si controlul post-studii
» Drepturile de autor si proprietatea intelectuala

» Responsabilitatile Comisiei de Revizuire Institutionale/comitete etice
independente, si a investigatorului catre comitete etice; principii etice

» Principii de scriere a unui articol stiintific, si prezentarea orala a articolului sau a
posterului

» Principiile medicinei bazate pe dovezi (inclusiv nivelele de evidenta)
» Procesul de obtinere a finantdrii §i a scrierea cererii pentru finantare
b. Abilitati

Rezidentii sunt incurajati sa identifice necesitdtile lor de Invatare; ei de asemenea vor dobindi
abilitati in investigare stiintificd ca specialisti medicali inclusiv:

* Conducerea si evaluarea cautarea literaturii

» Evaluarea articolelor din jurnale inclusiv aplicarea statisticii

» Aplicarea principiilor medicinei bazate pe dovezi in practica clinica
» Efectuarea prezentarilor orale si comunicare profesionala

» Prezentarea exercitiilor de asigurare a calitatii sau a proiectelor



» Dezvoltarea abilitatilor facilitate, asa cum tutelarea in grupe mici de Invatare sau
conducerea intilnirelor in grupe mici

c. Atitudini specifice

Rezidentii vor dezvolta o apreciere si angajamentul pentru educatia continua si cercetare
stiintifica, inclusiv:

» Valorarea proceselor riguroase educationale si stiintifice

» Diferentierea intre practica cu o baza stiintifica solida si care care necesita in
continuare o evaluare obiectiva

* Angajamentul fata de consimtdmintul informat, confidentialitate si toate alte
principii etice de cercetare

» Evaluare critica de a avea o perspectiva asupra fortele proprii, limitarilor si
domeniilor de expertiza

* Angajamentul fata de dezvoltarea profesionala continua



Capitolul 2: Competente esentiale specifice

Domeniul 2.1: Anesteziologia in obstetrica
a. Cunostinte
» Schimbdrile fiziologice si anatomice asociate cu graviditatea normala
+ Fiziologia sarcinii $i nasterii

+ Fiziologia si patofiziologia fetala si placentara



o Transfer placentar
o Circuulatia feto-materna

o Efectele a agentilor farmacologici si a tehnicelor anestezice asupra
fluxului sanguin uterin si dezvoltarea fetala

Embriologia si teratogenitatea
Fiziologia si resuscitarea neonatala
o Monitorizarea frecventei cardiace fetale
o Fluxul sangvin umbelical Doppler controlat
o Scorul Apgar si scoruri neuro-adaptive si semnificatia lor prognostica
* Managementul obstetric a nasterii ( normal si anormal)
* Durerea la nastere si cdile durerii
+ Terapia tocolitica indicatii si contraindicatii
» Utilizarea anestezicelor locale in obstetrica
» Tehnici anestezice regionale in obstetrica
o Utilizarea neuraxiald a opioidelor in obstetrica

* Metode de analgezie in decursul nasterii: indicatii si contraindicatii (metode
psihologice, metode complementare, analgezia sistemica, blocuri epidurale,
combinate spinal-epidurale, paracervicale si pudentale, continui spinale)

» Complicatii anesteziei regionale:

o Hipotensiune
o Punctia accidentald durala, dureri de cap dupa punctia durala
o Blocul spinal total
o Dureri in spate
o Infectiile SNC
o Hematoame spinale si epidurale

» Anestezia generala 1n obstetrica

* Managementul cdilor aeriene la parturienta

» Patologii medicale si graviditatea:

o Pre-eclampsia/eclampsia



O

HELLP

Patologiile ficatului, steatoza hepatica a gravidelor
Patologia cardiaca

Boli neurologice

Obezitatea

Dereglari de coagulare

Patologii a glandei tiroide

Abuzul substantelor

Patologii imunologice

Boli renale

» Ingrijirea anestezica a pacientei obstetrice cu risc inalt, inclusiv trauma

» Managementul anestetic a complicatiilor:

o Hemoragia obstetricald: ante partum, peripartumsi postpartum

o Embolismul pulmonar

o Embolism cu lichid amniotic

o Moartea fatului

» Resuscitarea cariopulmonara si suportul vital avansat cadiac a partiturientei

* Managementul durerii post-operatoriu in obstetrica

» Medicatia materna si aldptarea

» Anestezia in chirurgia non-obstetricala in timpul sarcinii

» Anestezia pentru tehnologii de reproducere asistata

+ Chirurgia intrauterind si neonatala

» Mortalitatea materna

b. Abilitati

» Abilitati de pre-evaluare, inclusiv 0 anamneza corespunzatoare, examinare fizica
(inclusiv evaluarea cailor aeriene, examinarea cardiovasculara, respiratorie, neurologica)

o Evaluarea cailor aeriene

» Inductia de secventa rapida



» Managementul de urgentd a cdilor aeriene
» Plasarea cateterului epidural pentru analgezia in timpul nasterii cu 80% de succes
» Anestezia spinald pentru operatia cezariand cu mai mult de 90% de succes
+ Tehnici spinale si epidurale in cazuri dificile
* Analgezia combinata spinald/epidurala si anestezia
* Emplastru sanguin epidural
» Managementul blocurilor regionale inalte
* Managementul toxicitatii anestezicului local
* Managementul hemoragiei obstetricale severe
« Experienta cu managementul anestezic daca procedura EXIT este dorita
Exersarea clinica pentru:
1. Managementul de urgentd a cdilor aeriene
2. Algoritme pentru imposibilitatea de a intuba in obstetrica
3. Suportul vital avansat la pacienta obstetricala
4. Resuscitarea neonatala
5. Managementul aspiratiei pulmonare in timpul anesteziei generale
c. Atitudini specifice

» Rezidentul trebuie sa cunoasca probleme etice (consimtdmint, drepturile fetale vs
materne, conflicte materne/paterne

» Rezidentul trebuie sa fie capabil sa discute metode de analgezie disponbile cu pacienta,
inclusiv riscuri si alternative

» Rezidentul trebuie sa stabileasca comunicarea eficienta si interactiune cu obstetrician,
moasa, neonatolog si nurse obstetricale. Abilitati de comunicare si schimbul de
informatie n acest mediu sunt esentiale pentru rezultatul cel mai bun posibil.

Domeniul 2.2: Chirurgia si managementul cailor respiratorii
a. Cunostinte

» Anatomia capului si gitului si fetii inclusiv anormalitati importante (ex., palatul despicat,
tumori, trauma, sindroame faciale asa cum sindromul Pierre-Robin, Turner, etc...)

* Anatomia cdilor aeriene, pasajului nazal, laringelui, faringelui, urechii medii



» Fizica de gaze n cavitatile inchise a corpului
» Principii de monitorizare a functiei nervilor in decursul chirurgiei capului si gitului
« Farmacologia agentilor anestezici locali si vasoconstrictori locali
» Efectele chirurgiei si radiatiei asupra cailor aeriene
» Principii generale pentru managementul cailor aeriene normale si dificile
o Dispozitive pentru cdile aeriene si tipuri de tuburi traheale
o Algoritmul pentru céile aeriene dificile
o Echipamentul pentru intubatia dificila traheala
o Traheotomia chirurgicala si percutanata
o Echipamentul pentru ventilatie in jet
o Laser:tipuri, utilizarea in chirurgie, complicatii, precautii
b. Abilitati
Abilitati tehnice:
* Intubatia traheala
o Intubatia orala si nazala
o Utilizarea tuburilor specifice
o Plasarea si indepartarea de ambalaje
* Securizarea cdilor aeriene dificile
o Recunoasterea cailor aeriene cu risc Tnalt
o Utilizarea stiletelor
o Intubatia fibrooptica ( sub sedare si la pacientul treaz)
o Intubarea cailor aeriene cu masca laringiana
o Imposibilitatea de a intuba sau ventila
o Cricotiroidotomia cu acul sau chirurgicala
« Managementul extubatiei pacientului cu caile aeriene dificile
« Managementul edematierii postoperatorii faciale si acdilor aeriene

Abilitati clinice si de gestionare a cazului:



Rezidentii sunt expectati sa inteleaga principii relevante, sa aplice cunostintele In practica si
sa demonstreze abilitati clinice si gestionarea cazului in urmatoarele domenii:

« Evaluarea cailor aeriene a pacientilor care se supun interventiei chirurgicale ORL sau
maxilo-faciale si dezvoltarea planului de management a cailor aeriene

» Obstructia partiald a cailor aeriene inclusiv: epiglotita, corpuri strdine, tumori laringeale
si orofaringeale, chisturi si abcese

» Anestezia pentru interventia chirurgicald majord maxilofacialdinclusiv anestezia
prelungitd, pierderi majore sangvine, hipotermia si proceduri multiple

» Anestezia pentru trauma facialdin urgente si proceduri semi-elective
» Proceduri dentare a persoanelor cu handicap mental

» Stabilirea, mentinerea si protejarea cailor aeriene in fata anatomiei anormale si
interventiei chirurgicale simultane

» Ingrijirea postoperatorie a pacientilor cu chirurgia cailor aeriene si/sai cdile aeriene
dificile

c. Atitudini specifice

+ Stabilirea cooperdrii efective si comunicdrii cu chirurgul in situatii in Tmpartirea cailor
aeriene

» Strategii pentru anticiparea situatiilor a cdilor aeriene dificile si stabilirea planului de
management anestetic sigur

Domeniul 2.3: Anesteziologia in chirurgia toracala si cardiovasculara
a. Cunostinte
* Anatomia cardiovasculara
» Fiziologia respiratiei, circulatiei, balansul hidric si termoregulare

» Farmacologia medicamentelor cardiovasculare, efectele cardiovasculare a agentilor
anestezici

» Principii generale a managementului perioperativ anestetic si chirurgical relevante pentru
pacientii care se supun interventiei cardiace:

o Etiologia, patofiziologia si prezentarea clinica a bolilor cardiovasculare care
necesitd interventia chirurgicala

o Monitorizarea hemodinamica inclusev masurarile debitului cardiac, detectarea
ischemiei



b.

Echipament specializat asa cum pacemacheri cardiaci, defibrilatori, dispozitive pentru
circulatia mecanic asistatd (pompa intraaorticd), bypass cardio-pulmonar sau oxigenarea
membranelor extracorporeale

Anatomia cailor aeriene superioare, arborelui traheo-bronsic, structuri intratoracice si
legaturi intre ele

Fiziologia perfuziei pulmonare si ventilare in diferite pozitii a pacientului (ex. Decubit
lateral)

Fiziologia ventildrii a unui plamin si principii vasoconstrictiei pulmonare hipoxice
Diferite tehnici de separare a plaminilor si controlul pozitiei tubului

Diferente in managementul anestezic referitor la interventia chirurgicald (toracotomia-
toracoscopia-mediastinoscopia)

Proceduri chirurgicale comune
o Segmentectomia-lobectomia-pneumonectomia-metastazectomia pulmonara
o Pleurodesis, decorticarea pleurala
o Chirurgia esofageala
o Thymectomia
Evaluarea respiratorie specifica referitor la chirurgia planificata (evaluarea operabilitatii)
Conditii comorbide frecvente sau particulare asociate cu chirurgia toracica:
o Patologia cronica obstructiva pulmonara
o Chimioterapia anterioara cu toxicitate pulmonara (bleomycin)
o Hipertensiune pulmonara
o Myastenia gravis
o Formatiunea in mediastinul anterior

Controlul postoperatoriu a durerii,inclusiv evaluarea factorilor de risc pentru durerea
cronica post-toracotomica (analgezia toracica epidurald si alternative)

Complicatii specifice intra- si postoperatorii

Abilititi

Abilitati tehnice:

Performarea tehnicelor de separare a plaminilor

o Intubarea traheald cu lumen dublu



o Blocheri bronhiali
o Controlul clinic si fibrooptic a pozitiei tubului

o Separarea plaminilor la pacienti cu cdile aeriene dificile ( inclusiv dispozitive de
schimbare a tubului)

Plasarea corecta a cateterilor toracici epidurali

Pozitionarea corectd a pacientului, particular in pozitia de decubit lateral

efectuate on-pump si off-pump (corectarea valvelor sau substitutia, revascularizare
miocardiald, operatii combinate)

Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

Evaluarea pacientilor care se supun anesteziei cardiace si dezvoltarea planului de
management anestetic

Managementul anestetic pentru implantarea pacemaker-ului
Efectuarea defibrilarii

Evaluarea pacientilor care se supun interventiei toracice si dezvoltarea a unui plan de
management anestetic

Intelegerea principiilor, stiinte de baza aplicate, si managementul anestetic si ingrijirea
perioperatorie pentru

o Toracotomia si :

= Rezectia pulmonard, inclusiv pneumonectomia si interventia de reducere a
plaminului

» Rezectia formatiunii mediastinale
»  Chirurgia esofageala
» Interventia pe aorta toracica
o Chirurgia traheala si bronhiala ( inclusiv utilizarea lazerului si stentelor)
o Proceduri toracoscopice
o Mediastinoscopia
Managementul hipoxiei si ventilatiei in decursul anesteziei cu un plamin

Recunoasterea, diagnosticul diferential si managementul distresului postoperator
respirator

Intelegerea sistemelor de drenare toracice si aspiratia



« Evaluarea si managemntul durerii postoperatorii
c. Atitudini specifice

+ Stabilirea comunicarii efective cu echipa chirurgicald in decursul fazelor critice a
procedurii chirurgicale ( de exemplu: deschiderea cutiei toracice, separarea pulmonara
on/off pump, etc...)

» Recunoasterea problemelor psihologice relevante pentru pacienti planificati pentru
interventia chirurgicala

Domeniul 2.4: Neuroanesteziologia
a. Cunostinte

* Neuroanatomia: SNC, maduva spinarii s1 meningele. Sistemul ventricular si circulatia
LCR. Vascularizarea cerebrala si a maduvei spindrii. Bolta craniana si coloana vertebrala.
Bariera hemato-encefalica.

» Fluxul sangvin cerebral, volumul sangvin cerebral, metabolismul cerebral.
» Dinamica si fiziologia lichidului cerebrospinal
* Presiunea intracraniana

» Efectele psihologice si metabolice a medicamentelor si tehnicilor anestetice asupra
creierului si maduvei osoase

« Farmacologia relevantd pentru neuroanestezia. Neuroprotectie. Diuretice. Agenti
hipotensivi. Corticosteroizi. Anticonvulsivante.

» Masurdrile clinice si monitoring. Fluxul sangvin cerebral, presiunea intracraniana si
presiunea cerebrald de perfuzie. Metabolismul cerebral. Sonometria transcraniana
Doppler. Monitoring electrofiziologic (EEG si potentiale evocate).

» Protectia cerebrala. Terapia hidrica si osmotica. Sedare si suportul ventilator.
» Mangementul hipertensiunii intracraniene.

» Anestezia si ingrijirea perioperatorie a pacientilor pentru interventia cerebrald vasculara,
intra- si extracerebrala.

 Principii de anestezie si Ingrijire perioperatorie a pacientilor pentru:
o Chirurgia supratentoriala
o Chirurgia fosei posterioare
o Chirurgia pituitara

o Chirurgia in epilepsie



o Craniotomia la pacient treaz
o Chirurgia craniofaciala si craniobazala
o Chirurgia spinald, inclusiv decompresia de urgentd a maduvei spinarii
o Neurochirurgia pediatrica
o Sunt ventriculo-peritoneal
o Radiologia si proceduri radiologice interventionale
o Proceduri pentru managementul durerii cronice; ablatia durerii
» Hipotensiune indusa. Hipotermia. Pozitia asezatd. Embolismul aerian
» Anestezia si terapia intensiva a pacientilor cu leziuni a capului
» Anestezia si terapia intensiva la pacienti cu leziunea maduvei spinarii
» Terapia intensiva in caz de patologii medicale neurologice
b. Abilitati
Abilitdti tehnice:

* Monitoring in neuroanestezia, setarea si calibrarea, plasarea canulelor, interpretarea
variabilelor

» Intubarea fibroopticd va fi accentuata

Abilitati clinice si de gestionare a cazului:

» Prepararea pre-anestezica pentru neuroanestezie

» Pozitionarea pacientilor

» Scaderea presiunii intracraniene scazute

» Suspectarea leziunii a maduvei cervicale

* Embolizmul aerian intraoperatoriu

* Managementul leziunii capului

c. Atitudini specifice

« Comunicarea si empatizarea cu pacientii cu scopul de reducere a anxietatii lor
+ Comunicarea eficientd cu alti pacienti pentru gestionarea pacientilor

» Efectuarea lucrului in mod corespunzator in situatii de stres.



Domeniul 2.5: Anesteziologia pediatrica

a. Cunostinte

« Factori de risc relavanti pentru morbiditatea si mortalitatea in anestezia pediatrica

» Anatomia relevantd pentru managementul cdilor aeriene si respiratiei, circulatiei si

anestezie regionala

» Fiziologia respiratiei, circulatiei, balansul hidric si termoregulare

 Stadiile a dezvoltarii fizice si psihologice a copilului normal

» Farmacologia agentilor anestezici, analgeticelor, agentilor de blocare neuromusculara si

medicatia comuna pediatricd si variatiile lor cu virsta copilului

+ Principii generale a managementului perioperatoriv relevante pentru copii:

e}

O

Bolile comune copilariei si influenta lor asupra anesteziei si chirurgiei
Ghiduri repaos alimentar

Substitutia hidrica si electrolitica

Controlul temperaturii

Teste de laborator ( hemoglobina, BGA, glucoza sangvina, teste de coagulare)
Echipament specializat

Monitoring perioperativ

Hemofilia congenitaldsi dobindita

Dozarea si administrarea a medicamentelor de urgenta

Detectarea si managementul apneei postoperatoriu

Recunoasterea problemelor postoperatorii (greata si voma postoperatoriu, delir de
urgenta, stridor post-extubatie, hipotermia)

Managementul durerii acute si cronice

» Patologii si sindroame importante care pot afecta mangementul anesteziei, asa cum:

O

O

O

O

Infectii respiratorii
Astmul
Prematuritatea si complicatiile acesteia

Anomalii faciale care afecteaza caile respiratorii



o Urgente neonatale ( distres respirator, fistula traheo-esofageala, hernia
diafragmatica, defectele peretelui abdominal)

o Patologii cardiace congenitale (DSA, DSV, tetralogia Fallot)

o Paralizia cerebrala si convulsii

o Patologii musculare si neuromusculare inclusiv hipertermia maligna
o Patologiile cronice ( mucoviscidoza)

o Sindroame congenitale ( Down, Pierre-Robin)

o Malignitdti si tratamentul acestora

» Principii generale a terapiei intensive pediatrice si medicina de urgenta pediatrica,
inclusiv resuscitarea nou-nascutului, sugarului si a copilului si principii generale a
managementului a copiilor nou-nascuti si prematuri.

b. Abilitati
Abilitati tehnice:

» Managementul cdilor aeriene (ventilare, masca laringiana si intubatie) 1n toate grupele de
virsta

o Intubarea fibrooptica prin masca laringiana
o Tubul nasal-faringeal, CPAP/ventilarea asistata
» Acces vascular periferic (venos si arterial)
» Acces intra-0sos
» Anestezia regionald si analgezia, inclusiv anestezia caudala
Abilitati clinice si de gestionare a cazului:
» Evaluarea preoperatorie si premedicatia

* Managementul in sala de recuperare postoperatorie si stabilizarea initiald a parametrilor
vitali a copiilor care necesitd terapia intensiva

» Managementul cdilor aeriene si probleme de respiratie asa cum: imposibilitatea de
ventila, imposibilitatea de intuba, hipoxia, hipercarbia, bronhospasm, apnea, obstructia
cailor aeriene superioare, infectia cailor aeriene superioare, inhalarea corpului strdin,
laringospasm, stridor, aspiratia continutului gastric, convulsii

* Principii si managementul a copilului cu riscul de regurgitare
*  Volumul si substitutia sangvina inclusiv controlul homeostazei

» Managementul accesului venos dificil



Stabilizarea si transportarea a cazului de urgentd, efectuarea suportului vital avansat
pediatric pentru gestionarea urgentelor.

Atitudini specifice

Stabilirea comunicarii efective si a interactiunii cu copiii si parintii lor, luarea in
consideratie probleme psihologice a copilului spitalizat

Probleme medico-legale specifice pentru practica pediatricd, de exemplu consimtamint
informat, consimtdmint pentru cercetri clinice, divulgarea riscului cind este important

Domeniul 2.6: Anesteziologia in zone indepartate/ Anesteziologia ambulatorie

a.

Cunostinte

Aparte de cunostinte, abilitdti si atitudini necesare pentru practica anestezica definita in ambele

domenii general si specific de mai sus, rezidentii sunt expectati sa aiba cunostinte specifice

aditionale in:

b.

Procedurile care necesitd managementul anestetic in afara de sala de operatie, de ex.:
radiologia, medicina nucleara, endoscopia, cardiologia, stomatologia, ECT, si alte
proceduri.

Tehnici anestezice corespunzatoare pentru copii si adulti gestionate in afara salii
chirurgicale: sedare (Iingrijire anestezicd monitorizatd), anestezia generala, anestezia
regionald

Farmacologia agentilor anestezici potriviti pentru procedure scurte ( agenti cu actiunea
rapida, inclusiv opioizi, hipnotice-sedative, anestezici volatili si relaxanti musculari)

Standartele de securitate necesare pentru practica anesteziologica in localitdti indepartate

Standartele de securitate necesare pentru transportarea pacientilor din localitati
indepartate

Probleme tipice clinice si organizationale asociate cu anestezia in afara salii de operatie:
accesul distant vascular si a cdilor aeriene, monitoring minutios, ajutor la distanta

Complicatii speciifice asociate cu sedare (obstructia cailor aeriene, apnea)
Principii securitatii in decursul radiografiei, medicinei nucleare si procedurile RMN

Abilitati

Abilitati organizationale

Organizarea ca localitatile indepartate sa aiba standartele care adera la sala de operatie
inclusiv resurse umane potrivite

Organizarea si managementul localizarii pentru supraveghere si monitorizarea



postanestetica
Abilitati tehnice

» Pregatirea preanestezica a echipamentului in localitdti indepartate (masini de anestezie,
material de unicd folosintd, medicamente)

» Probleme in anestezie in localitati indepartate:
o Acces vascular cu consideratii specifice pentru acces potential distant

o Managementul cailor aeriene cu consideratii specifice pentru acces dificil a cailor
aeriene

Abilitati clinice si de managiere a cazului
« Evaluarea corespunzatoare a pacientului si selectarea anesteziei
» Transportarea sigurd la si de la localitdti indepartate

* Monitorizarea corespunzatoare a pacientului cu consideratii specifice pentru monitoring
potential distant (fereastra, camera)

» Detectarea si tratamentul complicatiilor anestezice potentiale, In particular acelea legate
de sedare ( obstructia cdilor aeriene, apnea)

» Practica anestetica intro varietate de zone Indepartate:
- Radiologia: TC, RMN, angiografia, embolizare
- Medicina nucleara: radioterapia (copii)

- Endoscopia: endoscopia tractului gastro-intestinal superior,
colonoscopia, laringoscopia, bronhoscopia

- Cardiologia: angiografia, cardioversia, plasarea cateterului
- Stomatologia: ingrijirea dentara sub anestezia generala (copii)
- ECT (terapia electrica anticonvulsivanta)
- Camera de urgenta
» Auto protectia ( radiografia, medicina nucleara si RMN)
c. Atitudini specifice
» Asaecte organizationale si logistice in zone indepartate sau practica ambulatorie

* Lucru in echipd multidisciplinara si comunicare eficienta



Domeniul 2.7: Managemnetul multidisciplinar a durerii
a. Cunostinte

In decursul perioadei de antrenare, rezidenti anesteziologi trebuie sa acumuleze cunostinte
asupra mecanismelor durerii si analgeziei, precum ca si patologii si conditii relevante care
cauzeaza durerea acutd sau cronica

Anatomia si Fiziologia
* Transmisia si modularea durerii. Dezvoltarea sestemelor de durere
» Sensitizarea durerii: Progresia de la durerea acuta la cea cronica (cronificarea durerii)
 Tipurile durerii: clasificarea
» Mecanismele de blocare sau sau aliniere a transmisiei durerii si inducerea analgeziei
» Efect placebo
Evaluarea
* Anamneza durerii, examinarea fizica. Cererea si interpretarea testelor aditionale
» Factori socio-economici: lucru/vacante, familia, viata personala
» Evaluarea durerii la oameni:relevanta
» Scara, chestionare si teste cantitative sinzoriale
+ Studii neurologice functionale clinice si radiografia
» Urmarirea zilnicd a pacientului
Epidemiologia, psihologia si cercetarea
» Managementul durerii ca dreptul uman fundamental
» Epidemiologia durerii, diferenta de sex
» Elaborarea, efectuarea si raportarea studiilor clinice pe durere si analgezie

» Perceperea modelelor preclinice a durerii ca metode esentiale pentru imbunatatirea
managementului durerii la oameni

« Standarte etice in managementul durerii si studii de cerecetare
Managementul durerii: medicamente

Cunostinte comprehensive a mecanizmelor, efectelor ( benefice si nedorite), utilizarea
clinicd, caile de administrare (invazive si neinvazive), dozele si interactiuni medicamentoase
a urmatoarelor medicamente si adjuvanti:



* Opioizi

+ Antiinflamatoare nesteroide si analgezice antipiretice

» Antidepresanti si anticonvulsivanti

» Anestezice locale si glucocorticoizi

 Diferiti agenti

* Analgezia multimodala si balansata

» Analgezia controlatd de pacient

» Dispozitive intratecale implantabile pentru administrarea medicamentelor
Managementul durerii: Metode non-farmacologice

Intelegerea mecanismelor si riscurile/beneficiile metodelor in scopul de a recomanda si de a
impune utilizarea lor ori de céte ori este necesar:

» Proceduri interventionale inclusiv blocul nervos si neuroliza
* Neuromodularea si neurostimularea (TNS, periferica, centrald)
* Radiofrecventa
» Proceduri chirurgicale
» Medicana fizica si reabilitarea. Reabilitarea capacitatii de munca
» Psihologice: Interventii cognitive si de comportament. Tratamentul psihiatric.
» Terapii complementare
» Cunostinte de baza a managementului pacientului in Ingrijire paliativa
Statuturi clinice:
* Durerea somatica
o Durerea acuta: proceduri, postoperatorie, urgente/transportarea
o Durerea cronica post-chirurgicala
o Durerea musculoscheletala: cervicala, lombara
o Durerea muschilor, tendoanelor si miofasciald
* Durerea viscerala
o Durerea urogenitala

o Durerea pelviana



Durerea gastrointestinald cronica
Durerea pancreatica
Durerea toracica (cardiaca si non-cardiacd), durerea post-toracotomica

Durerea cu iradiere si hiperalgesia viscerala

Durerea neuropatica si mixta

O

O

Durerea radiculara: lombara, cervicala
Durerea post-laminectomica
Neuropatii periferice

Durerea centrala

Durerea post-amputationala

Sindroame durerii regionale complexe

Durerea in cancer

Dureri de cap, durerea faciala si orala

Durerea 1n situatii specifice:

O

O

Durerea 1n sarcina si nasterea

Durerea la sugari, copii si adolescenti

Durerea la adulti mai in virsta

Alinarea durerii la pacienti cu dereglari cognitive

Alinarea durerii la pacienti cu abuzul substantelor narcotice

Alinarea durerii In zone sarace si cu conflicte

Clinici multidisciplinare a durerii

Organizarea clinicii, circuitul si fluxul pacientilor. Rolul diferitor specialititi medicale si a
lucratorilor medicali in clinicele a durerii.

b.

Abilitati

Evaluarea si managementul efectiv a durerii acute: proceduri, perioada postoperatorie,
urgente si transportarea. Atingerea expertizei in blocuri periferice si plasarea cateterilor
pentru managementul durerii acute.



Evaluarea pacientilor cu durerea cronica: anamneza, examinarea fizica, cererea si
interpretarea testelor de laborator aditionale

Cunoasterea optiunilor pentru tratamentul pacientilor cu durerea cronicad canceroasa si
non-canceroasa

Experienta in managementul farmacologic a pacientilor cu durere cronicd, cu accent
special asupra analgeziei multimodale si utilizarea adecvata a opioidelor

Efectuarea blocurilor centrale, a plexurilor si periferice, infiltrarea tesuturilor, pentru
scopuri diagnostice sau de management a durerii. Plasarea cateterilor pentru utilizarea de
lunga durata

Cunoasterea cind alte terapii interventionale si non-interventionale sunt necesare, cererea
asistentei de alti specialisti din domeniul managementului durerii

Comunicarea eficientd cu pacienti si familiile lor. Informarea si discutarea optiunilor
tratamentului si scopurile clinice

Pastrarea exacta a inregistrarilor (logbook), inclusiv tratamente si proceduri.
Documentarea evolutiei durerii.

Atitudini specifice

Stabilirea interactiunii specifice cu echipa multidisciplinara a lucratorilor medicali care
lucreaza in clinica de management a durerii

Considerarea ca pacienti au dreptul de a fi auziti, crezuti si informati, referitor la durerea
lor si managementul acesteia.

Recunoasterea principiilor interventiei minimale, utilizarea celei mai simple si celei mai
usoare tehnici, efective de a obtine scopul clinic

Dezvoltarea abilitatilor de a informa pacienti despre optiunile tratamentului bazate pe
experienta medicala disponibild. Explicati riscuri/beneficii a tratamentelor, si obtinerea
acordului verbal sau scris pentru utilizarea opioizilor. Cu rabdare de a raspunde la
intrebari si griji care prezinta pacientul.

De a avea experienta in diferentierea durerii de la simulare, des legata de abuzul
substantelor

Comunicarea efectiva cu medicul de ingrijire primara discutind optiunile tratamentului si
urmarirea pacientului.






