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l. Scopul proiectului

Ечаluагеа rаtеi Ei structurii ечепimепtеlоr cardiovasculare majore la pacienlii cu NSTEMI iп
Republica Moldova, а mаrkеrilоr biochinrici Ei instrumentali cu чаlоаrеа predictivй, inolusiv privind
dereglarea microcircula{iei соrопаriепе, рrесum ;i а mecanismelor de evolutie а insutlcientei
саrd iace post­i п I'агсt

2. Obiectivele proiectului 2020­2023

l. Evaluarea ratei NSTEN4I din пumйrul total de cazuri de sindrom coronarian acut in Republica
Moldova si чеrifiсаrеа respectйrii rереrеlоr diagnostice ale NSTEMI stipulate iп ghiclul Societйtii
Еurорепе de Cardiolclgie pentru managementul pacientului cu NSTEMI.

2. Ечаluаrеа ratei 9i structurii evenimentelor cardiovasculare mаjоrе (mortalitatea, infarctul
miocardic non­fatal, accidentul vascular сеrеЬrаl qi angina pectorala instabila) la pacien{ii сu
NSTEMI conrparativ cu STEMI ре perioada de supraveghere de 12 luni.

З. Evaluarea la adrnitere а panoului rTultimarker tbrmat din markerii inflama{iei, protrombozei,
disfuncliei er"rdoteliale, stresului oxidativ, NET­ozei gi markerii noi ai injuriei celuIare (copeptina,
cistatina С qi Н­FАВР (proteina de legare а acizilor graEi ai inimii) pentru identificarea predictorilor
semnificativi privind diagnosticul NSTEMI gi paternul fiziopatologic а1 disfunc{iei соrопаriепе
microvasculare (paternul vasospastic, рrоtrоmЬоtiс, infl amator, embolic).

4. Evaluarea mагkеrilоr instrumentali inerenli rezonan{ei magnetice nucleare si coronaroangiografiei
cantitative privind diagnosticulNSTEN4I qi paternul disfuncjiei coronariene microvasculare.

5. Еvаluаrеа fezabilitatii diagnostice а indicilor sistemului de monitorizaгe а microperfuziei

РеГifЪriСе in timp real, РеriСаm PSI. la pacienlii cu NSTEMI si corelarea lоr сu rпаrkеrii biochirTici

;i itlstгumentali ai disfunctiei coronariene microvasculare.

6. Evaluarea in studiul tundamental а mecanismelor compensatorii ale reactivitatii de еfоrt а
miocardului qi sistemului coronarian in infarctul miocardic pentru aprofundarea cunoaqterii
fiziopatologice qi derrrarcarea {intelor de рrоgпоzб ;i tratament patogenetic.

3. Rezultate p|anificate

vоr t'i ob{inute rezultate clinico­experimentale, care чоr aprofunda inlelegerea mecanismelor
fiziopatologice privir­rd aparilia qi evolulia NSTEMI. Vоr fi selectate si recomandate metodele
instrutnentale rTai iпfоrmаtiче pentru diagnosticul si managementul NSTEMI, сбt qi rnarkerii
metabolici cu чаlоаrе diagnosticё sроritй. Se ча verifica in се mйsurй se respectй reperele
diagnostice ale NSTEMI stipulate in ghidul SEC pentru managementul pacienlilor cu SCA­NSTE.
Se vоr асumulа date песеsаrе pentru а stabili rаtа Ei structura evenimentelor CVS majore la pacienlii
cLr NSTEMI. Vоr fl acunlulate date ajustate condiliilor Republicii Moldova pentru еlаЬоrаrеа uпцi
protocol се {ine de diagnosticul si managementul pacienlilor cu SCA­NSTE. Са rezultat se va
ассеlеrа trierea in calnera de gаrdб а расiеп}ilоr cu sindrom соrопаriап acut, se vа imbunйtйti
diagnosticul 9i managementul pacienlilor, va diminua indicatorul mortalitйlii рriп IMA si rаtа
evenimentelor cvs majore. vоr fi oblinute dovezi privind caracteru1 modificйrii Гunc{iei contractile
qi lusitrope а miocardului in еfоrt hemodinamic si neuroendocrin in IMA. va fl elucidat rоlul



contractiei ;i relax5rii izovolumice iп reglarea homo­ qi heterometricё а соrdului, Vоr fl evidentiali
indicii func{ionali cu чаlоаrе predictivё аSuрrа severitйlii insuficienlei cardiace Ei remodelarii
functionale а miocardului in lMA. vоr fi oblinute dovezi privind particularitйjile reactivitatii
соrопаriепе;i vasculare реrilыiсе in IN4A, саrе чоr арrесiа gradul de omogenitate а remodelбrii
vаsсulаrе реrifЪriсе 9i соrопаriепе in evolu{ia post­inthct. Vоr fi ob{inute dovezi privind rolul
соmрепsаtоr а1 Гепоmепului соrопаriап Vanhoutte reprodus in vitro prin acliunea
epoxieicosatrienelor" vоr fl ob!inute dovezi privind efectul benefic cardiotrop al atenuйrii
rёspunsului inflarTator prin administrarea IL­l0 qi аm­ТNFо, manifestat prin cresterea velocitёlii
maxime а contractiei qi rеlахёrii izovolumice, а valorii indicelui Veragut gi а funcliei de роmрй а
ventriculului stAng. Va fi derrronstratй capacitatea IL­10 si аm­ТNFо de а arr.eliora rйsрuпsul inotrop
al miocardului la ac{iunea endotelinei­1. Va fi demonstratб capacitatea lL­l0 Ei aln­TNFo de а
al,neliora sindromul ischemie­reperf­uzie. Vа fi demonstratб capacitatea IL­10 qi аm­ТNFо de а
creýte coronarodilatarea inerer­rtй ac{iunii bradikinirrei, mediatб prin receptorii В l . vа fi demonstratй
capacitatea IL­l0 si arn­TNFo de а micsora еfЪсtul vasoconstrictor al endotelinei­1 si angiotensinei
II atAt la nivelul inelelor izolate de аоrtё, сбt qi la nivelul sisternului соrопаriап"

4. Rezultatele ob{inute

in urmа analizei indicatorilor rароrtа{i de spitalele raionale din Republica Moldova s­a
constatat сй rаtа NS],EMI din totalul de IMA yariazб, semnificativ in diferite regiuni ale 1ёrii: de 1а

21 рАпЙ |аlOо/о. Totodati, este песеsаr de men{ionat сёiп апul 2020 (perioada de чАrf а pandenliei
Covid­ l9) s­a determinat сеа mai scйzutd rаtб NSTEMI ­ l8.6%.

Pentru а cuantiflca aderenla 1а rесоmапdбrilе ghidului Societalii Europene de Cardiologie, dar

;i pentru а оfеri un mесапism de aplicare а oportunit6lilor de irnbunёtЁ{ire а managementului
pacienlilor саrе se prezintй cu sindrom coronarian acut йrй elevarea segmentului sT, пе­аm propus
evaluarea urmltorilor indicatori de calitate recomandati de Societatea Еurореапё de Cardiologie:
(l) organizarea centrului; (2) strategia invazivй/de repertuzie; (З) evaluarea riscului iп tirTpul
spitalizarii; (4) tratamentul alrtitrombotic iп timpul spitalizйrii; (5) tratamentul cle preventie
secundar5 indicat la ехtеrпаrе; (6) satisfac{ia pacientului; (7) ajustarea riscului de morlalitate la з0
zile.

organizarea centrelor de angioplastie соrопаriапё este сопfоrmй noilor cerinle ale sEc:
acestea dispun de hs­cTn pentru ечаluаrеа pacienjilor SCA­NSTE 9i se preteazё unui рrоgrаm
regulat de еvаluаrе а calitatii. Cu toate acestea, deqitroponina de sensibilitate inaltб este disponibiIё
iп сепtrеlе de ir­rГarct miocardic din Jаrё, clinicienii nu Гоlоsеsс ре larg acest test, recomandat sрrе
evaluare iп рrimеlе 60 de minute de la prezentarea pacien{ilor cu scA йrй elevarea segmentului sT.

La capitolul strategie invazivё, indicatorii de calitate evalua}i au fost: rata de pacienli сu
NSTEMI саrе beneficiazй de angiografie соrопаriапё in рrimеlе 24 de оrе de la diagnostic 9i
utilizarea accesului radial in cazul strategiei invazive. La evaluarea centrelor de angioplastie
соrопаriап5 irnplicate in studiu s­a determinat са 79.4% dintre pacientii NSTEN4I au beneficiat de
allgiografie соrопаriап6 in ргimеlе 24 de оrе, iar la 98.4% dintre pacientii abordati invaziv s­a
utilizat accesul radial.



Pentru estimarea riscului intraspitalicesc SEC propune determinarea ratei de pacien{i la саrе s­a
evaluat FЕVS inainte de externare Ei de cei la care LDL colesterolul s­a apreciat in tinrpul
spitalizбrii. Studiul а elucidat сй aproape la to{i pacienlii NSTEMI (99.|%) FЕVS а fost evaluatй
inainte de ехtеrпаrе, in timp се titrele de LDL­colesterol s­au cercetatla 795% dintre pacierrti.

iп cadrul сеrсеt,йrii аm constatat сй scorul GRACE, instrument validat pentru stratif'icarea
riscului la pacienlii cu NSTE­SCA. nu este ре 1arg folosit in practicй de сйtrе rTedicii clinicieni. in
urпlа саlсulёrii retrospective а sсоrurilоr de risc аrп constatat сй сеа mai mаrе раrtе а pacien{ilor s­a

incadrat in grupul de risc intermediar 40.9% (п:2З4), urmat de pacienlii cu risc scйzut, З2.1%
(n:l75) si grupul de risc inalt ­ 27О/о (п:150). Totodatй. аm observat сй dintre pacientii cu scorul
GRACE >140, doar 67.4О/о au benef'iciat de strategie invazivё in primele 24 de ore,

Uп alt indicator relevant al managenlentului NSTEMI este tratamentul antitrombotic, ;i anunre,

рrороr{iа de pacien{i cu,,inhibare adecvatй а receptorului P2Yl2". Rezultatele studiului ne indicй
с680.2% dintre pacien{ii cu NSTEMI au beneficiat de trataIтent cu inhibitor al receptorului P2Yl2.

Tratamentul de profilaxie secundarё а fost evaluat рriп арrесiеrеа indicatorilor de calitate
respectivi. АsttЪl, s­a determinat сё doar 27.9О/о dintre pacienlii cu NSTEMI au primit la ехtеrпаrе
indicatii de tratatrrent cu statine cu intensitate inaltё (definite са atorvastatinё >40 mg sau

rosuvastatit,tё >20 nrg). О rаtй mаrе dintre pacienlii сu FEVS <40Уо au primit tratament сu
IEC/BRA (87.9%) ;i beta blocante (86З%), сееа се dеmопstrеаzй о bunё aderentй 1а aceastё

гесоmапdаrе а ghidului SEC.

Ultimul indicator de calitate sugerat de сбtrе SEC репtru а ечаluа managementul pacienlilor cu
NISTEMI este rаtа moftalitalii 1а о luпй de la spitalizare. in cadrul studiului acest indicator а fost de

6.0О/о, fiind mаi пrаrе decAt rata raportatё in studiul EORP I.{STEN4I (4.9% ­ {йrilе cu nivel scйzut
de dezvoltare есопоmiсё si |.5% ­ !йrilе cu nivel inalt de dezvoltare есопоmiсб). Si rata
mortalitЙlii intra­spitalice;ti а tbst rnai mаrе in cadrul cercetЁrii efectuate соmраrаtiч cu datele
studiului EORP­NST'EMI (4.2% ys З,6Оh­ {1rile cu venit scёzut, 2,8ОА ­ !1rile cu venit rnediu ;i
1.0% in tйrilе сu venituri mari). AnalizAnd indicatorii de calitate, putem concluziona сб сепtrеlе de
angioplastie соrопаriапй evaluate sunt bine organizate Ei аu о strategie invazivi eficientй. Se
rесоmапdё fblosirea troponinei de sensibilitate inaltД репtru diagriosticul рrесосе NSTEML
Ечаluаrеа riscului iп spital este еfесtuаtй 1а toli pacien{ii prin determinarea FЕVS. irr acelagi timp, la
acest capitol se rесоmапdй о сrеqtеrе а ratei de арrесiеrе а LDl­colesterolului.

La ечаluаrеа de ansarnblu asupra tratamentului indicat se atest5 сй сеа mai mare раrtе dintre
pacienlii NS'IEN4I beneficiazё de tratanrent antitrombotic adecvat, iar prof­rlaxia sесuпdаrй la
pacien{ii cu FEVS <40О/о este realizatй сопfЬrm rесоmапdйrilоr ghidului SEC in rTajoritatea
саzurilоr. Este rtecesarД о аdеrеп!й rTai mаrе la rесоmапdаrеа ghidului SEC de а administra statine
de intensitate iпаltй pentru а reduce LDL colesterolul cu cel pu{in 50 % de la initial qi/sau pentru а
atinge чаlоаrеа acestuia <1.4 rnmol/.

Un alt obiectiv al studiului NSTEN4I а Гоst ечаluаrеа evenimentelor саrе se incadreazй in МАСЕ
(mortalitatea, iпfаrсt rTiocardic repetat, АVС рrimаr instalat, spitalizйri repetate din саuzё
cardiovascularё) la 30 de zile, б luni ;i l2 luni. La ехtеrпаrе, pacienlii au avut МАСЕ 7.9% (п:4|),
incluzAnd rlrortalitatea irrtra­spitaliceasc5 de 4.2% (n:23), ir"rfbrct miocardic repetat 2.4% (п:13) 9i



Аvс 0.9% (n:5), in urmа analizei comparative cu datele registrelor internalionale de iпthrсt
miocardic, atT constatat с5 struсtuга МАсЕ la ехtеrпаrе а pacienlilor evaluali este арrорiаtё de сеа
а studiilor GRАсЕ Ei OPERA (studiul GRACE: rata mortalitёLtii ­ 5.9%, IM repetat­ 2.0% 9i дVс­
1.0%; studiul OPERA ­ rаtа rnortalitatii _ 4.Зо/о,INzI repetat ­2.9% qi AVC­ о.7%).

in acelagi tin,p, registrul FAST­MI, realizat cu о dесаdй mai tArziu, descrie о ratЁ МдСЕ mai
scizutй, incluzAnd mortalitatea intra­spitaliceascй ­ |.6Yo,IM repetat ­ LО% 9i AVC ­ о.2%. Studiul
rесепt. EORP­NSTEMI, саrе а evaluat centrele de lMA iп tunc{ie de nivelul de dezvoltare
есопоmiсб а {йrii, la fеl rароrtеаz5 о rаtй а mortalit5{ii intraspitalicesti mai Ьuпё, indicAnd о rаtй de
1.0%iпlйгilесuvепituri mari,2,8olo­!йrilecuvenitmediu qiЗ,6Yo­!ёrilecuvenitscizut.

Rata cumulativй а mortalitalii produse рАпй la 30 zile а fost de 6.0%, t­rind mai mаrе decAt rata
rароrtаtЙ in studiul EORP NSTEMI (4.9% ­ !йrilе cu nivel scйzut de dezvoltare есопоmiсй qi 1.5%

{йrile cu nivel ilralt de dezvoltare есопоmiс5). La б luni de observare, rаtа mortalitёlii prin
NSTEMI а ajuns la |0.2о/о, fiirrd mai rTare decбt rata descrisё de registrele de IMA еurорепе
(FAST­MI ­ 6.З% Ei MINAP­ S.7%). Duрй l2 luni de la ехtеrпаrе, rata cumulativё а moftalitatii а
fbst de l2.8%. fiind mai sсёzutД decAt rata de 14.9о/о, rароrtаt5 de studiul SWEDEHEART si usоr
mai mаrе decAt rаtа de l 1.6% din registrul OPERA.

pentru rеаlizаrеа obiectivului З а fost evaluat panoul multimarker fоrmаt din б5 de markeri cu
referire la б entit5ti fiziopatologice: inflamalie, disfunc{ie endotelialб, stres oxidativ, hemostazб.
NET­ozё, mаrkеrii r­roi ai injuriei celulare: copeptina. cistatirra С ;i Н­FАВР (proteina de legare а
acizilor grаЕi ai inimii) qi marl<erii remodel5rii matricei ехtrасеlulаrе.

Rйspur,sul inflatnator se impune prin elevarea mai evidentй а CRPhs (+670% ), ТNF­а (+6l%;
5i МРо (+156%) ре flndalul reducerii cr,r 517о а lL­l0, citokina anti­inflamatoare.

Disfurrclia endotelialй este marcat5 de еlечаrеа fosfblipazei А2 (+88%), fragrnentelor
endoteliale (+94%i) qi а angiopoietinei cu (+7 6%).

Activarea stresului oxidativ asociazй rёspunsul inflamator accentuat Ei disfunclia endotelialй. iar
dialdehida malonica(DANa) qi nivelul proteinelor oxidate avansat (ррод) sunt nrarkerii irninenti.
avAnd valori semnific,ativ mai mari decfit lotul control : +610/o qi respectiv +67о/о.

Disfunc{ia hemostazei se estimeazй in contextul paternului protrombotic, iar markerii principali,
cu devieri notabile vs сопtrоl au Гоst: mопоmеrii de f­rbrini, N4F (+ |02ОА), proteinele anticoagulante
С (­З0%)si S (­46%), рrесulll si inhibitorul activatorului plasrninei (PAI)(+a6%).

Fепоmепul de NET­ozй este cert documentat la pacierllii cu NSTEMI, fiind asociat сu о elevare
semnificativй а ммр­8 (+88%), elastazei пеutrо1llеlоr (EN) (+9s%) ;i mieloperoxidazei (мро)
(+15l%), predictori irnportanli pentru diagrrosticul qi prognosticulNSTEMI c6t si о {intй tеrареutiсб
iпrроrtапtД.

Din marl<erii noi ai leziunii celulare, Peptidul de fiхаrе а lanщltui de Miozinй (СМуВР­С) а
elevat mult peste incrementul Cistatinei С 9i а н­FАвр (proteina de fiхаrе а acizilor gra9i), Гrind de
8,38 ori mai mаrе decбt lotul de control, iаr rerrrodelarea matricei extracelulare а fost mаrсаtй de
cresterea galectinei­З (+67%i) Ei а MN4P­8 (+8S%).

Рriп urmаrе, еvаluаrеа la admitere а panoului multi­marker fоппаt din rnarkerii inflamafiei,
hemostazei, disfllncliei endoteliale, stresului oxidativ, NET­ozei si rnarkerii noi ai injuriei сеlulаrе
(copeptina, cistatina С qi Н­FАВР), рrесum qi соrеlаrеа lоr iпler­cluster а permis eviderrlierea



nrarkerilor cu чаlоаrе predictivй privind diagnosticul NSTEMI ;i а1 disfunctiei coronariene
microvasculare. Astfel, in acest conteхt рriп valoare predictivё suреriоаrё se impun: fbsfolipaza А2,
angiopoietina 2, microparticulele endoteliale, celulele progenitoare endoteliale 9i nronomerii de
flbrinё f,аli de deregiarea microcirculaliei соrопаriепе; смувр­с са mаrkеr al injurii necrotice а
Iniocardului si mieloperoxidaza. elastaza rreutrofilelor si ММР­8 са mаrkеri ai NET­ozei cu чаlоаrе
prognostic5"

Pentru а evalua microcirculalia соrопаriапб in contextul INSТЕМI au tbst studiate
protocoalele RN4N cardiace 1а 51 de pacienli diagnosticali сu NSTE}y'rI,24 dintre ei, rеsресtбпd
criteriile de iпсludеrе аu fbst inrolali in studiu. Сопfоrm diagnosticului final. stabilit iп baza
modif'icЙrilor specifice 1а RMN cardiac5: 41.7% dintre pacien{i au ачut modiflcёri RN4N
caracteristice int'arctului rniocardic, iar 58.3% au tbst diagnostica{i сu patologie non­ischemicй:
12J% ­ cardiorTiopatie hiрегtrоf'iсД (СМН). ЗЗ,ЗО^­ miocarditй, 8З%­ cardiomiopatie dilatativй
(CN4D), iar la 4.2О/о пц s­аu identillcat rnodiflcйri specifice. Pacienlii au fost divizati in 2 1oturi: lotul
I, ischemic (n:10) а inclus pacienlii la саrе s­a determinat f­rbrozё subendocardicё cauzatё de
аГесtаrеа coronariani miсrочаsсulаrй qi lotul II, non­ischemic ­ pacienlii 1а саrе s­a determinat
fiЬrоzа subepicardicй sau intramiocardicй produsё prin alte mecanisme fiziopatologice, non­
ischemice. iп urmа alralizei comparative а loturilor аm constatat сй lotul I (ischemic) irrclude
pacien{i rTai iп vАrstёr (62+4 vs 52+4 ani, р=0,008) qi о рrороrtiе rnai rTare din ei sunt fЪmеi (60 vs
2|.4зо^, р:0.05), Fасtоrii cle risс, cornorbiditё{ile qi datele electrocardiografice nu se diГеrеп\iаzёl
semnificativ iпtrе lоturi. Totodatй, nivelul troponinei а fbst de 3 ori mai mаrе in lotul I (ischernic)
comparativ сu lotul opus (9.36+2.7 ys 3.05 *0"77), р<0.05. Ulterior, loturile au fbst comparate in
functie de рrеzеп{а dereglёrilor de perfuzie iп rераоs, сееа се indicё рrеzеп!а disfunctiei coronariene
microvasculare la momentul investigaliei. Аm constatat сй afectarea perfuziei in repaos соrеlеаzй
sen­rnit­icativ cu leziunile subendocardice (1':7,07, р:0.008) . La 77 .8о/о dintre pacienjii cu fiЬrоzй
suьепdосаrdiсй (clirric­ inl'arct miocardic) s­a deternrinat qi аfъсtаrеа perfuziei in rераоs la
momentul investigaliei, demorrstrбnd persisten!a DCM ;i dupё evenimentul acut. Totodatй,
dereglёrile de реrГuziе , degi intr­o propo(ie mai miсё (21.4%) au fost idenif'icate 9i 1а pacienlii din
lotul II, сееа се sugereazЙ сй disfunc{ia соrопаriапё miсrочаsсulаr5 аrе о anumitй implicare 9i iп
t'iziopatologia rnaladiilor non­ischemice (СМН, CMD sau miocardit6) саrе S­au prezentat clinic са
NSTEMI.

iп concluzie, аm constatat сй la to{i pacier.lii cu NSTEMI сопfirmаt рriп RMN cardiacd s­a
determinat f'iьrоzй subendocardicй, iаr la 78yо dintre ei s­a atestat dereglarea ale nricrocirculatiei
согопаriепе.

Funclia endotelialё реrifеriсё. evaluatё prin арrесiеrеа indicelui hiperemiei reactive (RHI) cu
ajutorul dispozitivului Endo­PAT 2000 а fost apreciatб la 50 de pacien{i cu NSTEMI, dintre care З7
de pacien{i au Гost inclugi ilr studiu. Fuпс!iа endotelialё реrifеriсЙ а fost afectatй in lotul pacienlilor
cu NSTEMI, indicAnd un RHl cr,r l9.9% mаi mic in comparalie cu реrsоапеlе sйnёtoase (,1.7з+0.41

vs 2.0l+0.69). Dirrtre pacienlii evalua{i, 48.7% cazuri аu avut func{ia endotelialй поrmаlй
(RHl> 1.67), iаr in 5 l .3% cazuri s­a determinat disfunclie endotelialй (RHt <1.67).

RHI s­a corelat robust cu rпаrkеrUl instrumental (RMN) qi markerii circulanli: selectina Е (r:­
0,77З), MCP­l (r:­0,744), Nox2 (r=­0,735), PhA2 (r:­0,7l4), 11­6 (r:­0,68б) 9i TNFa (r=­0,726)­



mаrkеrii inflarna{iei ;i NO (r:0,824), FЕ (fragmentele endoteliale) (­0,821) Ei СЕР (celulele
progenitoare endotel i аlе) (r:0, 7 87) ­ markeri i disfunctiei endotel iale.

Рriп urпrаrе, rata сrеSсutй а аfесtбrii microcirculaliei periferice la pacienlii cu NSTEMI, precum
qi соrеlаrеа rоЬustё cu mаrkеrii principali ai disfunctiei microcirculaJiei соrопаriепе, evaluarea
disfunc{iei соrопаriепе miсrочаsсulаrе poate fl о metodё non­invazivё utilй iп diagnosticul
NSTEMI.

studiul Гuпdаmепtаl а eviden{iat mecanismele patogenetice inedite аlе insuf­icientei cardiace
induse de irlfarctul miocardic izoproterenolic (lC), mecanismele compensatorii, рrесum qi
particularitйlile reactivit5lii fuпсliопаlе а miocardului, sistemului соrопаriап gi а rёspunsului
vаsсulаr реrifеriс la finalizarea perioadei de remodelare саrdiасй post­infarct. Rеglаrеа
hоmеоmеtriсd а cordului exceleazi prin еfесt inotrop negativ la acliunea Ет­1, manifestat prin
dinrinuarea cu рбпй, la 9% а presiunii sistolice ;i а debitului cardiac in vArful stirnulёrii
пеurоепdосriпе. Aportul patoger­retic al acestui Гепоmеп in evolu{ia lC este confirnlat рriп fbptul сй
aparilia rйspunsului inotrop pozitivй la sfArEitul remodelйrii se impune prin ameliorarea func{iei de
роmрй а ventriculului stAng, inclusiv in рrоЬеlе de еfоrt сu volum ;i rezisten!й. дt'есtаrеа rеlахёrii gi
contractilitй{ii izovolumice а cordului mапitъstаtй рriп deprecierea cu pAna lа 26о/о а valorii
+dP/dTmax 9i ­dP/dTmax este uп mecanism cheie al IC, саrе pericliteazй adaptarea cordului la
suprasolicitйrile hemodinanrice, iar indicii func}ionali iminenli pot fi predictori fideli de рrоgпоzё.
Rernodelarea саrdiоvаsсulаrй post­infarct angreneazй continuum­u1 vas­cord­vas. аsttъl са,
revirimentul contгactilitatii, ttrncliei lusitrope qi de роmр5 а miocardului este asociatё сu
ameliclrarea etёctului соrопаriап Gregg;i а reactivitйlii vasculare реrifеriсе. Drept dovadб este
сrеStеrеа cu рАпй |а З|о/о а rеzеrчеi func{ionale coronariene (RFC) la ac{iunea acetilcolinei,
bradikininei Ei adenozinei йrй perturbarea coronarodilatёrii mediate prin hiperpolarizarea mediei
tTttsculare. Totodatб, s­a decelat о rеlахаrе mai concludent5 а platoului constrictor fъпilеtiiпiс al
inelelor izolate de aort5 la stimularea parasimpaticй. Evolulia IC se impune de asemenea рriп
rеduсеrеа toleranlei rrriocardului la ischemie­reperfuzie 9i а pragului anti­aritmic la ас!iuпеа
excesului de calciu. ljresiunea telediastolicй а ventriculului stAng (VS) eleveazй semnitlcativ atAt ре
реriоаdа ischen'iei, сбt gi а reperfuziei cu pin5 |а 6|yо, fapt се se asociazё cu о restabilire mai
incomplet5 а capacitalii vs de а dezvolta presiune in sistolй. Rernarcabil, сй рrеtrаtаrеа cordului
izolat izovolulnic cr­r Ет­1 а periclitat capacitatea de restabilire funclionalё а miocardului in
condiliile de rеdrеsаrе а fluxului соrопаriап, iar pretratarea cu epoxieicozatriene, derivali ai acidului
arahidonic n­retabolizat prin citocronrul р450, dimpotrivй, а rezultat in еГесt opus, fbpt се
consemneazД relevan!a mecanismului decompenSator Ei, respectiv, compenSator. рrесum Ei а tintelor
terapeutice. lпlроrtаrrtд irr plan conceptual este si соrеlаrеа pragului anti­aritrnic al cordului cr­r

fezabilitatea fъпоmепului соrопаriап Gregg ;i rezistenla anti­ischemic5 а miocardului, astfel сё
rесulul t'а!Ё de control а tirnpului de aparilie extrasistoliei чепtriсulаrе si а fibrilatiei ventriculare cu
рАпй la З8% se reduce cu рбrrй la 56о/о in condiliile сrеЕtеrii RFC 1а ac{iunea acetilcolinei qi
adenozinei qi diminuёrii presiunii telediastolice а VS. in plus, ре perioada rеmоdеlйrii post­infarct а
miocardului сrеЕtе cota coronarodilat5rii а bradikininei dependentй de endoteliu, cleci mediatй prin
гесерtоrii В2.

5. Impactul stiintific, social ;i/sau есопоmiс al rezultatelor;tiinfifice ob{inute
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irпЬuпйtёlirеа managementului NSTEN4I in baza lacunelor identif­rcate in cadrul cercetДrii аrе un
impact social qi economic eviclent. Utilizarea ре larg а troponinei inalt sensibile Vа creste acurate{ea
diagnosticё а NSTEM] 9i va facilita externarea in siguran!й а pacien{ilor йrё SСд, flind аstfЪl redus
пumйrul de spitalizёri, cбt gi timpul aflйrii pacien{ilor iп unitatea de primiri urgente. utilizarea
scorului GRAcE va permite identit­rcarea benef­rciarilor reali ai revascularizйrii рrесосе sau
amAnate. 1­apt се va contribui la imЬuпitй{irеа prognosticului pacien{ilor cu NSTEMI, iаr in plan
econorTic, vоr fi reduse costurile legate de angiografiile/angioplastiile соrопаriепе de urgеп{й la
pacientii cu risc scёzut ;i costurile spitalizйrilor repetate sau stalionйrii de durаtй а pacienlilor cu risc
inalt. imьuпйtйlirеа profilaxiei secundare prin administrarea statinelor de intensitate inaltа va
anleliora prognosticuI pacienlilor NSTEMI ;i va reduce rаtа evenimentelor cardiovasculare majore.

sunt aduse dovezi importante privind rереrеlе patogenetice consolidate рriп exegeza dif­eritor
mаrkегi biochimici Ei instrumentali cu valoare diagnosticб asupra dereglаrii microcirculaliei
соrопаriепе la pacien{ii cu NSTEMI. Este completat apanajul conceptual vizavi de suportu1
diagnostic al paternului endotelial­alterativ ;i protrombotic al acesteia. sunt elucidate mecanismele
patogenetice рriп care rбspurrsul iпflаmаtоr accentuat pericliteazб rеmоdеlаrеа post­infarct а
rniocardului qi ехасеrьеаzй evolu!ia insuficien{ei cardiace. Este demonstratй f'ezabilitatea
continuumului vascular la conotalia disfunclia endotelialй, datа fiind соrеlаrеа strAnsё itrtre
disfunctia endotelialД реrifеriсб 9i соrопаriапй, Irnplernentarea metodei Епdо­РдТ iп diagnosticul
indirect 9i non­invaziv al disfurrctiei endoteliale coronariene ча Iimita utilizarea metodelor
diagnostice invazive costisitoare si ofensive

Rezultatele oblirrute au demonstrat са remodelarea post­inflarct а miocardului la pacienlii cu
NSTEN4I cu risc cardiovascuiar intermediar qi nTic in perioada de polarizare а macrof'agelor,
manifestatй рriп expresia mахimаlй а mасrоf'аgеlоr anti­inf'larTatoare de tip 2, deci duрё 72 оrе de la
debr"rt аrе о evolulie tlenet'ici la distanla cie б luni сопlЬrпr datelor EcoCG ;i tolerantei la efort fizic.
Plauzibil de adrnis сй acest revirinrent rпаi accentuat, comparativ cu eviden{ele ob{inute la pacientii
cu revascularizarea <,72 ore, este datorat declinului intensitйlii rйspunsului inflamator ;i а stresului
oxidativ care incepe dupй prinele 5 zile аlе tazei acute а infarctului. Remodelarea funclionalй post­
infarct а miocardului exceleazё prin аfъсtаrеа hetero­ 9i homeometricа а cordului cauzatё de
periclitarea contractiei ;i rеlахйrii izovolumice а ventriculului stAng, iаr indicii +dp/dTmax ýi ­dp/dTmax sunt predictori funclionaIi veritabili. Dezvoltarea rйspunsului inotrop negativ al
miocardului la acjiunea endotelinei 1 este un flactor patogenetic се contribuie concludent la
ехасеrьаrеа irrsuficien{ei cardiace post­infarct in рrоьеlе de efort hemodinamic Ei neuroendocrin.
Acliunea Ang 1­7 se impune prin еfесt benefic asupra reactivitёlii de еfоrt а cordului qi а
fъпоmепuIui coronarian Gregg, manifestйrile principale fiind cresterea valorii indicilor +dp/dTmax
Ei ­dP/dTmax сu рбп5 Ia 26Yо, mаjоrаrеа rezervei funclionale соrопаriепе colinergice cu lбYо.
рrесul]l si limitarea declinului fluxului coronarian la acliunea ЕТ­1 ;i Ang lI cu рАпб al Il%.
Infrastructura de сеrсеtаrе utilizatй in саdrul proiectului

А fost utilizat5 infrastructura IMsp InstitutuI de cardiologie, respectiv а sectiilor clinice de
cardiologie intervenlionali, sala de cateterism, lаЬоrаtоrul clinic, Dispensarul cardiologic cAt Eiintiastructura din cadrul spitalului polivalent Novamed: sec{ia de primire urgente, sala de



cateterism, cabinetul de diagnostic prin rеzопап!а magneticй пuсlеаrй 9i laboratorul de diagnostic

clinic.

7, СоlаЬоrаrе la nivel national/ interna{ional iп cadrul implementйrii proiectului

in cadrul na{ional s­a colaborat cu lаЬоrаtоrul central а1 USMF ,,N.Testemilanu" (Асоrd de

parleneriat пr.5 din 10.10.20l9) 9i Spitalul Polivalent Cardiomed SRL (Acord de parteneriat пr.2

din 10.10.2019).

La nivel interna{ional s­a colaborat cu: Spitalul Universitёlii Skane din Lund, Suedia (Acord de

раrtепеriаt пr.1 din 08.10.20l9); Universitatea de Medicinй Ludwig­Maximilian ;i Societatea

ýtiinlifica N4ax­Plal.ck (Acord de parteneriat пr.З din 08.10.20l9); Universitatea Sapienza din
Rоmа (Асоrd de раrtепеriаt пr.4 din 17,10.2019) Ei сu Societatea Еurореапё de Cardiologie in
саdrul proiectului EURObservational Research Programme (EOPR) сопfоrm contractului de

соlаьоrаrе.

8. Dificultn{ile iп realizarea proiectului

Medicii din domeniul cercetlrii concomitent сu realizarea рrоiесtеlоr de сеrсеtаrе din
Progranrul de Stat indeplinesc о activitate сurаtiчё avAnd aceeagi sаrсiпй (nurrrйrul de pacienli

tratali, consultali) са 9i rr­redicii practicierri; sr­rplimentar dбn;ii еlаЬоrеаzё, actualizeazй si

implernenteazй metode noi de diagnostic qi tratan,ent, pregйtesc ghidurile nalionale pentru toate

nozologiile, organizeazй сопfеriп!е clinice, conferinle Etiinlifice, pregбtesc publioa{ii de specialitate,
participё la рrеgйtirеа cadrelor etc., iпsй sunt plйtili cu uп salariu mai mic. Асеаstё аЬоrdаrе

discrirninatorie Га!й de medicii саrе еfЪсtuеаzб activitate сurаtiчё trebuie пеарйrаt соrесtаtй.

Nu se respectД cerinlele stipulate in НоtйrАrеа de Guчеrп пr.5З din 05.02.2020 ,,Cu рriчirе la
арrоЬаrеа Metodologiei de finanlare institu{ionalй а organizaliilor de drept public dirr domeniul
сеrсеtёrii 5i inovйrii". Са ехеmрlu, cuantumul care а fbst repartizat institutului de Cardiologie рАпа
in anul curent а tbst mult rnai rnic decAt prevederile regulamentului Ei achitat instituцiei cu tnari

rе{iпеri. tn acest context, mеп{iопёпr tlecesitatea creqterii finan!йrii institu{ionale pentru domeniul
cercetйrii.

9. Diseminarea rezultatelor ob{inute in proiect in fоrmi de publica{ii

Vezi Anexa 2

10. Diseminarea rezultatelor оЬ{iпutе in proiect in fоrmй de рrеzепtйri la fоruri ;tiinfifice

1. Mihaela Munteanu, doctor in stiinte medicale, ESC Congres 2020, 29 August­ 01 September,

2020, Amsterdam, Diagnostic and prognostic чаluе оf neopterin and RNA­ase in patients with
STEN"I and NSTEMI.

2. Simionov Lilia, doctor in gtiinJe medicale, 88th European Atherosclerosis Society (EAS) Virtual
Congress 2020" October 04­07, 2020, The inflr"rence of' nebivolol plus rаmiрril vs nebivolol
соmЬiпеd with amlodipine arrd rаmiрril on oxidative stгess ill patients undegroing соrопаrу
angioplasty.



3. Mihaela lчапоч. 8th European Atherosclerosis Society (EAS) Virtual Congress 2020, October
04­07,2020, Acute vascular еffесts оf tlre ang 1­7 in endothelial dysfunction.

4. Popovici ­lon, doctor habilitat in qtiitl{e medicale, рrоfеsоr сеrсеtёtоr, al 59­1ea Сопgrеs Nalional
de Cardiologie, RomAnia 16­19 septembrie 2020, Noutdti in tratamentul interventional al DSV.
(comunicare оrаlё)

5" Ivanov Victoria, doctor habilitat ilr ;tiinle medicale, рrоlЪsоr cercet5tor, Al 40­1ea сопgrеs
nalional de gastroenterologie, hepatologie qi endoscopie digestivё. GASTRO 2021, 1З­15 mai
]\4amaia, Romania. Cardiovascular risk protrle in patients whith non­alcoholic fatty liчеr
desease. (comunicare оrаlй)

6, Popovici Mihai1, doctor habilitat in ;tiin{e medicale, profesor universitar, academician al ASM,
Al 61­1еа Congres Na{ional de Cardiologie. Rorndnta,21­24 septembrie 2022, Апg |­7
аmеliоrеаzй toleranla miocardului la ischernie gi reperfuzie periclitatё de Thapsigargin (poster)

7. Ciobanu Lucia. doctor habilitat in qtiin{e medicale, Al б1­1еа Congres National de Cardiologie,
RomAnia, 21­24 septembrie 2022. Rolul RMN cardiace in ечаluаrеа disfucliei соrопаriепе
nricrovasculare 1а pacien{ii cu NSTEMI йrё obstruclia arterelor соrопаrе (poster)

8. Sorici Galina, сеrсеtйtоr Etiin{itic, А1 б1­1еа Congres National de Cardiologie, RonrAnia,21­24
septembrie 2022. Аfесliuпеа саrdiасб 1а pacienjii COVID­l9 in faza postacuta (poster)

9. Popovici Mihail, doctor habilitat in gtiinte medicale, profesor universitar, academician al АýМ,
Al б1­1еа Congres Na{ional de Cardiologie, RomAnia,21­24 septembrie 2022.Beneficii cardiace
ale IL­l0 cornune репtru difЫite modele experimentale de insuficien!й саrdiасё (poster).

l0" Cobet Valeriu, doctor habilitat in qtiinte medicale, рrоfеsоr universitar. Frontiers in Cardio
Vаsсulаr Biomeclicine 2022. Sixth Congress of the ESC Council on Basic Cardiovascular
Science. 29 April ­ 1 Мау 2022, Budapest ­ Hungary. Ang l ­7 mitigates the thapsigargin
induced lоп,еrеd rnyocardiuln tolerance to ischemia and reperfusion (poster).

11. СоЬе1 Valeriu. doctor habilitat in Etiinle medicale, рrоfеsоr universitar. Frontiers in Cardio
Vаsсulаr Biorneclicine 2022. Sixth Congress оf the ESC Council on Basic Cardiovascular
Science. 29 April ­ 1 Мау 2022, Budapest ­ Hurrgary (poster)

12. ]\4ihaela Munteanu, doctor in Etiinte medicale, Al 62­1ea congres National de Cardiologie,
Romania, 20­2З septembrie 2о23, Disbioza, inflamatia si stresul oxidativ­ interfata

рrоааtеrоgепi in boala arteriali perif'ericй" (poster).

13. Lucia Ciobanu, cloctor habilitat in gtiir­rte nredicale, confhenliar cercetйtor, Al 62­1ea congres
National de Cardiologie, Rоmапiа,20­2З septembrie 2023. Panoul Multi­Marker la pacienlii cu
NSTEMI qi predic{ia mortalitйlii cardiace la distanla de l an (poster).

14. Mihaela Munteanu, doctor in gtiinte medicale, Al 62­1ea congres National de Cardiologie,
Romania. 20­2З septembrie 2023, Factori de prognozй а mortalitйlii intraspitalicesti NSTEMI
(poster).

15. Mihaela Munteanu, doctor in ;tiin{e medicale, ESC Congres 202З, Amsterdam Onsite and
online, 25­29 August, Circulating NETosis mаrkеrs in NSTEMI and predicting of 1­уеаr cardiac
death (ePoster)



1. C]ongresul VII al Societёtii Cardiologilor din Republica T\4oldova cu participare iпtеrпаliопаlё, 9

­ l0 octombrie 2020

2. СопtЪriпlа interdisciplinarй cu раrtiсiраrе internalionala CARDIO FORUM 2о2з, 20 mаrtiе.
202з.

3. Ivапоv Victoria, doctor habilitat in Etiin{e medicale, рrоfеsоr сеrсеtЙtоr, Congresul VII al
Societ5lii Cardiologilor din Republica Moldova cu participare interna{ionalй, Chiginйu, 9­10
octonlbrie 2020; Dislipiderniile 2020: 5 noutёli de memorizat (comunicare оrаlё).

4. Surеv Агtiоm, doctor irr stiinte medicale, Congresul VII al Societalii Cardiologilor din Republica
Moldova сu participare interna{ionalй, Chi;inйu, 9­10 octombrie 2020; Дngioplastia coronariatrй
complex5 in infarctul rniocardic acut йr5 elevarea persistent5 de segment sT (caz clinic.
comunicare оrаlй).

5. АЬrаg Marcel, doctor iп ;tiin{e medicale, сопfЪrепliаr universitar, Congresul VII al Societйtii
Cardiologilor din Republica Moldova cu participare interna{ionalё, Chiginйu, 9­10 осtоmЬriе
2020; Рrirпа experien{a TAVI in RерuЬliса Moldova (соmuпiсаrе orala).

6. Ivanov Victoria, сlосtоr habilitat iп qtiin{e medicale, рrоГеsоr сеrсеtйtоr, Zilele gastroenterologiei
Timiqorene la Chiginйu, сu parlicipare interna{ionalё, Chisinйu, 25­26 octombrie, 2о21.
Еvаluаrеа flbrozei hepatice avansate la pacienlii cu diferite subtipuri ale bolii ficatului gras
nretabolic asociate (corTunicare оrаlё)

1. Ivапоv Victoria, doctor habilitat in qtiinle medicale, profesor cercetЙtor, Сопfеriп{ё organizatd
in cadrul Societйlii de Cardiologie pentru medicii de familie, 04 martie 2021. Cine este
pacientul pentru rosuvastatina соmрепSаtй? (comunicare оrаlй).

2. Popovici Ion, doctor habilitat in qtiin{e medicale, рrоfеsоr сеrсеtйtоr, СопtЫiпlа stiintificЁ
dedicatй Zi|ei mondiale а inimii:,,Provocйri iп rечаsсulаrizаrеа соrопаriапй prirrrarй а
pacientului cu STEMI",30 septembrie 202l, Chiqinйu, tema: Revascularizare iп IМд cu
leziuni соrопаriепе complexe (rароrt oral)

11. Арrесiеrеа si recunoasterea rezultatelor ob{inute in proiect

1. Popovici lon, diplor­na de merit pentru сооrdопаrеа gtiinlifici atezei de doctor de ехсеlеп!й de
gradul П ,.Tratamentul hipertensiunii arteriale rezistente: indica{ii farmacologice qi
interven{icltlale'' autor Аппа N4oiseeva. in cadrul concursului ,,Tezade doctorat de ехсеlепtй а
atrului 2021"

2, Ivanov Victoria, diplomЙ de onoare а N4EC de Ziua interna{ionalё а femeilor gi а fеtеlоr din
dorneniul stiintei, 202 l

3. Ciobanu Lucia, diplomй de опоаrе а МЕС de Ztoa internalional5 а femeilor qi а fetelor din
domeniul gtiintei, 202l

4, N4unteanu Mihaela, locul II pentru luсrаrеа cu tema,,Ang 1­7 amelioreazй toleran{a miocardului
la ischer.Tie qi reperfuzie periclitatб de Thapsigargin" prezentatй la al 61­1ea congres National



de Cardio1o gie, ItornAn ia, 2 | ­24 septembrie 2022.

5. Popovici N4ihail, DiplorTй de ехсеlеп!й а Academiei de ýtiin!й
6. Popovici N4ihail, Medalia ,,Meritut ýtiinlific", clasa а II­а, ýedinla festivй а АýМ de totalizare а

anului gtiinlific 2022

7. Popovici Mihail, Diploma N4inisterului Educatiei qi Сеrсеtйrii iп contextul Zilelor ýtiintei,2022
8. Munteanu Mihaela, diplomй de опоаrе а МЕС de Ziua irrterna{ionalй а fеmеilоr si а fetelor din

domeniul Etiinlei, 2023

12. Рrоmочаrеа rezultatelor cercetirilor oblinute in proiect in mass­media:

Popclvici Ion, doctor habilitat in qtiin{e medicale, рrоfЪsоr сеrсеtёtоr
. Interviu de Ziua Internalionalб а Chirurgilor, invitat in platoul iSanatate la PRO ТV

ua­l

valorosi­si­experimentati­medici­din­tara­noastra­au­fost­prezenti­in­studioul­i­

sanatate­vi d ео ­ ­ ­257 9 65 3. html

Reporta.i ,.О Eans5 la via!й" dedicatб intervenliilor endovasculare in malfbrmatiile
соп gen itale, la Canal u[ Рriпrul in Мо ldova. https ://prirn Lrl.md/o­sansa­la_vi ata

Reporta.i ., Репtru о iпiпlё sбпбtоаsй", canalul TV8 https://tv8.md/2020/l0/lO/video­
i­din­r­moldova­

lnterviu репtru emisiunea,,Reporter pentru sйnitate", 25 octombrie,2022. N4ihai

Popovici ­ Omul Inirnii.

lktlwl­0
INTERVILl pentru NordNews: Ion Popovici: ,,Вёl{iul are репtru рrimа dаtй un spital
l­t­todern. сu toate specialitйlile integrate". l3 iапuаriе2O2З
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ialitatile­
Reportaj pentru TVN: NIMICI la а20­а edi{ie. La Bdlli vor fi posibile interventiile
non­invazive la cord, la NOVAMED, 02 n­rai, 2023

https ://tvn. mdiv ideo­ inimici­la­a­2 0 ­a­editie­la­balti­vor­fi ­поSl ile­interventii le­non­
invazivc:­l ­la­novamed/

l3. Teze de doctorat / postdoctorat sustinute ;i confirmate ре раrсчrsul апilоr 2020­2023 de
mеm brii echipei proiectului

1. Artiom Surеv' teza de doctorat cu titlul ,,Particularitёlile tratamentului interven{ional al
inlarctului miocardic acut йrй supradenivelarea segmentului sT", сопduсйtоr qtiintific Lucia
Ciobanu, doctor habilitat in Etiinle medicale, сопfеrепliаr cercetltor qi N4ihail Ciocanu, doctor
habilitat iп stiinte medicale, рrоГеsоr universitar

2. Munteanu N4ihaela. teza de doctorat cu titlul ,, Rйspunsul inflamator 1а pacientii cu infarct
rTiocardic acut ре реriоаdа dezvoltёrii rепrоdеlйrii adaptive 9i patologice а miocardului",
conducёtor qtiintific Lucia ciobanu, doctor habilitat in qtiin{e medicale, сопfеrепtiаr сеrсеtйtоr si
Vаlеriu СоЬе{ doctor habilitat in gtiinte medicale, рrоfеsоr universitar



14. Materializarea rezultatelor oblinute in proiect
Rezultatele obtinute sunt incluse in algoritmul diagnostic ;i prognostic aplicat in gestionarea

pacienlilor сu NSTEMI in lirrrita IMSP Institutul de Cardiologie 9i Spitalul polivalent Nоча­
Med, fiind incluse iп protocolul clinic institulional de diagnostic Ei management al NST'EN4I.
Evidentele qtiintif'ice cruciale sunt implementate in programul сurriсulаr а1 catedrei de

tiziopatologie 5i fiziopatologie clinica а USMF ,,Nicolae Testemilanu" (Certificat de [novator
пr.5902 si Certiflcat de Inovator пr.590З din 06.05.2022).

15. Informalie suрlirпепtаri referitor la activitй{ile mеmЬrilоr echipei

Mernbrii echipei au tratat сса 50% din pacienlii spitalizati in clinica Institutul de Cardiologie,
astfel au adus beneficiu economic care depйEegte de multe ori suma alocatй de ANACEC pentru

realizarea proiectului respectiv.

1. Popovici Mihail, doctor habilitat in stiinte medicale, profesor universitar, academician al

АýМ а participat irr calitate de:
. mеmЬru al Comisiei Guvernamentale pentru dесеrпаrеа Premiului Nalional de Stat.
. expet1 evaluator (2020­202З) irl cadrul Comitetului ;tiinlific репtru organizarea congreselor

anuale ale Societ5lii Europene de Cardiologie .

, mеmЬru al consiliilor redaclionale ale revistelor gtiintifice interna{ionale: ,.Кардиология",
,.Евразийский Кардиологический Журнал" (Fеdеrа{iа Rusй), ,,Украинский
кардиологический лtурнал" (Ucraina), Рациональная фармакотерапия в Itардиологии
(Fеdеrаliа Rusй),

, mеmЬru al consiliilor redac{ionale а revistelor stiinlitice na{ionaie: ..Buletinul Acaderniei de

ýtiinle а N4oldovei. Sectia ýtiin{e N4edicale", ..Sanйtate Publicй, Economie 9i l\4airagement in
Medicinё".,,l'he 1\4oldovan Medical Journal" (Moldova).

, in calitate de preqedinte а organizat gedinlele anuale ale Societёtii Cardiologilor din
Republica Moldova (5 Eedinle/an) 9i 2 fЬruri internalionale: Congresul Vll al Societйtii
Cardiologilor din Republica Moldova cu participare internalionalй, 9 ­ l0 octombrie 2020 Ei
Сопfегiп!а interdisciplinarй cu parlicipare internalionala CARDIO FORUM 202З,20 martie.
202з.

, а prezentat соmuпiсйri la Congresul Societ6{ii Еurорепе de Cardiologie ;i а Societйlii
RоmАпе de Cardiologie;

' Мелtдународная конференция кСпорные и нерешённые вопросы кардиологии 2022>
19­20 октября 2022 года. N4oderator al sesiurrii <Спорные и нерешённые вопросы
карлиологии l>.

' Х Евразийский конгресс кардиологов, 16­17 мая 2022 г. Moderator al sesir_rnii (COVID­
l 9 и серлечно­сосудистые заболевания)

' А participat [а пumеrоаsе lесturi academice organizate de сйtrе Academia de Stiinle а
Moldovei.

. Este сопduсйtоr stiintific аЗ teze de doctor in Etiirrte medicale.

2. Ivапоl, Victoria, doctor habilitat iп Etiinle medicale, рrоfеsоr сеrсеtйtоr
, а fbst rеfЪrепt iп саdrul seminarului stiintific de profil la арrоЬаrеа tezelor de doctorat



­ 09.02.202l, Discutarea Ei арrоЬаrеа tezei de doctor in qtiinle medicale а studentului­
dосtогапd Andrei Brani;te cu tema: ,,lnsuficien{a cardiac1 cardiomiopaticё: particularitdli
pato gerretice qi cl in ico­evol utive" (special itate a: З21.0З Cardiologi e).

­ 18.05.2021, Discutarea qi арrоЬаrеа proiectului de сеrсеtаrе qi а temei tezei de doctor irt
qtiinle medicale а studentei­doctorande Bursacovschi Daniela сu tema ,,ModificЁri
cardiovasculare induse de tratamentul antiturnoral iп cancerul de glandб mаmаrб"
(specialitate а: З2 |.0З Cardiologie).
­ 24.\0.202З, Discutarea;i арrоЬаrеа proiectului de cercetare;i а ternei tezei de doctor in
gtiinte rnedicale а studentei­doctorande Есаtеriпа Pasat сu tema: Tratamentul interver,lional
al stenozei de чаlчб аоrtiсй la virstnici (specialitate а: З2\.0З Cardiologie), 09.||,2О22

, а fost mеmЬru al Conrisiei de doctorat pentru suslinerea tezei de doctor habilitat in gtiinle
medicale а dnei T\4unteanu Oxana, cu tema : N4апifеstйrilе clinico­imagistice , func{ionale ;i
microbiologice iп brongectazii la adult, (specialitatea: З21.01 Boli interne (Pulmonologie),

, а fost consultant gtiintific in realizarealeza de doctor habilitat iп Etiinte rnedicale а doamnei
Angela Peltec, сu tenra *Boala ficatului gras nonalcoolic: optiuni de diagnostic ;i de
conduitё terapeuticй" (specialitatea 321.01 Boli interne (Gastroenterologie, Hepatologie),
19.06.202з

, а efectuat recenzie la suslinerea tezei de doctor in qtiin{e medicale а dnei Dogot I\4аrtа cu
tenra: "Rёspunsul clinic la clopidogrel iп func{ie de polimorfismele genei CYP2Cl9 la
pacientii соrопаriепi duрб implantare de stent fаrmасоlоgiс" in cadrul qedin{ei seminarului
ýtiinlific de рrоfil, Рrоgrаm de doctorat 321.03 ­ Cardiologie, Dерагtапrепtul Medicinй
Iпtеrпй, Disciplina de sinteze clinice а lP USMF ,,Nicolae Testemi{anu" sрrе suslinere la
sedinja Seminarului ýtiinlific de рrоfi1, Profilul: 321. Medicinё gепеrаlё. Specialitatea
32 1,0З. Cardiologie qi cardiochirurgie

' а participat anual la mai multe congrese nationale Ei internalionale: congresul societёtii
Cardiologilor din Republica Moldova, Congresul nalional al Societltii RоmАпе de
Cardiologie, Congresul Societilii Italiene de Cardiologie, Congresul Asocialiei Nalionale а
Medicilor Cardiologi Ospedalieri, Congresul Societйlii Europene de Cardiologie 9.а.о А tbst mоdеrаtоr la conferinta ;tiintifico­practivй cu participare internalionalй : Dovezi
gtiintif­rce аlе eficacitйlii monacolirrei к in nonnalizarea nivelului de colesterol, 22.оз.2з

о А fbst prezentator la ciclu de lec{ii interdisciplinare pentru cardiologi gi medici de familie cu
genericul Dislipidemiile ;i riscul cardiovascular, 2023.

3. valeriu Соье!, doctor habilitat in gtiinte medicale, profesor universitar.
о МеmЬru al Comisiei de ехреr{i iп Medicinй а ANACEC din 2018.
, Preýedinte al Seminarului stiintific de profil medico­biologic din USMF (Protilul: 312.

Fiziologie: Specialitatea: Зl2.0l. Fiziologie поппаlй qi patologicй Profilul: 3l5" Biochimie 9i
biologie nrolecularй: Specialitйtile: 3l5.0l. Biochimie medicalй; 3 l5.02. Biologie
пrоlесulаr5 9i genetica medical).

о Preýedinte al Comisiei de doctorat pentru sus{inerea tezei de dr.Et.med., а dlui Vizdoagй
Anatolie din 2,2. 12.2021.

, МеmЬru al Consiliului gtiintific specializat de sus{inere а lezei de dr.st.med., а dnei SArbu
охапа diп28.09.2022.



4. Iоп Popollici, doctor habilitat in Etiirrle medicale, рrоfеsоr сеrсеtбtоr, а participat:

' organizator, mоdеrаtоr Ei rароrtоr in cadrul conferin}elor anuale ale Societй{ii de Cardiologie
gi Radiologie Intervenlionalё din Moldova

о а participat iп calitate de moderator gi prezentator la uппёtоаrеlе intruniri:
­ Congress оf Endovascular Therapies and minimally lnvasive Cardiac Surgery. 202l East

meets West, Perioada: 7 ­9 Octombrie 2021,Bucuresti, Romania.
­ Webinar ,,Angioplastia carotidianй", sustinut de Eximia Medical si Terumo Interventional

SysterTs.

­ Webinar ,,Rolul lmagisticii gi Fiziologiei Intracoronariene in ghidarea Angioplastiei'',
organizat de Societatea RоmАпй de Cardiologie Interven}ionalй. (06.05.202l).

­ Webinar.,PCJ fоr calcified lesions'' (l4.10.202l)
­ СопtЪгiпlа interna{ionalй dedicatй abordёrii intervenlionale а pacientului complex (11­12

fеЬruаriе 2022 CHIP) Bucureqti, RomAnia.
­ in calitate de nloderator la l­ul Congres internalional ,,Tromboza сu Sаu йrй limite'',

Chi;inйu, 7­8 octombrie 2022.
. А parlicipat gi а raportat lucrйri in cadrul urmйtоаrеlоr intruniri:

­ EuroPCR Соursе 202З, Tuesday, l б Мау­ l9 Мау 202З,Раris ­ Frапсе
­ сшР Romania (Complex Higher­Risk (and Indicated) Patient),4th Edition, Маrсh зlst­
Арril 1 st 202З,Вuсurеsti
­ Rotnanian СТо workshop 24­25 noiembrie 202З, Oradea

1б. Rесоmапdйri, рrорuпеri.

Vedeli rесоmапdirilе din punctul 8

17. Concluzii

Incidenta NISTEMI, cAt qi rароrtul STEN4INSTEN4I yariazб de la21,6 рiпй la7O%in diferite
centre de IMA din !аrй, decalaj се poate fl cauzat de lipsa aderen{ei spitalelor 1а un algoritm unic
de diagnostic а1 расiеп{ilоr cu NSTEN4I iminent Ghidului SEC. in acest context este de
menlionat utilizarea la sсаrй diГеritй а troponinelor inalt sensibile (hsTr) iп diagnosticulprimar al
SCA йrё еlеvаrеа segmentului ST 9i а scorurilor de risc cardiovascular (GRACE) in vederea
stabilirii tinTpului de angioplastie. Astfel, determinarea obligatorie а hsTr la pacien{ii cu sсд
1Ёrй еlеvаrеа Segmentului ST poate creqte rаtа de diagnosticare а NSTEMI, iar aplicarea sсоrului
GRАсЕ poate evidenlia lotul de pacienli eligibili la angioplastie аmАпаtёl (72­ЗО ore), саrе
impune о evolulie clinicй qi func[ionalй mai bun5 а pacien{ilor comparativ cu timpul PCI <72 h.

Rata МАсЕ la externare а fost de 7.9Yо, incluzAnd rata mortalitйJii in spital de 4.2уо, infbrct
rTiocardic rереtаt 2.4% ;i АvС 0.9%; rata cumulativ5 а mortalitёlii 1а З0 de zile а atins 6.О %;
la б luni ­ |0.2о,Ь Ei Ia 12 luni­12.8%. Irrdicatorii мАсЕ evalua{i sunt mai mari decAt cei
rароrtа{i de registrele europene rесепtе de int­arct miocardic. Mortalitatea crescutа а pacienlilor
сu NsTEMl studiali este explicatй in mаrе parte de fарtul сб in centrele de Iмд evaluate аu fost
spitalizati mai mul{i pacien{i сu risc inalt.

Еvаlшаrеа la adn­ritere а panoului rnulti­marker fоптаt din mаrkеrii inflamatiei. hemostazei.
disfunctiei endoteliale, stresului oxidativ, NET­ozei si markerii noi ai injuriei celulare

2
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(copeptirra, cistatina С qi Н­FАВР), precunr Ei соrеlаrеа |or iпter­clLtster а pernlis evidenlierea
rпаrkеrilоr cu vаlоаrе predictivй privind diagnosticul NSTEMI gi al disfunc{iei coronariene
microvasculare. Astt'el, in acest context prin чаlоаrе predictivй suреriоаrё se inrpun: fosfolipaza
А2, angiopoietina 2, microparticulele endoteliale, celulele progenitoare endoteliale ;i monomerii
de flbrinё fа{d de dereglarea microcircula{iei соrопаriепе; сМуВР­С са marker а1 injurii
necrotice а miocardului; mieloPeroxidaza, elastaza neutrofilelor si ММР­8 са mаrkеri ai NET­
ozei cu чаlоаrе progrrosticй.

4. in ur,па evaluйrii рriп RN4N саrdiасй doar 4l ,7О/о dintre pacienlii саrе S­au prezentat cu NSTE­
MINOCA au avut infarct miocardic cont­irmat рriп detectarea fibrozei subendocardice la RMN
cardiacё. La 77.8Yо dintre pacientii la саrе s­a cont'trmat infarctul miocardic, la evaluarea
perfuziei in repaos а fоst detectatй disfunc}ia соrопаriапй miсrочаsсulаrй. Markerii RMN ai
dеrеglёrii microcirculaliei соrопаriепе (DMc) qi fibrozei subendocardice se coreleaz5 robust cu
biomarl<erii сirсulап{i principali ai leziunii vasculare qi rеmоdеlйrii matricei ехtrасеlulаrе. аsttы
сё aqa mагkеri са PIIINP. C]ITR, CIIITP, MN4P­8, No, FЕ, СЕР, Nox2, galectina З si МF pot ti
predictori ai DMC.

5. Арliсаrеа dispozitivul EndoPAT 2000 pentru aprecierea indicelui hiperemiei reactive (lHR) la
pacien{ii cu NST]]MI а decelat |а51r.Зо/о din pacienli чаlоаrеа IHR <1,67, f'apt се denotй despre
dеrеglаrеа rTicrocirculatiei perifhice. Acest mаrkеr s­a corelat robust cu markeru1 dereglйrii
nlicrocircula!iei соrопаriепе estimat prin RMNI, рrесulх gi cu biomarkerii circulanti ai 1eziurrii
vasculare, fapt се indicё аsuрrа relevanlei continuum­ului vas­cord­vas, iar estimarea
componentei perif­erice poate fi о oportunitate indirectй de арrесiеrе а Гezabilitёtii
m icrocircuIatiei соrопаriепе.

6. Сеrсеtаrеа fundamentalЙ а evidenliat legitёli importante аlе remodelйrii post­infarct а
continuum­ului vas­cord­vas si predictori de prognozб ai insuficienlei cardiace post­infarct
corelative cu tnecanismele compensatorii qi decompensatorii iminente. дstl'еl. nricsorarea
irrdicilor contractiei si rеlахйrii izovolumice (cu рбпб |а 26О/;), risрuпsul inotrop negativ la
асliuпеа ET­l, diminuarea rezervei tunclionale соrопаriепе endoteliu dependente (cu рбпй la
Зl%) 9i а reculului acetilcolinic al platoului constrictor al inelelor de aorti sunt predictori ai
evoluliei ei рrесаrе. Extrapolarea eviden{elor obtinute in cardiologia clinicё este lintitб spre
utilizarea са рrеdiсtоri de prognozй а indicilor EcocG izovolumici (eg, ассеlеrаrеа si decelarea,
sau timpul respectiv), markerilor de rеmоdеlаrе а vaselor perif'erice ;i deregl6rii microcirculaliei
реrifеriсе, irrclusiv indicele hiperemiei reactive estimat in studiul nostru prin metoda Епdо­рд

Conduc5torLrI de 1эrоiесt
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Апеха пr. 1

Rezumatul activiti{ii ;i а rezultatelor obtinute in cadrul proiectului ;tiin{ific din
Programul de Stat (2020­2023) cu titlul :

biochimici ul сu
miocardic асut fdrd eleyare cle sеgmепt sT. tэrесum si iп aprecierea grаdului cle" afectare

соrоп аriап d miсrочаsс ul ard".
Cifrul proiectului 20.80009.8007.10.

REZUMAT
Scopul proiectului а fost : evaluarea ratei qi structurii evenimentelor cardiovasculare majore la

pacienlii cu NSTEMI in Republica N4oldova, а mаrkеrilоr biochimici ;i instrumentali cu
vаlоаrеа predictivй, inclusiv privind dereglarea microcirculaliei соrопаriепе, рrесum si а
mecanismelor de evolu{ie а insuficienlei cardiace post­infarct.

cele б obiective de Ьаzё аlе proiectului au tbst realizate in cadrul unui studiu clinic
observalional­analitic, unui studiu clinic prospectiv 5i unui studiu fundamental.

Cota NS1'EN4] din totalul de IN4A чаriаzё semnificativ iп difЪritе rаiоапе ale !йrii: de la 21

рАпа la 70%. Lacunele principale eviderr{iate iп managementul NSTEMI din instituliile de
infarct miосагdiс din !аrй sunt: utilizarea suboptimalй а troponinei inalt sensibile: evaluarea
redusб а riscului la admitere репtru identificarea саzurilоr de abordare invazivёprecoce (7g.4%
dintre pacientii NSl,EMl au beneficiat de angiografie соrопаriапё in primele 24 de оrе);
administrarea insuf'icientй а tratamentului antiplachetar si а statinelor cu intensitate inaltЙ репtru
о profilaxie secundar6 eflcientё. La ехtеrпаrе, pacienlii au avut мАсЕ 7 ,9О/о (п:41). incluzбnd
moпalitatea intra­spitaliceascё de 4.2% (n=23), infarct miocardic repetat 2.4Yо (п:lЗ) ;i ДVС
0.9%. Rata сumulаtiча а mortalitйlii la 30 de zile а atins 6.0%;1а б luni ­ l0.2% 9i 1а 12 luni­
12.8%. N4ortalitatea сrеsсutй а pacienlilor сu NSTEN4I studiati este explicatй iп mаrе parte de
flaptul сй in centrele de IN4A evaluate au fost spitalizati mai mulli pacien{i cu risc inalt.

Еvаluаrеа рапоului multi­marker fbrmat din 65 de biomarkeri circulanli се rеflесt5
mecanismele 9i evenimentele patogenetice cheie ale NSTEN4I (leziunea сеlulаrД, intlamalia,
distuncfia endotelialё qi reendotelizarea, stresul oxidativ, hemostaza, NEToza) а eviden{iat 9
predictorii principali de diagnostic: peptidul de t­iхаrе а lanlultui С de miozinй (СМуВР­С),
hsCRP, lL­1, IL­6, TI\IF­a, l'ragnrentele endoteliale, monomerii de fiЬriпб, mieloperoxidaza;i
elastaza neutrofllicё. Acesti bion­rarkeri au avut valoare predictivй notabilй privind riscul N4дсЕ
la distanla de l2 luni.

Aplicarea rezonanlei magnetice пuсlеаrе а demonstrat fezabilitatea diagnosticё а NSTEMI,
аstfЫ сб in 100% cazuri s­a decelat рrеzеп!а fibrozei subendocardice а miocardului, рrесum si а
dеrеglёrii miсгосirсulа{iеi соrопаriепе, 1lind detectatй аfесtаrеа perfuziei miocardului iп repaos
la77 3% саzuri, iar соrеlаtiа acesteia cu graclul de flbrozа fiind semnificativё.

Dereglarea nricrocircula!iei periferice evaluatй cu ajutorul dispozitivului Епdордт 2000 а fost
constatatё la 51.З% de pacienli сu NSTEMI, iar indicele hiperemiei reactive s­a соrеlаt robust cu
indicatorii dereglйrii rTicrocircula{iei соrопаriепе detectatй la RMN саrdiасй cAt 5i cu
biomarkerii circulan!i.



Studiul fundamental realizat ре modelul de perfuzie а cordului izolat de Eobolan ;i а inelelor

izolate de аоrtй а evidenliat mecanisme compensatorii ;i decompensatorii inedite аlе

insuficienlei cardiace post­int­arct сu rо1 de predictori Ei 1inte de terapie patogeneticё: efectul

inotrop negativ la acliunea ET­l, аfЪсtаrеа rеlахйrii qi contracliei izovolumice, periclitarea

tЪпоmепului соrопаriап Gregg qi а reactivitйlii vasculare реrifЪriсе rnediate de endoteliu,

mеп{iпеrеа coronarodilatйrii mediate de hiperpolarizare (efectul bradikininei gi

epoxieicozatrienelor).

SUMMARY

'rhe ain. оf the study was the evaluation of the rate and structure оf mаjоr

cardiovascular events in patiellts with NSTEMI in the Republic оf Moldova, of biochemical

and instrunrental tnarkers with predictive value, including the dysregulation of соrопаrу

microcirculation, as wel1 as the mechanisms оf evolution of post­infarction hear1 tЪilurе.

The б basic objectives of the project wеrе achieved within an observatiorral­

analytical clinical study, а prospective clinical study and а fundamental study.

The rate оf NSTEMI in different AMi centers in N4oldova vary in the range оf 2l­
70%. The main gaps highlighted in the management of NSTEN4I there аrе: suboptimal use of

high­sensitivity troponin; reduced risk assessment at admission in оrdеr to identify cases оГ

early invasive аррrоасh (79/% oГNSTEN4I patients beneflted Гrоm соrопаrу angiography in

the first 24 hоurs); insufficient administration оf antiplatelet therapy and high­intensity statins

tЬr еffесtiче secondary prophylaxis. МАСЕ rate at tirne оf hospital left was 7.9Уо, the in­

hospital nrortality rate was 4.2О/о, rесurrепt myocardial infarction ­ 2.4% and stroke ­ 0.9%;

the cumulative 3O­day mortality rate reached 6.0%; at б months ­ 10.2% and at l2 months ­

\2.8%" The increased rTortality of the NSTEMI patients could Ье explained Ьу the fact that

rnore high­risk patients wеrе hospitalized in the evaluated AMI centers.

Evaluatiort оf the multi­rnarker panel consisting оf 65 circulating biomarkers

reflecting key pathogenetic mechanisms and events oГNSTEMI (cel1 damage, inflanrmation,

endothelial dysfunction and re­endothelialization, oxidative stress. hemostasis, NETosis,

dysbiosis) revealed 9 main diagnostic predictors: peptide binding of myosin С chain

(СМуВР­С), hsC]RP, IL­l, IL­6, ТNF­ш, endothelial fragments, fibrin mопоmеrs,

myeloperoxidase and neutrophil elastase. These biomarkers had significant predictive value

fоr МАСЕ risk at а follow­up period of l2 months.

The application оf cardiac пuсlеаr magnetic resonance (CMR) demonstrated the

diagnostic Гeasibility of NSTEMI, so that in l00% oГcases the рrеsепсе of'subendocardial

frbrosis оl the mуосаrdium was detected, as wel1 as the dysregulation оf соrопаrу

microcirculation, identified iп 77 .8О/о of cases. Also, the imраiппепt of myocardial perfusion

at rest соrrеlаtеs robustly with the degree оf fibrosis. At the same time, CMR excels in its
ability to differentiate NSTEN4I Гrоrп various non­ischemic pathologies (eg, myocarditis,

di lated and hyperlr,ophic cardiorTyopathy).

Peripheral microcirculation dysregulation assessed Ьу the Endo­PAT 2000 device

was fbund in 5l.З% оf NSTEN4I patients, arrd the reactive hуреrеmiа index соrrеlаtеd

robustly with the CMR rrrarker and circulating biomarkers.



fundamental study саrriеd оut on the model of isolated rat hеаrt and
isolated aortic rings revealed novel compensatory and decompensatory mechanisms оf post­
infarction hearl f'ailure with the role оf predictors and targets of pathogenetic therapy, such as:
the negative inotropic еffъсt on the action огЕт­1, impairment of isovolumic relaxation and
contraction, inrpairment оfl соrопаrу Gregg рhепоmепоп and endothelium­mediated

реriрhеrаl vаsсulа.г reactivity, nraintenance оf hyperpolarization­mediatecl соrопаrу dilatation
(еГiЪсt оf bradykinin and epoxyeicosatrienes).
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https://doi.ors/ 10 .1 1 13/Ер088з78
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arterial hypertension. Circulation, 202о, |42.2: l33­149. I.F. 2з.60з
httns://doi.ors/ 10.11бlICIRCULATIONA 119.043061

4, SBRINI, Giulia, Brivio Р., Todiras l\4., ...Alenina N., СаlаЬrеsе F. et al. The absence of
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Гunction оГthе glucocorticoid receptors. Frontiers iп Cellular Neuroscience, 2020, 14: l28.8
LF 4.555 httrэs://dоi .оrg/ 1 0.З З 89/fncel.2020.0012 8

5. JARVE, Аппе, Qadri F., Todiras N4.,.,.Alenina N., Bader N4. et а1. Angiotensin­(1­7)
Rесерtоr Mas Deflciency Does Not Exacerbate Cardiac Atrophy Following High­Ler,,el
Spinal Cord Injury in N4ice. Frontiers in Physiology,2O2O, 11: 20З. I.F. 4.1з4
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l. SUREV, А". et а1. Post PCI соrопаrу flow evaluation in low and intermediate risk non­
STEN4I pacients: imrnediate чеrsus delayed reperfusion. Atherosclerosis, 2о20, З15: е252.
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cardiaca post­irrf­arct Ei еfесtеlе antagonistului ТNF­u,. In: Buletinul Academiei de ýtiintre а
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Anexa пr. З
Vоlumul total al finan{irii proiectului 2020­2023

Cifrul proiectului: ]0.80009.8007.10

Conducёtorul de proiect

Anul
Fiпап{аrеа planificatй

(mii lei)

Fiпап{аrеа Executati
(mii lei)

Cofinan!are
(mii lei)

2020 1 51в,2 1 51 ],б

202]I 15]8,2 I5 1б,9

2022 ]5]в,2 ] 503,б

202з 1553,2 I 5 I0,1

Total б 107,8 б01 2,2

,

/oN0

J



t

Anexa пr. 4

Соmропеп{а echipei ре parcursul anilor 2020­2023
Lista executorilor, poten{ialul ;tiinlific, inclusiv indicarea modific5rilor echipei de сеrсеtаrе ре

durаtа programului de stat (fuпс|iа iп cadrul proiectului, titlul qtiiп|фс, sеmпdtttrа executorilor la
data de Зl decembrie 2023)

Cifrul proiectului 20.80009.8007.10

Echipa proiectul ui сопfоrm contractului de finan re 2020­2023

Nr

Nume, рrепumе
(сопfоrm contractului

de fiпап{аrе)
Апul

паqtеrii
Titlul gtiin{ific

Nоrmа de

mчпсб conform
contractuIui

Data

angajйrii
Data

еliьеrйrii

1 ciobanu Lucia 1 980 Сеrс.9t.соогd. 0,5 03.01.20 03.01.22

2 тоdiгаs Mihail i 966 Сегс, st.suреriог 05 03.01.20 з1,12.2з

з Popovici Ion 19­/4 Сеrс.9t.сооrd. 0,5 0з.01.20 03 .0 1 .22

4 Моrаru Ion 1966 Сеrс.;t.suреriоr 1,0 03.01.20 зl.|2.2з

5. Panfile Elena 1 965 Сеrс.9t. suрегiоr 05 01.04.20 03.01.22

6, Dumanschi Сагоliпа 1919 Сегс. st.suреriог 1,0 0з.01.20 з1.12.2з
­/ Dumanschi Сагоliпа 1979 Cerc.9t. suреriог 0 )ý 0з.01.20 з 1. l2.20

8

Lisii Dorin 1 966
Сегсеtёtоr gtiin!itic
suреriоr

05" )"

0з.0\.22
01.1 1 .23

9 Fuiог Stela 19,71

Ceгc.9tiin!ific 05

03.01.20
з1,\2,2з

10 Litvinenco Natalia 1 988 Ceгc.9tiintific 1,0 03.01.20 з\.12,2з

11 Litvinenco Natalia l 988

Cerc.;tiinlific 0,25

03.01.20
з1.|2,20

12" Dragoi Doina l 988 Ceгc.qtiintific 07s 0з.0 1 .20 12.10.20

1з Рlugаru Ana 1 987 Ceгc,gtiin{ific 1,0 0з.01.20 08"02.2 ]

14 Plugaru Ana 1 987

Cerc.9tiinlific 0,5

03.01 .20
08.02,21

15

Тоmа Boris
1 990

Cerc.9tiinlitic

07ý

0s

03.01.20

04.0 l "2l

з1.12.20

16 Gгоst­t Аlехапdгu 19] 5 Cerc.9tiin!ific 1,0 02.0,7.20 01,01.22



|,/, PopoviciTatiana 1 956 Cerc,9tiin!itic 0 ) 5 0з.01.20 31.0з.23

18 Sorici Galina 1 987 Cerc.Et.stagiar 05 0з.01.20 01.01.22

19 Caler.ici Eugenir­t 1 9вз Сегс,;t.stаgiаг 0 5 03.0 1 .20 0l .01 .22

20 Dogot Магtа 1989 Cerc.9t.stagiaг 0 5 02.0з.20 05.02.21

2|. Агsепi Evgheni 1994 Сеrс. qt.stagiar 0, 5 2з.Oз.20 16.01.2l

22. Dicr"rsar Olga 1 991 Сегс.9t.stаgiаr

Cerc.9tiin{ific

05
1,0

0 ?ý

02.0з.20

l2.10.20
1 1 . 10.20

з|.|2.20
lэ Gоrоhоч Маriа 1 965 Ceгc.qtiin[ific 0, 5 01.08.20 05,l l .21

1/
/­+. surеч Агtiопr 1 9вб Cerc.9tiin!ific о75 04.01.2021 0i.1 1.23

25 Danila Tatiana |992 Сегс.9t.stаgiаr 05

1.0

01.08,20

04.0l,2l

зl.i2.20

26. тёгitй Dumitгu 1 986 Ceгc.gtiin{ific 05 01.08.20 01 ,1 1 .23

2,/ Моrаru Ion 1 966 Сеrс.9t.suрегiоr 0,5 01.0B.20 з|.12.2з

28. Jucovschi constantin |946

Сегс.9t, superior

05

0?5

05.08.20

03.01.22 0|.|2.2з

29 pasat viсtс,lгiа 1 950 Ceгc.gtiin{ific 0 )5 05.08.20 01.01.22

30 тоtъп viсtогiа 1 986 Сеrс.9t.stаgiаr 0,5

05
04.01.21

0з "01.22

02. 10.2l

з1 Tof'an Viсtоriа i 986 Cerc.9tiin}ific 1,0 08.11.21 з1,12.2з

)/ Jalba Eulita 1942 Сегс.9t.соогdопаtог 1,0

0,5

15.07.21

05.11.21

33 Rоtагt­t Viсtогiа 1916 Сегс.Еt. suрегiоr 0,5 15.07.2l 0з.01.22

з4 Tacr­r Lilia 1 9в0 Cerc.;tiinliltc 0ý 15.07.21 02.01.22

35 Nеgru­Сеmогtаt,l

Rodica
1 964 Ceгc,9tiin!ific 0 )5 1 5.07.2 1 з|,|2.2з

з6. priscu oxana |9,77 Cerc.gtiin{itic 1,0 03.01.2023 з1.12.2з

з,7 Gulan I |992 Cerc.9t. stagiar 0 5 03.01.2023 з1.|2.2з

Ропсlегеа tiпегilсlг (%) din пumdгul total а1 ехесutоrilоr сопfЬrm ргоiесtului 46,8 о^

proiectde

с
Popovici Mihai1



Anexa пr. 5

Fоrmulаr privind rароrtаrеа indicatorilor in саdruI proiectului Рrоgrаmе cle Stat

репtru perioada 2020 ­ 2023, cifrul20.80009.8007.10

\r.
;еrеri
Ьrечеtе
"egistrate

:adrul
­lгсliесtului

Je

[lnantat

Гоtаl

dtэ рrоiесt

Nr. de Ьrечеtе

obtinute in cadruI

proiectului de

сеrсеtаrе fir­ran{at

procentul lucririlor
gtiintifice aplicate iп

рrасtiсй, din totalul
luсrйrilоr publicate in
саdrul proiectului de

cercetare finanlat

76.1% 100% 75%

л

100%

[ndicator 1

Rezultat Rezultat

z02

}

202

l
z02

z

z}z
3

[ndicator 2

2

[ndicator 3
L027 2022

lDNo


