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Motivarea cercetirii

Cercetarea doctorala a fost conceputa pentru a caracteriza profilul epidemiologic, clinic,
biologic si microbiologic al pacientilor spitalizati cu infectii urinare $i pentru a identifica factorii
asociafl evolutiei si raspunsului la tratament. De asemenea, cercetarea a urmdrit evaluarea unor
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Date despre evolutia cercetirii, congrese si conferinte la care s-au prezentat date din
teza de doctorat

Structura tezei de doctorat
1. Introducerea:

- prezintd importanta infectiilor tractului urinar ca problema frecvents de sanatate, cu
impact asupra morbiditatii, utilizirii antibioticelor s1 resurselor spitalicesti. Sunt evidentiate
formele complicate, riscul evolutiei catre sepsis, rolul comorbiditatilor si dificultatile generate
de cresterea rezistentei antimicrobiene.

2. Partea generali:
> Epidemiologia si povara globali a infectiilor tractului urinar
- sunt analizate frecventa si distributia infectiilor urinare in populatia generala si in
diferite grupuri vulnerabile. Se discuts despre implicatiile asupra sistemelor de sénitate,
costurile asociate, recurenta, spitalizarile, rolul infectiilor urinare in aparitia sepsisului,
dar si despre infectiilor asociate asistentei medicale si cateterizirii urinare
> Microbiologia, rezistenta antimicrobiani si agentii patogeni emergenti
- sunt descrisi principalii agenti etiologici ai infectiilor urinare, precum Escherichia
coli, Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa, Proteus spp. si Enterococcus spp.
Se pune accent pe importanta cunoasterii profilului microbiologic local pentru alegerea
fratamentului empiric.
» Manifestiri clinice, factori de risc si complicatii la adultii spitalizati
- se aduc in discutie formele localizate de infectie urinar3, pielonefritele, urosepsisul si
socurile septice. Sunt analizati factorii asociati unei evolutii nefavorabile s1 obstructia
urinard este evidentiati ca o urgenta dependenti de controlul rapid al sursei.
> Strategii diagnostice, abord:iri terapeutice si utilizarea rationali a antibioticelor
- sunt discutate principiile tratamentului antibiotic empiric si tintit, necesitatea
reevaluarii terapiei dupa obtinerea rezultatelor microbiologice, reducerea tratamentelor
inutile si trecerea precoce de la administrarea intravenoasi la cea orala.
3. Partea speciali:
> Studiul I - Evaluarea comparativa a infectiilor tractului urinar inferior Ia adultii
spitalizati din vestul Romaniei: studiu retrospectiv de cohortii cu analizi
microbiologici

- este un studiu cn caracter retrospectiv in care sunt comparate infectiile urinare

asociate cateterului cu cele neasociate cateterizirii Sunt analizate caracteristicile
demografice, comorbiditatile, markerii inflamatori, distributia microorganismelor,
rezistenta la antibiotice si durata spitalizarii.

> Studiul II - REACT-UTI: un scor compozit evaluat la 72 de ore pentru predictia
non-raspunsului precoce Ia tratament si a duratei spitaliziirii la adultii spitalizati
cu infectie de tract urinar inferior — studiu observational prospectiv

- este un studiu cu caracter prospectiv si propune instrumentul REACT-UTI pentru

evaluarea raspunsului precoce la tratament. Acesta integreazi reducerea proteinei C
reactive, disparitia febrei si ameliorarea simptomelor urinare la 72 de ore. Se urmareste
identificarea pacientilor cu risc de non-raspuns si spitalizare prelungita si evalueaza
influenta timpului pani la administrarea unui antibiotic eficient, a indepartarii sau
schimbirii precoce a cateterului §1 a trecerii de la terapia intravenoasi la cea orali.



> Studiul IT1 - Momentul optim al decompresiei in urosepsisul obstructiy
determinat de calculi ureterali: praguri de timp, metoda initiald de drenaj si
biomarkeri precoce — o revizuire sistematica
- este o revizuire sistematici, in care este analizata influenta timpului péna la
decompresia tractului urinar asupra mortalitatii, riscului de soc septic, interndrii in
terapie intensivi si duratei spitalizirii. Ideea centrali a studiului este ca rapiditatea
realizarii decompresiei are un impact prognostic mai important decét alegerea unei
anumite tehnici de drenaj, Interventia trebuind prioritizat3 in special la pacientii
instabili.
4. Concluziile finale si contributiile personale
- sintetizeaza rezultatele celor trei studii, evidentiaza contributiile originale ale tezei si
subliniaza relevanta clinica a acestora pentru imbunatitirea managementului infectiilor
urinare complicate si a sepsisului cu sursa urinari,
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Aprecierea conducitorului de doctorat in ceea ce priveste datele stiintifice din teza
coordonati

Datele stiintifice prezentate in teza de doctorat sunt originale si relevante pentru
managementul infectiilor de tract urinar si al sepsisului cu punct de plecare urinar. Tema abordeazi o
problema de actualitate, cu impact important asupra practicii clinice si a managementului pacientilor
cu infectii urinare complicate $1 sepsis cu punct de plecare urinar. Prin analiza aspectelor
epidemiologice, clinice, biologice si microbiologice, cercetarea ofers informatii utile privind factorii
care influenteaza evolutia bolii si raspunsul la tratament.

Cele trei studii care alcatuiesc partea speciald aduc contributii originale privind caracterizarea
infectiilor urinare la pacientii spitalizati, evaluarea raspunsului precoce la tratament prin dezvoltarea
unui instrument clinic dedicat si sintetizarea dovezilor referitoare la momentul optim al decompresiei
in urosepsisul obstructiv.

Rezultatele obtinute sunt sustinute de o analiza statistica riguroasa si permit formularea unor
concluzii solide, contribuind la optimizarea diagnosticului, a deciziilor terapeutice si a utilizarii
rationale a antibioticelor. Prin concluziile formulate si aplicabilitatea lor in practica medicala, teza
aduce o contributie semnificativa la dezvoltarea cunostintelor in domeniul medicinei si ofer3
informatii utile pentru managementul pacientilor cu infectii urinare complicate si urosepsis.

Calitatea rezultatelor este confirmata de publicarea cercetarilor in reviste stiintifice
internationale indexate, ceea ce demonstreaza originalitatea, relevanta si impactul stiintific al
studiilor realizate. in ansamblu, teza demonstreazi capacitatea doctorandului de a concepe si
desfagura cercetare stiintifics, de a interpreta critic rezultatele obtinute si de a formula concluzii cu
relevanti atat stiintifica, cat $1 practicd, in concordanti cu standardele studiilor universitare de
doctorat.
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