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REZUMAT

Scopul tezei de abilitare intitulata CERCETARI MODERNE IN PATOLOGIA
SARS-CoV-2 S| ALTE DATE CONEXE este de a prezenta cele mai importante
realizari personale academice si stiintifice, precum si planurile viitoare de dezvoltare
ale carierei profesionale. Teza de abilitare este redactata corespunzator
recomandarilor CNATDCU si Regulamentului Universitatii de Medicina si Farmacie

“Dr.V.Babes” Timisoara si este structurata in patru parti.

Prima parte a tezei este concentrata in jurul infectiei cu SARS-CoV-2, cu
urmarirea in special a modificarilor cardiopulmonare si cutanate in post-COVID-19
acut, atat din punct de vedere electronofiziologic cat si clinic.

Prima sectiune a activitatii de cercetare este dedicata alterarii persistente a
functiei ventriculului stdng in context SARS-CoV-2 si s-a facut corelatie intre numarul
de saptamani care au trecut de la instalarea bolii COVID-19, scorul PCFS si RVD
caracterizat prin RV-GLS; care impreuna explica 87.6% din simptomele restante. La
inceput simptomele au fost asociate doar sechelelor afectarii pulmonare, dar
manifestari similare au fost descrise si in absenta pneumoniei COVID-19, unii autori
recunoscand ca probabil exista un sindrom responsabil de aceste disfunciii, cu
afectare multi-organica, in special plamani, cord si creier: sindromul post COVID-19
acut.

A doua sectiune abordeaza asociera intre severitatea sindromului COVID-19
post-acut si modificarile ecocardiografice. Acest sindrom include modificari cardiace
reziduale sau tulburari mentale care par sa fie correlate cu severitatea initiala a
infectiei si timpul scurs de la infectia acuta, cu impact asupra statusului functional si
a calitatii vietii pacientilor.

A treia sectiune evidentiaza prezenta hipertensiunii pulmonare post infectie
SARS-CoV-2, care apare chiar in cazuri cu pneumonie moderata si dureaza mai
mult timp decét apreciat initial si pare ca este corelatd cu severitatea afectarii
pulmonare initiale si a raspunsului inflamator.

A patra sectiune evalueaza factorii care influenieaza evolutia hipertensiunii

pulmonare la subiecti care se recupereaza dupa infectia cu SARS-CoV-2. Cresterea
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presiunii in artera pulmonara sugereaza hipertensiune pumonara asociata cu
disfunctie a ventriculului drept la pacientii care se recupereaza dupa COVID-19,
explicand partial simptomele care persista si care se imbunatatesc gradual dupa 3-6
luni de la infectia initiala. Recuperarea este proportionala cu severitatea initiala a
complicatiilor si a afectarii pulmonare, dar si de patogenia virala.

A cincea sectiune apreciaza comlicatiile respiratorii la pacientii cu COVID-19:
pneumomediastin spontan, pneumothorax, pneumopericard si emfizem subcutanat,
cu o prevalenta de 0.66%, similar cu 1% raportat in literatura medicala.
Pneumotoraxul a fost diagnosticat cel mai frecvent 72.72%, urmat de
pneumomediastin asociat cu emfizem subcutanat (63.63%), iar pneumoperitoneu a
fost identificat la un singur caz. Mortalitatea a fost de 72.72%, in ciuda masurilor de
terapie intensive, inclusiv ECMO la un caz.

A sasea sectiune identifica manifestari cutanate in infectia cu SARS-CoV-2,
un element clinic nou ca unica expresie clinica si poate sugera un moment de
recrudescenta in evolutia bolii, pacientii fiind incadrati in forme moderate ale bolii.
Aceste manifestari cutanate au fost clasificate in eruptii maculopapulare, leziuni

urticariene, eruptii rosacea-like si leziuni tip eritem multiform.

A doua parte contine date de epidemiologie, patogenie si tratament in
infectia cu Clostridium difficile, o infectie in continua crestere ca si numar,
severitate/mortalitate si costuri crescute.

Prima si a doua sectiune stabileste corelatii intre ribotip si forma clinica, in
doua studii distinct pe un an si respectiv doi ani: tulpina 027 demonstraza din nou
importanta ribotiparii, chiar in forme usoare initiale de boala. Prima optiune de
tratament este vancomicina p.o. Scorul ATLAS trebuie corelat si cu alli factori de risc
pentru a obtine modele matematice cat mai fidele in predictii evolutive. 3% din
pacientii cu CDI vor progresa catre colita fulminanta, care este asociata cu rata de
mortalitate de 80%.

A treia sectiune analizeaza pacientii cu COVID-19 si Clostridium difficile, in
care 80% din subiecti recunosteau servicii spitalicesti cu 48h anterior primelor
simptome digestive, 95% dintre pacienti fiind la primul episod de CDI. Cel mai utilizat
antibiotic a fost azitromicina, la pacientii ambulatorii. Comorbiditatile cele mai

frecvente au fost bolile cardiovasculare sau diabetul. Pentru managementul optim al



pacientilor cu COVID-19 trebuie sa implementam ghiduri de antibiotice si ghiduri

legate de echipamentele de protectie specifice.

A treia parte confine date relevante despre noile componente naturale
antiinflamatorii si antitumorale (betulin, triterpenoide, eugenol) si a nanoparticulelor
de argint obtinute prin biosinteza din compusi naturali.

Acesti compusi cu potential antiinflamator si antitumoral au fost cercetati cu
ajutorul unor sisteme de livrare a substantelor active, nanostructuri numite carrieri
poliuretanici si rezultatele arata ca nanostructurile poliuretanice prezinta valori bune
pentru dimensiunile si stabilitatea lor. Betulin, un compus natural din scoarta de
mesteacan, poate fi utilizat printr-o tehnica de poliaditie interfaciala in obtinerea unui
sistem de livrare polimerica a drogurilor, care sa permita utilizarea pe pielea umana.
Structuri poliuretanice cu si fara eugenol au fost sintetizate utilizdnd un process de
poliaditie combinat cu emulsificare simultana. Bioevaluarea produsului, bazat pe
diferite metode pe pielea de soareci, sugereaza ca aceste produse sunt sigure in
uzul terapiilor orale.

Nanoparticule de argint obfinute prin biosinteza reprezinta de asemenea o
arie de interes in abordarea biofilmului. Ele au fost obtinute din extract de frunze de
rozmarin si analizate spectrofotometric ca si activitate impotriva S. aureus, E. coli, P.
aeruginosa si C. albicans. Cea mai pronuntata actiune a fost identificata importiva E.
coli iar viabilitatea celulelor gingivale sanatoase este semnificativ influentata doar la
concentratii mai mari de 10 ug/mL. Nanoparticulele de argint obtinute prin sinteza
verde, utilizadnd extracte de plante, sunt candidati optimi, care trebuie expoatati la

maximum in prevenirea si combaterea biofilmului microbian.

A patra parte contine dezvoltarea carierei mele de-a lungul anilor si cele mai
importante progrese stiintifice. Aceasta parte contine cariera mea timpurie si evolutia
ulterioara, activitatea de cercetare, activitatea manageriala precum si meritele si
activitatea publicistica.

Apetitul pentru cunostinte si informatii, una dintre trasaturile mele de baza, a
luat Tnceput in anul 1997, cand am devenit medic rezident in specialitatea de boli
infectioase. Dezvoltarea pe plan medical a continuat cu obtinerea titlului de medic

specialist apoi medic primar de boli infectioase.



Primul pas important din cariera mea academica a fost facut in 2004, odata cu
obtinerea titlului de Doctor in Medicina cu teza ‘Corelatii clinico-evolutive si terapeutice in

infectia cu HIV la copil’. Ulterior, in mai 2005 am obtinut competente in ecografie generala.

Cariera academica a inceput in 1997, iar din 2019 sunt Conferentiar
Universitar — Disciplina de Boli infectioase in cadrulUniversitatii de Medicina si
Farmacie “Victor Babes” din Timisoara.

Ca urmare a tuturor experientelor de-a lungul carierei mele, am céastigat un
pachet important de cunostinte, valorificat prin publicarea a numeroase carti, ghiduri
si articole.

In ultima parte prezint strategii specifice fiecdruia dintre cele trei domenii
importante: activitatea didactica, activitatea de cercetare si activitatea clinica.
Perspectivele dezvoltarii mele profesionale vor urma tendinta anterioara a carierei,
cea a actualizarii permanente a cunostintelor in domeniul medical in care lucrez.
Pentru planurile mele pe termen scurt, mediu si lung, intentionez sa continui
proiectele incepute si sa initiez noi proiecte care vor face obiectul participarii mele
active la concursurile organizate pentru a obtine finantare pentru cercetarea in
medicina, atat pe plan local, precum si la nivel national sau chiar international.
Principalele directii viitoare de cercetare continua activitatea din perioada
postdoctorala. Una dintre prioritatile mele va fi legata de infectia cu SARS-CoV-2,
inclusiv componentele de Long-COVID respectiv post-COVID acut, cu identificarea
fenotipurilor/ mutatiilor de rezistenta pentru o terapie personalizata. Un alt proiect va
include terapia moderna si diagnosticul molecular al infectiei HIV/SIDA.

Un alt subiect propus ca viitor proiect de cercetare, include detectarea
factorilor de risc implicati in aparitia rezistentei la terapia antiinfectioasa in Romania,
in ceea ce priveste modificarile genetice adaptative locale.

Ultimul, dar nu cel din urma subiect propus este de continuare a cercetarii in
domeniul nanotehnologiei antiinflamatorie si antitumorale, precum si a combaterii

rezistentei antimicrobiene.

In concluzie, in acestd tezd de abilitare, am rezumat principalele realizari si
perspective ale dezvoltarii mele profesionale, academice si de cercetare, incercand sa aduc

argumente in favoarea acceptarii mele ca si coordonator abilitat.
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