STATIUNEA: INGRIJIRI MEDICALE SPECIALIZATE

Catedra Discipline terapeutice

SPECIALITATEA MEDICINA 91210. CALIFICAREA ASISTENT MEDICAL
SPECIALITATEA INGRIJIREA BOLNAVILOR 91310. CALIFICAREA ASISTENT
MEDICAL

SARCINI DIDACTICE PENTRU EVALUAREA FINALA
DISCIPLINA MEDICINA INTERNA, FTIZIOPNEUMOLOGIE SI
GERIATRIE CU NURSING SPECIFIC

1. Pacientul B., 64 ani, cunoscut cu diagnosticul Bronsita cronica muco-purulenta de 25 ani, se
afla la tratament in sectia Pulmonologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfantul Arhanghel
Mihail”. Vizand dispneea mixta pronuntata in repaus, asigurati administrarea oxigenului cu
viteza de 4 I/h conform indicatiilor medicului si in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

2. Pacientul K., 42 ani este internat in sectia Terapie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfanta
Treime” cu diagnosticul Prneumonie franclobara in lobul inferior drept, evolutie grava. IR
gr. Il. Demonstrati mdsurarea temperaturii corpului si notarea in foaia de temperaturd in
conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisinau,
2017).

3. Pacientul A., 40 ani se trateaza in sectia Terapie generala, IMSP Spitalul Clinic Republican
., Timofei Mosneaga” cu diagnosticul de Bronhopneumonie in lobul inferior stang, evolufie
medie. IR gr.l-1l timp de 3 zile. Inregistrati pe foaia de temperatura cifrele mai jos
enumerate ale temperaturii corpului pacientului.

1 zi : dimineata — 37,6 °C
Seara— 38,5 °C

2 zi : dimineata — 37,2 °C
Seara- 37,8 °C

3 zi : dimineata — 36,7 °C
Seara— 36,1 °C

4. Pacientul C., 41 ani este internat in sectia Terapie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfdanta
Treime” cu diagnosticul Bronsita cronica muco-purulentd, acutizare. IR gr.l1l. Pacientul
acuza frisoane, slabiciune generald, cefalee difuza, mialgie, tuse productivi cu sputa
purulenta, temperatura 37,3 °C. Realizati ingrijirea pacientului in prima perioadd a febrei
in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisindu, 2017).

5. Bolnavul P., 67 ani, se aflat in sectia de Terapie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfantul
Arhanghel Mihail” cu diagnosticul Pneumonie franclobara in lobul inferior drept, evolutie
grava, IR gr.ll. La vizitd prezinta febra 39,5°C, tuse uscata, cefalee difuza, palpitatii
cardiace, slabiciune generala, junghi toracic pe dreapta. Asigurati ingrijirea pacientului in a
Il-a perioada a febrei in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al
deprinderilor practice (Chisindu, 2017).



6. Pacientul K., 27 ani, a fost internat in IMSP Spitalul Clinic de Boli infectioase ,, Toma
Ciorba” cu diagnosticul Gripa, tip A (H1N1), gravitate medie. La internare pacientul prezenta
febra de 39,5 °C. Dupa indicatia medicului i s-au administrat antipiretice, iar peste cateva ore
bolnavul a Incept sd transpire si temperatura a scazut pana la 37,5 °C. Asigurati ingrijirea
pacientului in perioada de declin al febrei in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

7. Pacientul O., 48 ani cunoscut cu diagnosticul de Astm bronsic, forma atopicd, exacerbare.
IR-I1, de 12 ani se afla la tratament in sectia Pneumonologie, MSP Spitalul Clinic Municipal
., Sfantul Arhanghel Mihail”. Vizand prezenta dispneei marcate in repaus administrari
Salbutamol cu ajutorul inhalatorului la indicatia medicului in conformitate cu prevederile
PCN - 2, Astmul bronsic la adult” (2008, 2013).

8. Pacienta L., 34 ani, se afla la tratament in sectia Endocrinologie, IMSP Spitalul Clinic
Republican ,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Gusa difuza toxica, gradul IlI.
Oftalmopatie gradul Il. Pacienta acuza palpitatii cardiace. Determinati pulsul pe artera
radiald in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisindu, 2017).

9. Pacientul G., 39 ani, este internat in sectia Terapie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfdnta
Treime” cu diagnosticul Hipertensiune arteriala esentiala, gradul III, risc aditional inalt.
ICC CF Il (NYHA). Pacientul acuza cefalee occipitala, ameteli, palpitatii cardiace.
Determinati tensiunea arterial@ in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al
deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

10. Bolnavul M., 57 de ani cunoscut cu Bronsita cronica obstructiva de 15 ani, se afla la
tratament in sectia Pulmonologie,| IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfanta Treime”. Vizand
dispneea pronuntatd, bolnavul necesita observarea permanentd a frecventei si ritmului
respiratiei. Determinati frecventa respiratorie in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

11. In sectia Terapie intensivd, IMSP Spitalul Clinic Municipal , Sfinta Treime” se afl
bolnavul P., 54 ani cu diagnosticul Cl. Angina pectorala de efort, CF 1l. ICC CF HI-IV
(NYHA). Bolnavul necesita evaluarea permanenta a indicilor vitali. Deferminati concentratia
O, in sange cu ajutorul pulsoximetrului.

12. Bolnavul V., 72 ani se afla la tratament in sectia Cardiologie, IMSP Spitalul Clinic
Municipal nr.1 cu diagnosticul CI. Angor pectoral de efort, CF I, ICC CF II-11l (NYHA). La
indicatia medicului este necesar de efectuat pacientului electrocardiografia. Aplicati
electrozii pentru inregistrarea ECG in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisinau, 2017).

13. Bolnavul R., 56 ani, cunoscut cu diagnosticul Astm bronsic atopic de 20 ani, se afla la
tratament in sectia Alergologie, IMSP Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga” .
Pentru evaluarea eficacitatii tratamentului administrat, medicul a indicat efectuarea peak-
flow-metriei de 2 ori pe zi. Realizati peak-flow-metria cu ajutorul peak-flow-metrului cu
cursor conform PCN -2 ,, Astmul bronsic la adult” (2008, 2013).

14. Bolnavul C., 45 ani, aflat la tratament in IMSP Institutul de Ftiziopneumologie ,, Chiril
Draganiuc” cu diagnosticul Tuberculoza pulmonara de focar, lobul superior al plamdnului
drept. Pleurezie tuberculoasa exudativa pe dreapta. IR gr.ll. Bolnavul prezintd dispnee
pronuntatd si necesitd evacuarea exudatului pleural. Pregatiti necesarul pentru punctia
pleurala in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisindu, 2017).

15. Pacienta T., 32 ani, este internata in sectia Hematologie, IMSP Institutul Oncologic cu
diagnosticul preventiv Leucemie acutd. Activati in calitate de asistent medical in sala de



tratamente. Pregatiti necesarul pentru punctia sternald in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

16. In sectia Terapie generald, IMSP Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga” se afla
la tratament pacientul M., 36 ani cu diagnosticul Pneumonie extraspitaliceasca in lobul
inferior stang, evolutie grava. Pleurezie exudativa pe stdnga. IR gr.1l. Pentru asigurarea unui
diagnostic diferential ftiziopulmonologul a indicat efectuarea probei Mantoux. Efectuati
proba Mantoux in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor
practice (Chisinau, 2017).

17. Pacienta L., 56 de ani, cunoscuta cu diagnosticul Colicistita cronica litiatica de 12 ani, se
afla la tratament in sectia Gastrologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,,Sfantul Arhanghel
Mihail”. Vizand accesul de durere in hipocondru drept pacientei i s-a indicat Sol. Baralgini 5
ml i/m. Administrati Sol. Baralgini 5 ml i/v in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

18. Pentru ameliorarea sindromului algic la pacientul P., 54 ani, internat in sectia Nefrologie,
IMSP Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga™ cu diagnosticul BCR. Pielonefrita
cronica bilaterala, secundara, acutizare. Litiaza renald bilaterala. Colica renala. IRC gr.ll,
medicul de garda a indicat pacientului Sol. Drotaverini 2%-2 ml i/m. Administrati Sol.
Drotaverini 2%-2 ml intramuscular in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

19. Pacienta D., 36 ani, este internatd in sectia Nefrologie, IMSP Spitalul Clinic Republican
,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Pielonifrita cronica al rinichiului drept, acutizare. ICR
gr. 1. In scopul jugularii sindromului algic pacientei i s-a indicat Sol. Platiphillini
hidrotartratis 0,2%-1 ml s/c. Administrati Sol.Platiphillini hidrotartratis 0,2%-1 ml
subcutanat in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor
practice (Chisinau, 2017).

20. Pacientul E., 49 ani, se afla la tratament in sectia Pulmonologie, IMSP Spitalul Clinic
Republican ,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Bronsita cronica obstructivd, acutizare, IR
gr.ll. Vizand dispneea expiratorie pronuntatd, la indicatia medicului administrati Sol.
Euphillini 2,4%-5 ml i/v in conformitate cu prevederile Protocolului/ algoritmului al
deprinderilor practice (Chisindau, 2017).

21. In sectia Reanimare, IMSP Spitalul Clinic Municipal nr. 1 este internat pacientul D., 37 ani
cu diagnosticul Boala ulceroasd, acutizare. Ulcer gastric pe corbura micd, complicat cu
HDS (Forrest 1l B). Soc hipovolemic, gr.1l. Efectuati perfuzia intravenoasd cu Sol. Ringher
5%-400 ml dupa indicatia medicului in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

22. Pacientului B., 40 ani, se afla la tratament in sectia Terapie generala, IMSP Spitalul Clinic
Republican ,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Pneumonie extraspitaliceasca in lobul
mediu drept, evolutie medie. IR gr.1-1l. Aplicati sinapisme pe cutia toracica dupa indicatia
medicului in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisinau, 2017).

23. Pacienta N., 34 ani, este internata in sectia Nefrologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal
,Sfanta Treime” cu diagnosticul Litiaza renala pe dreapta. Colica renala. Vizand durerile
surde localizate in regiunea lombarda pe dreaptd aplicati termoforul conform indicatiei
medicului si in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor
practice (Chisinau, 2017).

24. Pacienta O., 52 ani cunoscutda cu Osteoartroza primar deformantd, cu afectarea
articulatiilor mari. Gonartroza bilaterala. Stadiul Ro-11. IFA-11 de 6 ani. Fiind internata in
mod planic in sectia Reumatologie, IMSP Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga”



pacienta acuza dureri surde mai cu seamd in articulatia genunchiului drept. Aplicati
compresd cu Sol. Dimexidi pe articulatia afectata in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

25. In sectia Geriatrie nr. 1, IMSP Spitalul Clinic al Ministerului Sandtatii, Muncii si Protectiei
Sociale al RM se trateaza pacienta K., 70 ani cu diagnosticul Hipertensiune aretriala
esentiala gr.Ill, risc aditional foarte inalt, evolutie in salturi tensionale. 1CC CF IlI-1V
(NYHA). Vizand starea generald grava a pacientei asigurati mdsuri de ingrijire pentru
prevenirea escarelor in conformitate cu prevederile PCN -136 ,,Ingrijiri paliative in escare”
(2011).

26. In sectia Internare, IMSP Spitalul Clinic Municipal , Sfantul Arhanghel Mihail” a fost
transportat pacientul A., 27 ani, cu acuze la dureri in regiunea epigastrald, greata, vome
repetate, semne de deshidratare, slabiciune generale. Din anamneza este cunoscut faptul ca
pacientul a consumat ciuperci. Efectuati spaldtura gastrica dupa indicatia medicului in
conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisinau,
2017).

27. Pacienta C., 68 ani, este internatd in sectia Gastrologie, IMSP Spitalul Clinic Republican
,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Colita ulceroasa nespecifica, acutizare. Anemie
feripriva, gr.ll. La indicatia medicului pacientei i s-a indicat Sol. Mesalazini DUO 1in
microclisme. Adminstrati Sol. Mesalazini DUO per rectum in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

28. Pacientul D., 42 ani, este internat in sectia Gastrologie, IMSP Spitalul Clinic Republican
., Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Boala Crohn, acutizare. Anemie feripriva, gr.l. in
scopul evaluarii gradului de afectare a instestinului gros pacientului I s-a indicat
colonoscopia. In scopul pregitirii pentru examinarea prescris, efectuati clisterul evacuator
in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisinau, 2017).

29. In sectia Gastrochirurgie, IMSP Institutul Oncologic se afla la tratament pacientul N., 56 ani
cu diagnosticul Cancer gastric, stadiul I1l. TsN1Mo. Vizand starea grava alimentati pacientul
prin sondd nazogastrald conform indicatiei medicului in conformitate cu prevederile
Protocolului/ algoritmului al deprinderilor practice (Chisinau, 2017).

30. In Scoala diabetului un grup de pacienti cu diagnosticul Diabet zaharat, insulinodependent
necesitd scolarizare vizand determinarea glicemiei cu ajutorul glucometrului. Demonstrati
pacientilor mdasurarea glicemiei cu glucometru in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

31. Pacienta P., 72 ani a fost internatda in sectia Terapie intensiva, IMSP Spitalul Clinic
Republican ,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Hipertensiune arteriala, esentiala, gr. 11.
risc aditional inalt. Cardiopatie hipertensiva decompensata. ICC CF III-1V (NYHA). Pentru
evaluarea bilantului hidric pacientei i s-a indicat instalarea cateterului vezical (Follei).
Instalati cateterul vezical (Follei) in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului
al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

32. Pacientului P., 44 ani, internat in sectia Nefrologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal nr.1 cu
diagnosticul BCR. Nefrita tubulo-interstitiala cronica a unicului rinichi drept, acutizare. ICR
-111 (KENTUCKY II A) medicul a indicat analiza generala a urinei. Demonstrati tehnica
recoltarii materialului biologic pentru investigatia indicata in conformitate cu prevederile
Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

33. Analizand foaia de indicatie a pacientului E., 32 ani, aflat la tratament in sectia Nefrologie,
IMSP Spitalul Clinic Municipal ,,Sfanta Treime” cu diagnosticul Pielonefrita cronica



bilaterala, acutizare. ICR 1l, asistenta medicala a mentionat ca pacientului a fost indicata
proba Zimnitchi. Pregdtiti necesarul pentru proba Zimnitchi si demonstrati tehnica
recoltarii materialului pentru investigatie in conformitate cu prevederile Protocolului/
algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

34. Pentru confirmarea diagnosticului de Pielonefrita cronica bilaterald, secundard, acutizare.
ICR II. Micronefrolitiaza. pacientei K., 40 ani, aflata la tratament in sectia Nefrologie, IMSP
Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga”, medicul a indicat proba Neciporenco.
Pregatiti necesarul pentru proba Neciporenco si demonstrati tehnica recoltarii materialului
biologic in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice
(Chisindu, 2017).

35. Pacientei C., 39 ani, internatd in sectia Nefrologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfintul
Arhanghel Mihail” cu diagnosticul Pielonefrita acuta, bilaterala, IRA 1-11 pentru
confirmarea diagnosticului si indicarea tratamentului cu antibiotice medicul a indicat analiza
bacteriologica a urinei. Pregatiti necesarul pentru investigatie si demonstrati tehnica
recoltarii urinei in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor
practice (Chisinau, 2017).

36. Pacientei R., 34 ani, aflatd pentru tratament in sectia Endocrinologie, IMSP Spitalul Clinic
Republican ,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Diabet zaharat, tip 1, insulinodependent,
gravitate medie, subcompensat. Polineuro- si angiopatie diabetica medicul a indicat 20 UA
Insulina. Administrati 20 UA de Insulinda in conformitate cu prevederile PCN-33 ,, Diabetul
zaharat necomplicat” (2017).

37. Asistenta medicald, examinand foaia de indicatie a pacientei N., 38 ani, aflata pentru
tratament in sectia Endocrinologie, IMSP Spitalul Clinic Republican ,, Timofei Mosneaga”
cu diagnosticul Diabet zaharat, tip 1, insulinodependent, gravitate medie, subcompensat.
Polineuro- si angiopatie diabetica, a mentionat cd medicul a indicat Insuling in doze: 15 UA
dimineata, 30 UA la pranz si 8 UA seara. Administrati 8 UA de Insulind in conformitate cu
prevederile PCN-33 ,,Diabetul zaharat necomplicat” (2017).

38. Pacientul E., 37 ani, este internat in sectia Terapie, IMSP Spitalul Clinic Municipal ,, Sfanta
Treime” cu diagnosticul Pneumonie extarspitaliceasca, bilobara pe stinga, evolutie gravd,
IR Il. Vizand mentinerea febrei hectice, adminsitrati Sol. Analgini 50%-2 ml i/m si Sol.
Dimedroli 1%-1 ml i/m pacientului in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului
al deprinderilor practice (Chisindu, 2017).

39. Pacientei A., 50 ani, internata in sectia Reumatologie, IMSP Spitalul Clinic Republican
,, Timofei Mosneaga” cu diagnosticul Osteoartroza deformanta secundara (postraumatica),
cu afectarea articulatiilor mari. Gonartroza bilaterala. Stadiul Ro-lll. Sinoveita reactica.
IFA 111 medicul a indicat analiza biochimica a sangelui. Recoltati sangele pentru examenul
biochimic in conformitate cu prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor
practice (Chisindu, 2017).

40. Pacienta M., 42 ani, se afla la tratament in sectia Gastrologie, IMSP Spitalul Clinic
Municipal ,,Sfdantul Arhanghel Mihail” cu diagnosticul Colicistita cronica acalculoasd,
acutizare. Vizand necesitatea tratamentului cu antibiotice, medicul a indicat analiza
bacteriologica a bilei. Recoltati bila pentru examenul bacteriologic in conformitate cu
prevederile Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chisindu 2017), tinand
cont cd proba A a fost deja extrasa.






