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1. Pacienta L., 30 ani, cu scop contraceptiv, de 7 zile utilizează COC. Pacienta se 

adresează în secţia Internare, IMSP Institutul Mamei și Copilului unde prezintă greaţă şi vome 

repetate, apărute pe parcursul ultimilor 2 zile. Acordaţi îngrijiri medicale autonome vizând 

voma instalată în momentul examinării Protocolului /algoritmului al deprinderilor practice 

(Chișinău, 2017). 
 

2. Gravida N., 28 ani, nulipară, termenul de gestaţie 30-31 săptămâni, este cunoscută cu 

pielonefrită cronică de 8 ani. În mod planificat se interneaza în secţia Terapia sarcinii, IMSP 

Institutul Mamei și Copilului. Determinaţi edemele periferice conform conform Protocolului/ 

algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 2017). 
 

3. Pacienta M., 29 ani se adresează în cabinetul de planificare a familiei, cu scopul 

planificării sarcinii. Pacienta a fost consiliată și examinați parametrii antropometrici: masa 

corporală - 74 kg, talia - 165 cm. Reeșind din datele obținute, calculați indicele Quetelet (IMC - 

indicele masei corporale) (WHO, 1998) și caracterizați rezultatul obținut. 
 

4. Gravida B., 19 ani, nulipară, termenul de gestaţie 18-19 săptămâni, a fost diagnosticată 

cu Anemie feriprivă, gr.II (Hb 102g/l). După 1 lună de tratament cu tab. Sorbifer în doze 

terapeutice, medicul de familie a indicat repetat analiza generală a sângelui. Prelevaţi sânge 

pentru hemoleucogramă conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice 

(Chişinău 2017). 
 

5. Gravida G., 27 ani, nulipară, termenul de gestaţie 14-15 săptămâni, se află în evidenţa 

medicului de familie cu diagnosticul Astm bronşic, forma atopică, evoluție trenantă. IR I. Pentru 

un control adecvat al astmului bronșic pe parcursul sarcinii i-a fost indicată peak-flow-metria. 

Demonstați pacientei algoritmul peak-flow-metriei conform Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chişinău 2017). 
 

6. Gravida I., 22 ani, nulipară, termenul de sarcină 24-25 săptămâni, este în evidenţa 

medicului de familie cu diagnosticul Astm bronşic, forma atopică, gravitate medie. IR I. După 

consultaţia medicului pneumolog i-a fost indicat tratament cu Aerozol Salbutamol. Demonstați 

pacientei algoritmul administrării Salbutamolului cu ajutorul inhalatorul de buzunar conform 

Ghidului pacientului din PCN-2 „Astmul bronşic la adulţi” (Chișinău 2008, 2013). 
 

7. Pacienta L.,28 de ani, cu valvulopatie mitrală postreumatismală, cu scopul panificării 

unei sarcini se adreseaza la medicul de familie pentru control profilactic. Cu acest scop a fost 

indicată electrocardiograma. Pregătiţi placienta şi plasaţi electrozii pentru întregistrarea 

electrocardiogramei conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 

2017). 
 

8. Gravida U., 30 ani, multipară, termenul de gestaţie 24-25 săptămani, se prezintă la 

medicul de familie cu următoarele acuze: xerostomie, polidipsie, poliurie, fatigabilitate 

importantă. Din antecedente, primul copil născut cu greutatea la naştere 4.800 gr. În scopul 
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excluderii diabetului gestaţional, a fost indicat testul oral de toleranţă la glucoză. Pregătiţi 

pacienta şi realizaţi testul oral de toleranţă la glucoză conform Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chişinău 2017). 
 

9. Gravida I., 22 ani, nulipară, termenul de sarcină 22 săptămâni, este cunoscută de la 

vârsta de 16 ani cu Diabet zaharat tip 1, insulinodependent. Se află la tratament în secţia Terapia 

sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2 cu alterarea stării generale. Conform indicaţiilor 

din fişa de tratament, dimineaţa a fost indicată doza de 10 unităţi insulină. Dozaţi şi administraţi 

10 unităţi insulină conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 

2017). 
 

10. Gravida M., 25 ani, nulipară, cu termenul de sarcină 26-27 săptămâni este internată 

în staţionar, secţia  secţia Terapia sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2, cu următoarele 

acuze: tuse productivă, febră, junghi toracic, dispnee mixtă. A fost stabilit diagnosticul de 

Pneumonie comunitară, în lobul inferior drept, evoluție medie. IR I-II. Măsuraţi temperatura 

pacientei şi notaţi-o în foaia de temperatură conform Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chişinău 2017). 
 

11. Gravida E., 28 ani, multipară, termenul de gestație 22-23 săptămâni, se află de 5 ani 

la evidenţa medicului de familie cu Hepatită cronică, etiologie virală B. Este internată în secţia 

Terapia sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2. Recoltaţi sânge pentru analiza 

biochimică conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 2017).  
 

12. Gravida L., 32 ani, multipară, cu termenul de gestație 26-27 săptămâni, se prezintă la 

medicul de familie cu următoarele acuze: tuse mai mult de 3 săptămâni, inapetenţă, transpiraţii 

nocturne. În scopul excluderii tuberculozei pulmonare a fost indicată analiza sputei la BAAR. 

Pregătiţi necesarul şi explicaţi algoritmul colectării sputei la BAAR conform Protocolului/ 

algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 2017).  
 

13. Gravida A., 32 ani, multipară, termenul de gestaţie 31-32 săptămâni se prezinta la 

medicul de familie cu dispnee la efort, vertij, cefalee occipitală, fatigabilitate importantă. 

Apreciaţi valorile tensiunii arteriale conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor 

practice (Chişinău 2017).  
 

14. Gravida P., 20 ani, nulipară, termenul de gestaţie 20-21 săptămâni, înaintea vizitei la 

medicul de familie pentru un control de rutină, se prezinta în sala de triaj. Apreciaţi și notați 

pulsul conform Protocolului /algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 2017).  
 

15. Gravidei B., 25 ani, nulipară, termenul de sarcină 26-27 săptămâni, internată în secţia 

Terapia sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2. cu diagnosticul Pneumonie comunitară, în 

lobul inferior drept, gravitate medie. IR I-II îi este indicată în fişa de tratament medicația cu 

Sol.Ceftriaxona 1 g x 2 ori pe zi i/v. Administrați medicația prescrisă conform Protocolului/ 

algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău 2017).  
 

16. Gravidei I., 26 ani, nulipară, termenul de gestaţie 24-25 săptămâni, internată în secţia 

Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu diagnosticul Pielonefrită cronică, 

bilaterală, acutizare. IRC I-II. Medicul a prescris medicație cu Sol.Ampicilină 1 gr x 2 ori pe zi 

i/m. Montaţi seringa şi aspiraţi soluţia din fiola/flacon conform Protocolului/algoritmului al 

deprinderilor practice (Chişinău 2017). 
 

17. Pacienta  L., 21 ani, se adresează la medicul de familie pentru un control de rutină cu 

scop de a planifica o sarcină. În urma unui anamnestic detaliat medicul de familie a depistat că 

pacienta se află în grupul de risc pentru infecarea cu tuberculoză pulmonară, fiind în contact la 

domiciliu cu tatăl ei, bolnav de tuberculoză pulmonară. În scopul excluderii infecţiei 

tuberculoase, a fost indicată intradermoreacţia la tuberculină. Realizaţi proba Mantoux conform 

prevederilor manualului Medicina internă cu nursing specific (ediţia II, Chişinău, 2017). 



18. Gravida R., 28 ani, multipară, termenul de sarcină 30-31 săptămâni, este internată în 

secţia Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu diagnosticul Pielonefrită cronică, 

bilaterală, în acutizare. IRC I-II. În scopul evaluării paraclice a gravidei medicul a prescris 

proba Neciporenco. Pregătiţi necesarul și recoltați materialul biologic pentgru examenul 

prescris conform Protocolului/ algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău, 2017).  
 

19. Gravida R.N., 35 ani, multipară, termenul de gestaţie 28-29 săptămâni, sarcină 

trigemelară, este internată în secţia Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu 

diagnosticul Pielonefrită cronică, bilaterală, acutizare. IRC II. În scopul evaluării paraclice a 

gravidei medicul a prescris proba Zimniţchi. Pacienta a colectat pe parcursul zilei probele 

respective. Acum este ora 14.53 min. Pregătiţi necesarul pentru recoltarea probei 

corespunzătoare conform Protocolului /algoritmului al deprinderilor practice (Chişinău, 2017). 

şi redaţi acţiunile asistentei medicale.  
 

20. Gravida M., 34 ani, multipară, cu termenul de gestaţie 28-29 săptămâni, este 

internată în secţia Patologia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu eminenţă de naştere 

prematură. A fost recomandat regimul absolut la pat. Medicul curant i-a indicat analiza generală 

a urinei. Pregătiţi necesarul conform Protocolului/algoritmului al deprinderilor practice (ediţia 

II, Chişinău 2017) şi recoltaţi urina de la gravidă.  
 

21. Gravida A., 40 ani, multipară, cu termenul de gestaţie 28-29 săptămâni, se tratează în 

Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu diagnosticul Pielonefrită cronică, 

bilaterală, acutizare. IRC II timp de 3 zile. Înregistrați pe foaia de temperatură cifrele mai jos 

enumerate ale temperaturii corpului gravidei: 

1 zi : dimineața – 37,6 °С 

         Seara – 38,5 °С 

2 zi : dimineața – 37,2 °С 

         Seara -  37,8 °С 

3 zi : dimineața – 36,7 °С 

         Seara – 36,1 °С 
 

22. Gravida B., 22 ani, nulipară, termenul de sarcină 26-27 săptămâni, internată în secţia 

Terapia sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2 cu diagnosticul Pneumonie comunitară, în 

lobul inferior drept, gravitate medie. IR I-II. Vizând dispneea pronunțată, gravida necesită 

observarea permanentă a frecvenței și ritmului respirației. Determinați frecvența respiratorie în 

conformitate cu prevederile Protocolului/ algoritmului al deprinderilor practice (Chișinău, 

2017). 
 

23. Gravida C., 20 ani, nulipară, termenul de sarcină 18-19 săptămâni, internată în secţia 

Terapia sarcinii, IMSP Maternitatea municipală nr.2 cu diagnosticul Pneumonie franclobară, în 

lobul inferior stâng, evoluție gravă. IR II. Vizând dispneea pronunțată, gravida necesită 

observarea permanentă. Determinați concentrația O2 în sânge cu ajutorul pulsoximetrului. 
 

24. Gravida R., 38 ani, multipară, termenul de gestaţie 20-21 săptămâni, este internată în 

secţia Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu diagnosticul Boala ulceroasă, 

acutizare. Ulcer gastric pe corbura mică, complicat cu HDS (Forrest II A). Efectuați perfuzia 

intravenoasă cu Sol.Ringher 5%-400 ml după indicația medicului în conformitate cu 

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

25. Gravida R.N., 38 ani, multipară, termenul de gestaţie 20-21 săptămâni, este internată 

în secţia Terapia sarcinii, IMSP Institutul Mamei și Copilului cu diagnosticul Diabet zaharat, tip 

1, insulinodependent, subcompensat, evoluție labilă. Demonstrați măsurarea glicemiei cu 

glucometru în conformitate cu prevederile PCN-33 „Diabetul zaharat necomplicat” (2017). 


