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Structura caietului de stagiu

I. Obiectivele de formare în cadrul specialităţii.
II. Conţinutul de bază al specialităţii.
III. Volumul asistenţei medicale acordate de medicii rezidenţi şi limitele de competenţă la specialitate.
IV. Zilnicul cu numărul de pagini suficient prevăzute pe întreg anul de studii (se îndeplineşte individual de medicul rezident la fiecare an de studii pentru confirmarea volumului de asistenţă medicală şi deprinderi practice efectuate cu semnătura responsabililor de rezidenţi).
I. Obiectivele de formare în cadrul specialităţii
 se realizează la nivel de:

E – efectuarea de sine stătător în practică;

A – aplicare şi consultarea medicilor în problema dată;

C – competenţă şi/sau orientare profesională în problema dată.

După finisarea pregătirii la specialitatea "Medicină Nucleară", specialistul e dator să posede un sistem complet de baze teoretice în domeniul medicinii nucleare și să cunoască noţiunile clinice de bază, incluzând: 
· structura și modalitățile de dezintegrare a atomilor radioactivi;  
· interacțiunea emisiilor radioactive ale atomilor cu materia;   
· implicațiile biologice și pericolul de iradiere al radiațiilor ionizante;   
· biologie moleculară;  
· statistica parametrică și non-parametrică;   
· matematica și fizica corezpunzătoare, aplicația teoriei trasorilor radionuclidici, modelarea cineticii trasorilor și imagistica cantitativă; 
· teoria sistemelor utilizate pentru detecția și analizarea emisiilor provenite de la atomii radioactivi;  
· înțelegerea principiului de utilizare, calibrare și testare a sistemelor de detecție în Medicina Nucleară;  
· principiile colimării și experiența practică a utilizării colimatoarelor. Principiile tomoscintigrafiei de monoemisie și cuantificarea coincidentelor;   
· principii de reconstrucție a imaginii;  
· teoria efectelor biologice ale radiațiilor de nivel înalt și scăzut provenind de la surse nesigilate;   
· calcularea dozei de iradiere a radiofarmaceuticelor (Doza efectiva [ED]);   
· principii de bază ale terapiei radionuclidice;   
· natura proceselor proliferative și bazele radiobiologice în terapia radionuclidică a neoplaziilor;    
· managementul accidentelor radioactive în cadrul Medicinii Nucleare;  
· producerea radionuclizilor utilizand  reactoare, ciclotroane sau generatoare;   
· proprietăți fizice ale radionuclizilor, aplicații clinice;   
· proprietăți biologice și fizico-chimice ale diferitelor radiofarmaceutice utilizate de rutină în practica clinică, trialuri clinice și în curs de dezvoltare;   
· formule utilizate în Medicina Nucleară;    
· tehnici de marcare celulară F. Principii de asigurare a calitatii (QA) în radiofarmacie;   
· parametrii de control ai calității care determină calitatea radiofarmaceuticelor, inclusiv puritatea radionuclidică și radiochimică;   
· principiile preparării aseptice;   

· cinetica radiotrasorilor utilizați în Medicina Nucleara;   
· utilizarea principiilor cineticii și adaptarea tehnicilor pentru calcularea de parametri precum rata filtrarii glomerulare, etc.
· principiile fiziologice ale tehnicilor trasorilor;   
· erori asociate măsurătorilor cantitative;   
· principiile de radioimunoanaliză (RIA);   
· principiile ELISA (proba imunoabsorbției enzimelor linkate);   

Medicul specialist necesită de asemenea să cunoască în detaliu, să înţeleagă şi să descrie aspectele tipice ale acelor tehnici imagistice (Medicina nucleară, CT, IRM) care sunt potrivite şi indicate pentru patologia specifică, să cunoască principiile de caracterizare şi stadializare a afecţiunii, să stabilească diagnosticul pozitiv şi să formuleze diagnostice diferenţiale. 
După finisarea instruirii la specialitatea "Medicina Nucleară" medicul trebuie să realizeze: 

· integrarea principiilor de bază în practica medicală;  
· experiența practică cu utilizarea sistemelor de monitorizare, gamma probe-urilor,  calibratoarelor de doză, gamma camerelor și sistemelor de tomoscintigrafie prin emisie pozitronică; 
· utilizarea computerelor pentru vizualizarea și procesarea de imagini;  
· manipularea în siguranță a radiofarmaceuticelor;   
· implementarea de semne adecvate în Departamentele de Medicină Nucleară;   
· redactarea regulilor locale pentru utilizarea surselor de radiații nesigilate;   
· demonstrarea abilității de a controla incidentele radioactive (scurgeri sau contaminări);  
· efectuarea eluției generatorului de technețiu;   
· prepararea unui kit rece;   
· efectuarea unei marcări celulare;   
· efectuarea de teste simple de puritate radionuclidică și radiochimică;   
· demonstrarea tehnicilor de preparare aseptică;   

· pregătirea pacientului înaintea și în timpul examinării;   
· alegerea protocolului de achizitie corespunzător;   
· injectarea radiofarmaceuticului;   
· efectuarea testului asigurând o tehnică bună și dezvoltând recunoasterea capcanelor;   
· reconstrucție de imagini, vizualizare și interpretare a unui număr suficient de studii scintigrafice pentru a evalua utilitatea, sursele de eroare, variantele normale și artefactele;   

· metodologia selectării investigațiilor radiologice și imagistice, ţinând cont de diverse particularităţi în funcție de starea sistemelor funcţionale a pacientului şi afecţiunile concomitente;
· selectarea celor mai eficiente şi mai inofensive investigații radioimagistice;
· determinarea regimului optim de dozare a substanțelor de contrast, ţinând cont de particularităţile farmacocineticii, farmacodinamiei  substanţelor de contrast, de vârstă şi starea funcţională și patologică a pacientului;
· metodologia efectuării diverselor tehnici radioimagistice în funcție de investigația radioimagistică selectată în raport cu patologia;
· evaluarea aspectelor tipice ale acelor tehnici imagistice (radiologie convenţională, ecografie, CT, IRM) care sunt potrivite şi indicate pentru patologia specifică cu eliberarea protoculului de examinare;
· optimizarea protocoalelor de examinare în vederea micșorării dozei de iradiere a pacientului;  
· determinarea factorilor de risc şi a manifestărilor clinice a reacţiilor adverse a substanţelor de contrast;
· organizarea şi efectuarea colectării şi selectării informaţiei privind utilizarea noilor tehnologii, tehnologiilor hibride, moleculare în imagistica medicală;
· organizarea şi desfășurarea conferinţelor ştiinţifico-practice, seminarelor şi altor manifestări științifice pentru ridicarea nivelului de cunoştinţe a medicilor în domeniul radiologiei și imagisticii medicale;
· acordarea consultaţiilor medicilor din staţionar şi policlinici referitor la selectarea raţională a metodelor radioimagistice de diagnosticare, reieşind din caracteristicile tehnicilor utilizate, particularităţile maladiei şi starea funcţională a pacientului;
II. Conţinutul de bază al specialităţii 
                 Anexa 1.  Structura programului de stagii pe ani 

	Stagii 
	Anul I
	Anul II
	Anul III
	Anul IV

	Radiologia: tehnica, radioprotecția
	5 săptămâni
	
	
	

	Medicina nucleară
	5 săptămâni
	5 săptămâni
	20 săptămâni
	20 săptămâni

	Radiologia toracică
	5 săptămâni
	
	
	

	Radiologia şi imagistica cardiacă
	5 săptămâni
	
	
	

	Radiologia gastrointestinală
	5 săptămâni
	
	
	

	Radiologia şi imagistica osteoarticulară
	5 săptămâni
	
	
	

	Ecografia
	
	5 săptămâni
	5 săptămâni
	

	Radiologia oncologică
	
	5 săptămâni
	
	

	Radiologia ftiziopulmonologică
	
	5 săptămâni
	
	

	Radiologia pediatrică
	
	5 săptămâni
	
	

	Radiologia şi imagistica glandei mamare
	
	5 săptămâni
	
	

	Computer tomografie (CT)
	5 săptămâni
	5 săptămâni
	7 săptămâni
	12 săptămâni

	Imagistica prin Rezonanță Magnetică (IRM)
	5 săptămâni
	5 săptămâni
	7 săptămâni
	13 săptămâni

	Neuroradiologia
	
	5 săptămâni
	
	

	Imagistica ginecologică
	
	
	2 săptămâni
	

	Radiologia şi imagistica urogenitală
	5 săptămâni
	
	
	

	Managementul imagistic
	
	
	4 săptămâni
	

	Total
	45 săptămâni
	45 săptămâni
	45 săptămâni
	45 săptămâni


Anexa 2. Repartizare program de stagii conform bazelor clinice
	Stagii 
	Anii de studii
	Durata, săptămâni
	Responsabilii

	Radiologia: tehnica, radioprotecția
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Medicina nucleară
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia toracică 
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia gastrointestinală 
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia şi imagistica osteoarticulară
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	CT (Computer tomografie) 
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica prin Rezonanța Magnetică 
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologie şi imagistica urogenitală 
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia şi imagistica cardiacă
	I
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Ultrasonografia (USG)
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia oncologică 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia ftiziopulmonologică 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Radiologia pediatrică 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica glandei mamare 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	CT (Computer tomografie) 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica prin Rezonanța Magnetică (IRM) 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Neuroradiologia 
	II
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Medicina nucleară
	III
	20 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Ultrasonografia (USG)
	III
	5 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	CT (Computer tomografie)
	III
	7 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica prin Rezonanța Magnetică (IRM) 
	III
	7 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica ginecologică
	III
	2 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Managmentul imagistic
	III
	4 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Medicina nucleară
	IV
	20 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	CT (Computer tomografie)
	IV
	12 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică

	Imagistica prin Rezonanță Magnetică (IRM) 
	IV
	13 săptămâni
	Catedra Radiologie şi imagistică


Notă:  fiecare săptămână la stagiile de bază şi conexe se notează cu 30 ore în sfera de ionizare, 36 ore în afara sferei de ionizare.
III. Volumul asistenţei medicale acordate de medicii rezidenţi şi limitele de competenţă la specialitatea MEDICINĂ NUCLEARĂ, pe ani de instruire

	COMPETENTE DE ASISTENŢĂ MEDICALĂ ACORDATĂ
	E; A; C.
	VOLUMUL

(Nr. pacienţi/ investigaţii/ proceduri/ intervenţii)

	PENTRU TOŢI ANII DE STUDII

	Împreună cu medicul repsonsabil elaborează planul de investigaţii, completează raportul investigaţieii. Monitorizează îndepilinrea acţiunilor prescrise.   

Împreună cu medicul responsabil efectuează primirea şi examinarea pacienţilor cu îndeplinirea documentaţiei necesare. 
	E
	

	Împreună cu medicul repsonsabil discută modalitatea de interpretare a imaginii corespunzătoare pentru rezolvarea problemei clinice. 
	E
	

	Înregistrează toţi pacienţii care se adresează în secţia de radiologie, imagistică, medicină nucleară. 
	E
	

	 Experiența practică cu utilizarea sistemelor de monitorizare, gamma probe-urilor, calibratoarelor de doză, gamma camerelor și sistemelor de tomoscintigrafie prin emisie pozitronică. 
	E
	

	Supraveghează personalul tehnic pentru a asigura obţinerea imaginilor calitative. 
	E
	

	Activează în laboratorul catedrei / secţiei în calitate de ajutor / tehnician medical în efectuarea investigațiilor.  
	E
	

	Programează investigaţiile radioimagistice. A fi capabil să recomande cea mai optimă investigaţie imagistică corespunzătoare simptomelor pacienţilor sau patologiei, sau indicaţiei medicului clinician. 
	A, E
	

	Verifică starea utilajului medical din secţie cu pregătirea aparatajului diagnostic către investigaţiile ulterioare. Activitatea în laboratorul catedrei / secţiei ca ajutor /asistent medical sau technician radiolog în efectuarea investigaţiilor radiologice şi imagistice şi pregatirea aparatajului diagnostic către investigaţii). 
	C
	

	Reconstrucție de imagini, vizualizare și interpretare a unui număr suficient de studii scintigrafice pentru a evalua utilitatea, sursele de eroare, variantele normale și artefactele. 

	A, E
	

	ANUL I (45 săptămâni)

	Primul trimestru – familirizarea cu radioprotecţia şi tehnica efectuării şi modalitatea de tratare a imaginii radiologice standard. 
După primul trimestru medicul rezident poate efectua volumul lucrului tehnicianului radiolog în radiologia standard și medicina nucleară.
	A
E
	

	· Să efectueze tehnic 2 radiografii standard zilnic. 
	E
	460

	· Să interpreteze supravegheat 5 radiografii standard zilnic, în primele 2 trimestre; 
· Să interpreteze de sine stătător 3 radiografii standard zilnic după al doilea trimestru. 
	A, E
E
	660
330

	· Să efectueze şi să interpreteze supravegheat  examene barietate a tractului digestiv. 
	A, E
	70

	· Metode de scanare și manipulare de date în medicina nucleară. 

	A, E
	50

	ANUL II (45 săptămâni)

	Se menţin manoperile şi competenţele de la nivelul anului 1, cu activitate mai mare în secţie şi laborator în calitate de asistent al medicului/ şefului de secţie. 
	A, E
	

	Să poată discuta modalitatea de tratare a imaginii CT, IRM, ecografie corespunzătoare pentru rezolvarea problemei clinice.
	A
	

	· Să efectueze metode de scanare si manipulare de date în medicina nucleară; 
	E
	460

	· Să interpreteze 5 scintegrafii; 
	E
	1125

	· Să efectueze şi să interpreteze supravegheat 10 USG a abdomenului/mamografii/urografii; 
	E
	100

	· Să efectueză și să interpreteze supravegheat CT/IRM. 

	E
	50

	ANUL III (45 săptămâni)

	Se menţin manoperile şi competenţele de la nivelul anului 2, cu activitate mai mare în secţie şi laborator în calitate de asistent al medicului / şefului de secţie. 
	E
	

	Să poată discuta modalitatea de tratare a imaginii CT, IRM, ecografie corespunzătoare pentru rezolvarea problemei clinice. 
	E
	

	A dezvolta abilităţi în efectuarea protocoalelor, monitorizarea şi interpretarea investigaţiilor CT, IRM, PET-CT ce va corespunde anamnezei pacientului şi   a informaţiei clinice. 
	E
	

	Cunoaşterea diferitor substanţe de contrastși radiotrasori care pot fi folosite pentru examinarea IRM, CT, scintegrafii, PET-CT. 
	A, E
	

	· Interpretează de sinestătător investigaţiile scintefrafice în volum de 5 investigaţii pe zi. 
	E
	1125

	· Să efectueze şi să interpreteze supravegheat 6 PET-CT lunar. 
	E
	66

	· Să efectueze  CT lunar. 
· Să interpreteze sub controlul medicului responsabil  CT/IRM lunar

	E
	15

5

	ANUL IV (45 săptămâni)

	Se mentin competenţele precedente cu extinderea lor, precum şi a manoperelor efectuate de sine stătător. 
Se vor exitinde competenţele în CT, IRM, PET-CT. Va rezovla singur urgenţele, cu înştiinţarea medciului respionsabil sau sefului de secţie. 
	E
E
	

	 Efectuarea de sine stătător sub supravegherea medicului responsabil sau cu asistenta sa, a manoperilor radiologice şi imagistice conform competenţelor. 
	A, E
	

	Efectuarea investigaţiei CT a abdomenului şi adaptarea protocolului la fiecare organ sau la o situaţie clinică specifică; determinarea necesităţii administrării intravenoase a unei substanţe de contrast, determinate de  protocolul optim pentru injectarea contrastului (rata de injectare, doza, întârziere); recunoaşterea diferitor faze (nativă, arterială, portală, fază tardivă) şi valorile lor în funcţie de cazul clinic. 
	A, E
	

	Efectuarea investigaţiei IRM şi a fi capabil de a plasa diferite planuri pe imaginile axiale. 
	A, E
	

	Să fie familiar cu echipamentul de monitorizare folosit în cursul procedurilor de radiologie intervenţională şi să fie capabil să recunoască modificările patologice. 
	A, E
	

	· Interpretează de sinestătător investigaţiile scintegrafice în volum de 5 investigaţii pe zi.
	E
	1125

	· Să efectueze de sine stătător şi să interpreteze supravegheat 15 CT/IRM/PET-CT lunar. 
	E
	165


Notă:   (E) – implementarea de sine stătător în practică;

            (A) – aplicare şi consultarea medicilor în problema dată;

            (C) – competenţă şi/sau orientare profesională în problema dată.

IV. Zilnicul cu numărul de pagini suficient prevăzute pe întreg anul de studii (se îndeplineşte individual de medicul rezident la fiecare an de studii pentru confirmarea volumului de asistenţă medicală şi deprinderi practice efectuate cu semnătura responsabililor de rezidenţi).
REALIZAREA BAREMULUI DE ACTIVITATE PRACTICĂ
Anul II 
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________

	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Semnătura rezidentului__________________Semnătura responsabilului__________________
	Data ______________________
Denumirea investigațiilor
	Numărul investigațiilor efectuate și interpretate

	
	Efectuate sub supraveghere
	Efectuate de sine stătător
	Interpretate sub supraveghere
	Interpretate de sine stătător

	Radiografii 
	
	
	
	

	Scintigrafii 
	
	
	
	

	Tomografii computerizate
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Ultrasonografii (USG)
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	  - regiunea
	
	
	
	

	Investigații prin rezonanță magnetică
	
	
	
	

	  - regiunea 
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