Anexa 4

LIMITELE DE COMPETENTA SI VOLUMUL ASISTENTEI MEDICALE
ACORDATE DE MEDICII REZIDENTI LA SPECIALITATEA

DERMATOVENEROLOGIE
/pe anii de instruire/

La nivel de: Asistare — A; Interpretare — I; Executare — E

COMPETENTE DE ASISTENTA MEDICALA ACORDATA

VOLUMUL
(Nr.
pacienTi/
investigaTii/
proceduri/
intervenTii)

PENTRU TOTI ANII DE STUDII

Medicii rezidenti, pe tot parcursul studiilor in rezidentiat la specialitatea

Dermatovenerologie, indeplinesc volumul de activitate clinica atribuita unui

medic dermatovenerolog:

Examineaza primar pacientii cu maladii cutanate si ITS spitalizati in
toate sectiile clinicii, cit si in sectia de internare in timpul garzilor
A/I/E.

Zilnic, impreuna cu medicul responsabil, elaboreaza planul de
investigatii al pacientului cu maladii dermatovenerice, completeaza
fisa de observatie clinica si intocmeste tratamentul, conform
standardelor in vigoare.

Monitorizeaza indeplinirea planului de investigatii si tratament pe
tot parcursul aflarii pacientului in sectiile clinicii.

Recomanda un program de conduita pe care pacientul trebuie sa-1
respecte dupa externare, pe o perioada anumita de timp.

Medicul rezident participa regulat la toate conferintele medicale
zilnice petrecute in sectiile clinicii.

Efectueaza garzi in incinta spitalului Dermatovenerologic.
Participa la toate conferintele clinico-didactice petrecute in incinta
institutiei medicale.

Participa la sedintele societatii medicilor dermatovenerologi.
Participa la alte forumuri pe specialitate, petrecute atit in tara, cit si
peste hotare (conferinte, congrese etc.)




Anul I (155 zile)

Examineaza primar pacientii spitalizati in sectiile clinicii de A/TE

dermatovenerologie.

Impreuni cu medicul responsabil elaboreazi planul de investigatii si

tratament al pacientului cu maladii dermatovenerice, completeaza fisa de

observatie clinicd, cu ajustarile necesare pe parcursul spitalizarii.

Monitorizeaza indeplinirea indicatiilor prescrise. Toate actiunile effectuate

asupra pacientilor pe parcursul spitalizarii sunt raportate sefului de sectie, la

sedinta de dimineata (raportul de garda). A/I/E

Impreuni cu medicul responsabil efectueaza primirea si examinarea

pacientilor in secTia de internare cu indeplinirea documentatiei necesare.

A/I/E.

Impreuni cu medicul responsabil completeazi primar fisa de indicatii,

efectuind zilnic ajustdrile necesare. A/I/E.

Impreuni cumediculresponsabilefectueaza manoperelediagnostice si

curative necesare.Monitorizeaza sievalueaza zilnic starea pacientilor cu

dificultati diagnostice si terapeutice, impreund cu medicul responsabil

(analize, investigatii, etc.) A/I/E

Activeaza in laboratorul clinicii in vederea cunoasterii si indeplinirii

anumitor probe paraclinice necesare pentru stabilirea diagnosticului.

Monitorizeaza efectuarea investigatiilor de diagnostic pacientilor din

sectiile clinicii.

Efectueaza garzi in sectiile clinicii de dermatovenerologie in comun cu

medicul responsabil.

De asemenea, se mentin toate competentele citate pentru toti anii de studii.
ACTIVITATILE PRACTICE

A. Maladii cutanate

1. Examinul dermatologic: A/l/E 800

Diascopia -

Palparea -

Raclarea leziunilor -

Determinarea dermografismului -

Testarea sensibilitatii tactile -

Testarea sensibilitatii termice -

Testarea sensibilitatii de durere -

11. Probe cutanate specifice:

Simptomul NikolskyA/I/E 15

Simptomul Asboe-HansenA/I/E 15

Citodiagnosticul TzanckA/I/E 15

Triada psoriazicaA/l/E 140




Semnul lichenian WickhamA/I/E 4
Fenomenul KobnerA/I/E 6
Proba BaltzerA/I/E 30
Semnul ,,fagurile de miere ale lui Celsi”A/I/E 15
Semnul Besnier-MescerskiA/I/E 5
Semnul ,,tocului de dama”A/I/E 5
Semnul ,,coaja de portocala”’ A/I/E 5
Proba JadassohnA/I/E 15
Simptomul de “razatoare” A/I/E 100
Semnul ,,sondei”A/I 5
Semnul “piftiei de mar” A/l 5
Simptomul Darier-Unna (semnul talasului) A/I/E 20
III. Probe instrumentale:
Diagnosticul unor maladii cutanate cu lampa Wood A/I/E 30
DEM (doza eritematoasa minima) la UV A/I/E 20
Dermatoscopia A/l 10
1V.Teste de diagnostic paraclinice:
Examenul microbiologic in infecTiile fungice A/I/E 50
Examenul microscopic in scabie A/I/E 20
Examenul microscopic in demodecidoza A/I/E 20
Diagnosticul serologic in maladiile cutanate (borelioza, herpesuri,etc.)A/I/E 10
Biopsia cutanata (de la recoltare si pana la fixare) A/l 10
Probele cutanate alergice A/I/E 10
V.Tratamentul dermatologic:
Tratamentul topic al maladiilor cutanate (cu comprese umede ori comprese 150
ocluzive, cu spreyuri, pudre, paste,creme, unguente, cu lac curativ §i cu
emplastre) A/I/E
PUVA-terapia A/l 10
VI.Interpretarea rezultatelor examenului histopatologic in diverse 20
dermatoze: A/l
C. Bazele cosmetologiei si medicinei estetice 3
Anestezia cutanatd locala 20
Crioterapia 30
Anul 1T (180 zile)
Se mentin toate competentele citate pentru anii de studii
Se mentin toate manogerele si competentele de la nivelul anului I cu o
activitate mai sporita la nivelul de executare
A. Maladii cutanate 800

1. Examinul dermatologic: E

Diascopia

99~

Palparea

T

Raclarea leziunilor

99~




Determinarea dermografismului

99~

.....

99~

.....

99~

.....

=55~

11. Probe cutanate specifice:

Simptomul Nikolsky /E 25
Simptomul Asboe-Hansen /E 25
Citodiagnosticul Tzanck /E 25
Triada psoriazica /E 150
Semnul lichenian Wickham /E 10
Fenomenul Kobner /E 15
Proba Baltzer /E 30
Semnul ,,fagurile de miere ale lui Celsi” /E 10
Semnul Besnier-Mescerski /E 5
Semnul ,,tocului de dama” /E 5
Semnul ,,coaja de portocala” /I -
Proba Jadassohn /E 5
Simptomul de “rdzatoare” /E 100
Semnul ,,sondei” A/l 5
Semnul “piftiei de mar” A/l 5
Simptomul Darier-Unna (semnul talasului) /E 20
III. Probe instrumentale:

Diagnosticul unor maladii cutanate cu lampa Wood /E 30
DEM (doza eritematoasa minima) la UV I/E 15
Ecografia cutanatd A/I/E 10
Dermatoscopia I/E 20
1V.Teste de diagnostic paraclinice:

Examenul microbiologic in infecTiile fungice /E 30
Examenul microscopic in scabie /E 20
Examenul microscopic in demodecidoza /E 20
Diagnosticul serologic in maladiile cutanate(borelioza, herpesuri, etc.) I/E 15
Biopsia cutanata (de la recoltare si pana la fixare) I/E 10
Probele cutanate alergice I/E 15
V.Tratamentul dermatologic:

Tratamentul topic al maladiilor cutanate (cu comprese umede ori comprese 150
ocluzive, cu spreyuri, pudre, paste,creme, unguente, cu lac

curativ si cu emplastre) /E

Debridarea primara a ulcerului A/l 10
PUVA-terapia I/E 20
Terapia cu Laser A/l 5
Trichograma A/l 15




VI.Interpretarea rezultatelor examenului 25

histopatologic in diverse dermatoze: /E

C. Bazele cosmetologiei si medicinei estetice

Anestezia cutanata locala /E 20

Crioterapia /E 30

Excizia unor leziuni cutanate A/l 20

Administrarea intralezionald a medicamentelor A/l 10

Scarificarea A/l 10

Chiuretarea A/l 10

Dermabraziunea (mecanica si chimica) A/l 10

Chimiocauterizarea A/l 10

Termocauterizarea A/l 10

Diatermocauterizarea/diatermocoagularea A/l 10

Laser-terapia ablativa A/l 5

Electrocauterizarea pilara A/l 10

Mezoterapia A/l 5

Botulin anatoxin A/I 5

Augmentarea cutanata cu acid hialuronic A/l 5
Anul III (225 zile)

Se mentin toate competentele citate pentru anii de studii.

Se mentin toate manugerele si competentele precedente a anului I si II, cu

extinderea lor la nivelul de executare.

Astfel, rezultatul anului IIT va indeplini competentele medicului dermatology,

fiind supravegheat si controlat de medical responsabil.

Volumul manugerelor clinic-diagnostice si practice, predestinate pentru anul

III le va efectua impreund cu medical responsabil.

A. Maladii cutanate

1. Examinul dermatologic: /E 600

Diascopia -y

Palparea -

Raclarea leziunilor -

Determinarea dermografismului -

Testarea sensibilitatii tactile -

Testarea sensibilitatii termice -

Testarea sensibilitatii de durere -

I1. Probe cutanate specifice:

Simptomul Nikolsky/E 30

Simptomul Asboe-Hansen /E 30

Citodiagnosticul Tzanck /E 30

Triada psoriazica A/I/E 150

Semnul lichenian Wickham /E 10

Fenomenul Kobner /E 10




Proba Baltzer /E 30
Semnul ,,fagurile de miere ale lui Celsi” /E 10
Semnul Besnier-Mescerski /E 10
Semnul ,,tocului de dama” /E 10
Semnul ,,coaja de portocald” /E -
Proba Jadassohn /E 10
Simptomul de “rdzatoare” /E 200
Semnul ,,sondei” /E 5
Semnul “piftiei de mar” /E 5
Simptomul Darier-Unna (semnul talasului) /E 30
III. Probe instrumentale:

Diagnosticul unor maladii cutanate cu lampa Wood /E 30
DEM (doza eritematoasa minima) la UV /E 20
Ecografia cutanatd I/E 10
Dermatoscopia I/E 30
1V.Teste de diagnostic paraclinice:

Examenul microbiologic in infecTiile fungice /E 30
Examenul microscopic in scabie /E 30
Examenul microscopic in demodecidoza /E 30
Diagnosticul serologic in maladiile cutanate (borelioza, herpesuri, etc.)/E 10
Biopsia cutanata (de la recoltare si pana la fixare) I/E 10
Probele cutanate alergice I/E 15
V.Tratamentul dermatologic:

Tratamentul topic al maladiilor cutanate (cu comprese umede ori comprese 150
ocluzive, cu spreyuri, pudre, paste,creme, unguente, cu lac

curativ si cu emplastre) /E

Debridarea primara a ulcerului /E 5
PUVA-terapia /E 10
Terapia cu Laser /E 20
Trichograma /E 10
VI.Interpretarea rezultatelor examenului 30
histopatologic in diverse dermatoze: /E

B. Infectii transmise sexual

Examenul micribiologic in I.T.S. (gonoree, trichomoniaza etc.) A/I/E 50
PuncTia ganglionului limfatic in sifilis A/I/E 5
Microscopia in cdmpul intunecat in diagnosticul sifilisului A/I/E 15
Diagnosticul serologic in ITS( sifilis, chlamidioza, micoplazmoza, etc.) A/I/E 40
PCR 1in ITS (trichomoniaza, papiloame veneriene, etc.) A/I/E 30
Proba Tompson A/l 50
Palparea si masajul prostate A/I/E 60
Instilarile uretrale A/I/E 40
C. Bazele cosmetologiei si medicinei estetice

Anestezia cutanata locala /E 30




Crioterapia /E

30

Excizia unor leziuni cutanate I/E 5
Administrarea intralezionald a medicamentelor I/E 10
Scarificarea /E 10
Chiuretarea /E 10
Dermabraziunea ( mecanica si chimica) /E 10
Chimiocauterizarea /E 10
Termocauterizarea /E 10
Diatermocauterizarea/diatermocoagularea /E 10
Laser-terapia ablativa 5
Electrocauterizarea pilara 10
Mezoterapia 10
Botulin anatoxin /E 10
Augmentarea cutanatd cu acid hialuronic /E 10
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