Anexa A
FISA
raportului de activitate in anul 2018 pentru memobrii titulari si membrii corespondenti ai A.S.M.

I. Titlul, numele si prenumele
Academician AS RM, Profesor Universitar, Dr. hab. in med.,

Ghidirim Gheorghe

Il. Activitatea stiintifica

i Conducator proiectului 15.817.04.40A ”Standartizarea diagnosticului si tratamentului
patologiei si traumatismelor organelor cavitatii abdominale ”
! (aa. 2015 -2018)

lll. Rezultatele stiintifice principale
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Participarea la foruri stiintifice 5
__Activitatea inovagionala
Numarul de certificate cu drept de autor .+ 6
. Numérul de hotariri pozitive obfinute i
Numarul de brevete obtinute 1

i Valoarea medie a supravietuirii de facto la pacientii din lotul cu neoplasmele mucinoase '
ale apendicelui cu potential malign redus (LGAMN) statistic nesemnificativ (p>0.05) :
este mai mare decat in lotul al neoplasmelor mucinoase ale apendicelui cu potential :
malign inalt (HGAMN) si a constituit respectiv, 64.37+12.11 vs 46.43+7.97 luni. !
Supravietuirea prognozatd dupa Kaplan-Meier demonstreaza o diferentd statistic |
semnificativd (p<0.05) in favoarea lotului LGAMN comparativ cu HGAMN. E
2. Expresia citoplazmaticd ¢-KIT/CD 117, in majoritatea cazurilor (n=25, 96.2%) se !
vizualiza expresia (+++) difuzd si numai intr-un singur caz (3.8%) — de focar. La :
folosirea altor anticorpi monoclonali s-a stabilit: expresie pozitivd la CD-34 (n=20, :
76.9%), vimentin (n=24, 92.3%), SMA (n=11, 42.3%) si S-100 (n=6, 23.1%).
3. Instabilitatea hemodinamica si peritonita la pacientii cu PAE sunt indicatii pentru :
laparotomie de urgentd, iar TNO poate fi aplicat pacientilor cu hemodinamica stabila, in !
lipsa semnelor peritoneale, cu conditia supravegherii in stationar pentru constatarea :
peritonitei in evolutie si evitarea laparotomiilor inutile. in situatiile incerte laparoscopia !
diagnostica este utild pentru aprecierea conduitei si micsorarea ratei laparotomiilor non- :
terapeutice. Temporizarea interventiei chirurgicale f{ine de experienta echipei ;
chirurgicale si nu trebuie facuta cu riscul intarzierii momentului terapeutic.
4. Totalitatea indicilor analizati al homeostaziei, hemoleucogramei poate servi drept :
criteriu de gravitate al statului traumatizatului, ce permite evaluarea prognosticul pentru :
viatd si determina posibilitatea efectudrii tratamentului chirurgical etapizat. Prezenta :
modificarii cel putin a doi indici ai homeostaziei, caracteristice unui prognostic :



nefavorabil pentru viatd, a fost un indicator pentru renuntarea la tratamentul chirurgical, !
pana la imbunatatirea indiciilor homeostatici, caracteristici unui prognostic favorabil
pentru viata.
5. Pacientii cu colangita acutd necesitd o atitudine promta, spitalizare in mod urgent, in !
primile 24 — 48 cu efectuarea decompresiei biliare prin: colangiopancreatografie :
endoscopicd retrogradd cu sfincterotomie endoscopicd in 81% cazuri, cu litextractie, !
amplasarea endoscopica a drenajului biliar intern sau extern — pentru icter obstructiv; :
drenare transparietohepatica in 4% cazuri si prin fistule biliare externe in 15% cazuri — |
pentru icter obstructiv neoplazic.
6. Rezultatele studiului au demonstrat atat eficacitatea, cat si inofensivitatea preparatului !
antiseptic sol. Izofural 0,05% in tratamentul plagilor supurative ale pielii si tesuturilor :
moi, inclusiv fard administrarea antibioticelor, diferenta rezultatelor fiind :
nesemnificativa. Acest fapt ar duce la diminuarea atit a consumului de antibiotice, cat si |
la diminuarea antibioticorezistentei microbiene. '

V. Activitatea didactica
Numarul cursurilor tinute 15
Numarul total de persoane la care ati fost conducator stiintific al tezei de
doctorat
Numarul persoanelor la care ati fost conducator stiintific si care au sustinut teza
Numarul manualelor, materialelor didactice editate

VI. Activitatea manageriala

Informatii generale

VII.1. Ghidirim Gh., Misin L.s.c. Medalie de aur - Salonul International al Cercetarii, Inovarii si
Inventicii, ed.a XVI-a, PRO- INVENT - 2018, Cluj-Napoca, Expo-Transilvania, Romania (2018)
2. Ghidirim Gh., Misin Ls.c. Medalie de aur — 10™ European Exhibition of Creativity and
Innovation, EUROINVENT - 2018, Iasi, Romania (2018)

3. Ghidirim Gh., Misin Ls.c. Medalie de aur — 10™ European Exhibition of Creativity and
Innovation, EUROINVENT - 2018, Iasi, Romania (2018)

4. Ghidirim Gh., Misin Ls.c. Medalie de aur — 10™ European Exhibition of Creativity and
Innovation, EUROINVENT - 2018, Iasi, Romania (2018)

5. Ghidirim Gh., Misin Ls.c. Medalie de bronz - Salonul International al Cercetarii,
Inovarii si Inventicii, ed.a XVI-a, PRO- INVENT - 2018, Cluj-Napoca, Expo-Transilvania,
Romania (2018)

VIII. Alte activitati
e Consultant al Catedrei Chirurgie nr.1 “N. Anestiadi” al USMF “N. Testemitanu”.
e Presedintele Ligii Medicilor din Republica Moldova.
¢ Presedintele Consiliului Stiintific Specializat pentru sustinerea tezelor de doctor habilitat si

doctor in medicina la specialitatea 321.13 — chirurgie.

Academician al AS RM,
Profesor Universitar, Dr. hab. in st. med. Gh. Ghidirim



