
 

 

Catedra Discipline terapeutice 

 

SPECIALITATEA MEDICINĂ 91210. CALIFICAREA ASISTENT MEDICAL 

SPECIALITATEA ÎNGRIJIREA BOLNAVILOR 91310. CALIFICAREA ASISTENT 

MEDICAL 
 

SARCINI DIDACTICE PENTRU EVALUAREA FINALĂ 

DISCIPLINA MEDICINA INTERNĂ, FTIZIOPNEUMOLOGIE ȘI 

GERIATIE CU NURSING SPECIFIC  

 

1. Pacienta M., 48 ani, cunoscută de 6 luni cu Hipertensiune arterială, esențială, gr.II. 

Cardiopatie hipertensivă compensată. ICC CF I-II (NYHA) este internată în secția 

Hipertensiune arterial I, IMSP Institutul de Cardiologie.  Realizați consilierea pacientei 

cu privire la algoritmul determinării tensiunii arteriale conform Protocolului/ 

algoritmului  al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

2. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Centru. Sunteți în vizită activă 

la pacientul V, 74 ani, care este cunoscut ca pacient cu CPI. Angor pectoral de efort, CF 

III. ICC CF II (NYHA). Consiliați membrii familiei, cu care va locui în continuare 

pacientul, cu privire la restricțiile alimentare/hidratare vizând Dieta nr.10 (după 

Pevzner). 
 

3. Activați în calitate de asistent medical în secția Hipertensiune arterial I din cadrul IMSP 

Institutul de Cardiologie. Pacientului H., 62 ani, cunoscut cu diagnosticul Hipertensiune 

arterială, esențială, gr. III. Cardiopatie hipertensivă decompensată. ICC CF III-IV 

(NYHA), medicul curant a indicat recoltarea urinei pentru proba Zimnițchi. Consiliați 

pacientul vizând algoritmul recoltării urinei pentru proba Zimnițchi în conformitate cu 

prevederile Protocolului/algoritmului  al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

4. Activați în CMF nr.7, AMT Centru în calitate de asistent medical de familie. Școlarizați 

pacienții cu diabet zaharat din cadrul Școlii diabetului vizând insulinoterapia conform 

PCN-33 „Diabetul zaharat necomplicat” (2017). 
 

5. Pacientul N., 28 ani, este cunoscut de 6 luni ca pacient cu DZ tip 1, insulinodependent, 

evoluție labilă, decompensat. Macro-microangiopatie diabetică. Având experiență de 

activitate în cadrul Școlii diabetului, scolarizați pacientul vizând prevenirea dezvoltării 

piciorului diabetic conform PCN-33 „Diabetul zaharat necomplicat” (2017). 
 

6. Activați în calitate de asistent medical în IP Liceul teoretic ,,G.Asache". În liceu î-și fac 

studii 14 elevi, care sunt diagnosticați cu Diabet zaharat, tip 1, insulinodependent. 

Consiliați elevii vizând dietoterapia în diabet zaharat conform PCN-33 „Diabetul 

zaharat necomplicat” (2017). 
 

7. Activați în CMF nr.2, AMT Botanica în calitate de asistent medical de familie. 

Școlarizați pacienții cu diabet zaharat din cadrul Școlii diabetului vizând asistența de 

urgență la etapa prespitalicească în caz de precomă hipoglicemică conform PCN-33 

„Diabetul zaharat necomplicat” (2017). 
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8. Activați în cadrul AMT Ciocana în calitate de asistent medical de familie. Școlarizați 

pacienții cu diabet zaharat din cadrul Școlii diabetului vizând algoritmul determinării 

glicemiei prin metoda expres conform PCN-33 „Diabetul zaharat necomplicat” (2017). 
 

9. Activați în cadrul AMT Râșcani în calitate de asistent medical de familie. La primire 

înpreună cu medicul de familie consultați un pacient primar diagnosticat cu cifre 

majorate a glicemiei. Școlarizați pacientul vizând pregătirea către recoltarea sângelui 

venos pentru determinarea nivelului de glicemie conform Protocolului/algoritmului  al 

deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

10. Activați în calitate de asistent medical în IP Liceul teoretic ,,Spiru Haret". În liceu fac 

studii 12 elevi, care sunt diagnoscticați cu Anemie feriprivă de diferit grad. Consiliați 

acești elevi vizând dietoterapia în anemie feriprivă conform PCN -111 „Anemie 

feriprivă la copil” (2015) 
 

11. Pacienta M., 24 ani, este internată în secția de profil terapeutic cu diagnosticul  

Pielonefrită acută, bilateral, acutizare. IRC 0-I. Medicul de salon a indicat recoltarea 

urinei pentru proba Niceporenco. Consiliați pacienta vizând algoritmul recoltării urinei 

pentru proba Niceporenco în conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

12. Pacienta C., 72 ani, este cunoscută cu diagnosticul de Pielonefrită cronică, bilaterală, 

formă latentă. IRC II. Consiliați membrii familiei, cu care va locui în continuare 

pacienta, cu privire la restricțiile alimentare/hidratare vizând Dieta nr.7 (după Pevzner). 
 

13. Pacienta C., 64 ani, cunoscută cu diagnosticul de Pancreatică cronică recidivantă, cu 

sindrom algic moderat și modificări funcționale exocrine, în acutizare este internată în 

secția Gastrologie, IMSP SCR „Timofei Moșneaga”. pentru tratament complex. 

Consiliați pacienta cu privire la algoritmul pregătirii pentru examenul ecografic al 

organelor abdomenale în conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

14. Pacienta B., 42 ani, este cunoscută de 6 ani cu diagnosticul de Pancreatică cronică 

recidivantă, cu sindrom algic moderat persistent și modificări funcționale exocrine. 

Consiliați pacienta cu privire la restricțiile alimentare/hidratare vizând Dieta nr.5 

(după Pevzner). 
 

15. Pacientul M., 48 ani, este cunoscut de 2 ani cu diagnosticul de Colecistită cronică, 

alitiatică. Consiliați pacientul cu privire la restricțiile alimentare/hidratare vizând Dieta 

nr. 5 (după Pevzner). 
 

16. Activați în cadrul AMT Centru în calitate de asistent medical de familie. La primire 

înpreună cu medicul de familie consultați pacientul B., 30 ani cunoscut de 2 ani cu 

diagnosticul de Boala ulcerosă. Ulcer cronic duodenal. Școlarizați pacientul vizând 

pregătirea către fibroesofagogastroduodenoscopie conform Protocolului/algoritmului 

al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

17. Activați în calitate de asistent medical în secția Gastrologie din cadrul IMSP Spitalul 

Clinic Republican „Timofei Moșneaga”. În timpul gărzii este internat pacientul M., 25 

ani cu diagnosticul Boala ulcerosă. Ulcer cronic gastric. Consiliați pacientul cu privire la 

restricțiile alimentare/ hidratare vizând Dieta nr. 1 (după Pevzner). 
 

18. Activați în cadrul AMT Centru în calitate de asistent medical de familie. În echipa 

multidisciplinară cu medicul de familie consiliați pacientul G., 36 ani cu diagnosticul 

Boala ulcerosă. Ulcer cronic duodenal tip Kissing. Consiliați pacientul cu privire la 

recoltarea materiilor fecale pentru determinarea sângelui ocult. 
 



19. Activați în cadrul AMT Ciocana în calitate de asistent medical de familie. În echipa 

multidisciplinară cu medicul infecționist consiliați pacientul S., 40 ani cu diagnosticul 

Hepatită cronică virală C (anti HCV pozitiv), grad moderat de activitate. Consiliați 

pacientul vizând riscul de transmitere a infecției cu virusul hepatic C altor persoane 

conform PCN-24 „Hepatita vizală C cronică la adult”. (2008) 
 

20. Activați în calitate de asistent medical în secția Hepatologie, IMSP Spitalul Clinic al 

Ministerului Sănătății, Muncii și Protecției Sociale RM. În timpul gărzii este internat 

pacientul M., 48 ani cu diagnosticul Hepatită cronică toxică (etilică), grad moderat de 

activitate. Consiliați pacientul cu privire la restricțiile alimentare/hidratare vizând Dieta 

nr. 5 (după Pevzner). 
 

21. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Ciocana. Pe sector la 

evidență se află 10 gravide cu termenul de sarcină cuprins între 16 și 28 săptămâni, toate 

fiind diagnosticate cu Anemie feriprivă de diferit grad. Consiliați gravidele vizând 

dietoterapia în anemia feriprivă conform PCN -12 „Anemie feriprivă la adult” (2008) 
 

22. Activați în calitate de asistent medical de familie în comuna Durlești. La evidență sunt 

4 gravide cu termenul de sarcină cuprins între 16 și 22 săptămâni, care sunt 

diagnoscticate cu Anemie feriprivă de diferit grad. Consiliați gravidele vizând 

administrarea preparatelor de fier conform PCN-12 „Anemie feriprivă la adult” (2008) 
 

23. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Centru. Sunteți în vizită 

activă la pacientul X., 57 ani, care suferă de Cancer hepatic, st.III (T3N1M0). Realizați 

consilierea pacientului și a membrilor familiei vizând controlul durerii cronice 

(medicația de treapta a II-a) în cadrul principiilor îngrijirilor paliative conform PCN -

135 „Durerea în cancer” (2014). 
 

24. Activați în calitate de asistent medical de familie în CMF nr.7, AMT Centru. Sunteți în 

vizită activă la pacientul B., 63 ani, care suferă de Cancer gastric, st.IV, T4N2M0. 

Realizați consilierea pacientului și a membrilor familiei vizând controlul durerii cronice 

(medicația de treapta a III-a) în cadrul principiilor îngrijirilor paliative conform PCN -

135 „Durerea în cancer” (2014). 
 

25. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Ciocana. Sunteți în vizită 

activă la pacientul O., 48 ani, care s-a externat recent din IMSP Institutul Oncologic cu 

daignosticul Cancer pulmonar periferic, st.II (T1N1M1). Realizați consilierea pacientului 

și a membrilor familiei vizând controlul durerii cronice (medicația de treapta I-a) în 

cadrul principiilor îngrijirilor paliative conform PCN -135 „Durerea în cancer” (2014). 
 

26. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Ciocana. Sunteți în vizită 

activă la pacientul B., 74 ani, care s-a externat recent din IMSP Institutul de Neurologie și 

Neurochirurgie cu diagnosticul BCVA. Accident vascular cerebral tip hemoragic în 

sistemul emisferei cerebeloasă stângi cu hemipareză profundă spatică în membre pe 

drepta. Escare al regiunei sacrale, gradul I-II. Realizați consilierea membrilor familiei 

vizând îngrijirea tegumentelor respectând principiile îngrijirilor paliative conform PCN 

-136 „Îngrijiri paliative în escare” (2011). 
 

27. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Ciocana. Sunteți în vizită 

activă la pacientul B., 84 ani, care prezintă modificări catarale, febră 37.6 
0
C, tahicardie 

86 bătăi pe minut, polipnee 21-22 respirații pe minut. Realizați consilierea pacientului 

referitor la măsurile nonfarmacologice de normalizare a temperaturii corporale. 
 

28. Activați în calitate de asistent medical de familie în comuna Recea, raionul Nisporeni. 

În cabinet s-a prezentat femeia M., 28 ani pentru prelevarea probei citologice (testul 

Papanicolau). Realizați consilierea pretest conform recomandărilor Standardului 

Naţional al Procedurilor Operaţionale privind Screening-ul Cervical (2014). 



 

29. Activați în calitate de asistent medical de familie în comuna Ochiul Alb, raionul 

Drochia. Dumneavoastră ați prelevat proba citologică (testul Papanicolau) femeei N., 31 

ani. Realizați consilierea posttest conform recomandărilor Standardului Naţional al 

Procedurilor Operaţionale privind Screening-ul Cervical (2014). 
 

30. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Ciocana. Pacientul G., 54 

ani, cunoscut cu diagnosticul Ciroză hepatică, etiologie virală C (HCV+), fază activă, 

evoluție progresivă, subcompensare, stadiul B (Child-Pugh) perfectați documentația 

medicală pentru tratament complex în staționar. Consiliați pacientul vizând pregătirea 

către recoltarea materialului biologic pentru analiza generală a sângelui în 

conformitate cu recomadările Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice 

(Chișinău, 2017) 
 

31. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Rîșcani. Pacienta G., 44 ani, 

cunoscută cu diagnosticul Hipertensiune arterială, esențială, gr.III. Cardiopatie 

hieprtensivă subcompensată. ICC CF II (NYHA) perfectați documentația medicală pentru 

tratament complex în staționar. Consiliați pacienta vizând pregătirea către recoltarea 

materialului biologic pentru analiza biochimică a sângelui în conformitate cu 

recomadările Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

32. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Rîșcani. Pacienta G., 44 ani, 

cunoscută cu diagnosticul Pielonefrită cronică, bilaterală. Micronefrolitiază. IRC I-II 

perfectați documentația medicală pentru tratament complex în staționar. Consiliați 

pacienta vizând pregătirea către recoltarea materialului biologic pentru analiza 

generală a urinei în conformitate cu recomadările Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

33. Activați în calitate de asistent medical în secția Pulmonologie, IMSP SCM „Sfântul 

Arhanghel Mihail” și ați primit indicație să recoltați sputa pentru analiza generală. 

Consiliați pacientul vizând pregătirea către recoltarea sputei în conformitate cu 

recomadările Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

34. Activați în calitate de asistent medical în IMSP Institutul de ftiziopneumologie „Chiril 

Draganiuc”. Conform indicațiilor medicului de salon pacientului B., internat cu 

diagnosticul Tuberculoză pulmonară diseminantă. BAAR pozitiv  este necesar să i se 

recolteze materialul biologic pentru examinarea sputei la BAAR. Consiliați pacientul 

vizând pregătirea către examinarea sputei la BAAR în conformitate cu recomadările 

Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chișinău, 2017). 
 

35. Activați în calitate de asistent medical de familie în AMT Rîșcani. La consultația 

medicului de familie se adresează pacientul H., cunoscut cu diagnosticul Astm bronșic, 

formă  infecțios-alergică, exacerbare. IR – I. Conisiliați pacientul vizând administrarea 

Salbutamol-ului cu ajutorul inhalatorului de buzunar conform PCN -2 „Astmul bronșic 

la adult” (2008, 2013). 
 

36. Activați în calitate de asistent medical în echipa medicului pulmonolog în AMT 

Centru. La consultația medicului pulmonolog se adresează pacienta B., cunoscută cu 

diagnosticul Astm bronșic, formă  atopică, exacerbare. IR – II. Consiliați pacienta 

vizând evaluarea eficacității tratamentului administrat cu ajutorul peak-flow-metrului cu 

cursor conform PCN -2 „Astmul bronșic la adult” (2008, 2013). 

 

 

 

 

 

 



 


