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Capitolul I. Rezumatul etapei

Obiectivul general al proiectului RENART este de a dezvolta o functie de scor (asistata de
calculator) pentru calcificarile vasculare utilizand o abordare compozita a biomarkerilor la pacientii cu
boala renala cronica. Obiectivele principale ale acestei etape au fost selectarea si inrolarea pacientilor cu
boald renala cronica, conform metodologiei de lucru stabilite si elaborate in cadrul primei etape.

Pentru pacientii inrolati, au fost efectuate investigatiile in conformitate cu protocolul de studiu si
cu metodologiile de cercetare detaliate in faza anterioara. Pe baza investigatiilor realizate, au fost obtinute
datele necesare in prelucrarea matematica. Datele colectate au fost incarcate si stocate in baza de date a
proiectului.

Dupa prelucrarea datelor si analiza statistica a datelor inregistrate, s-a initiat elaborarea modelului
matematic de evaluare a calcificarilor calcificari vasculare.

Capitolul II. Raport privind inrolarea pacientilor si colectarea datelor

Pacientii au fost selectati din cazuistica curenta a Centrului de Medicina Interna si Nefrologie din
Institutul Clinic Fundeni, in cadrul unei vizite de screening considerata drept vizita preliminara. Inrolarea
s-a realizat conform criteriilor de includere si excludere detaliate In protocolul statibilit in etapa anterioara;
fiecare subiect a semnat consimtamantul informat inainte de initierea activitatilor din studiu. La recrutare,
fiecare subiect a primit un numar unic de identificare, in ordinea inrolarii in studiu.

Au fost determinati markeri din ser/plasma: IL-6, TNFa, OPG-Osteoprotegerin, OC-Osteocalcin,
OPN-Osteopontin, IL-1B, PTH, FGF-23 prin tehnologia xMAP (Luminex 200™). Au fost luate in studiu
probe de la pacientii cu insuficienta renala cronica (stadiile 2-4) si de la voluntari sanatosi (voluntari
sanatosi, cu valori biochimice si hematologice normale si fara antecedente de boli renale si inflamatorii).



Analiza velocitatii undei pulsului a fost efectuata fiecarui pacient inlus in studiu, iar rapoartele
prezinta datele pacientului si rezultatele studiului. Parametrii clinici obtinuti sunt: presiunea aortica
sistolica, diastolica si medie, indexul de augmentatie aortica (Alx), alura ventriculara.

S-a efectuat ecocardiografie cu evaluare completa conventionala si prin tehnici moderne de tip
Tissue Doppler Imaging (TDI) si Spekle Traking Imaging (STI). O atentie deosebita s-a acordat evaluarii
prezentei calcificarilor valvulare. Ultrasonografia Doppler de artere carotide a urmarit masurarea grosimii
intima-medie (IMT), gradarea placilor de aterom si a eventualelor stenoze carotidiene
........... detalii in RST in extenso

Capitolul IT1. Raport privind popularea bazei de date

Colectarea datelor si inregistrarea acestora in baza de date a proiectului este accesibila din site-ul web, dar
functiile menu-ului pentru acestea se vor debloca numai dupa autentificare. URL : http://renart.itc.ro
Cateva exemple de ecrane specifice site-lui RENART care ajuta la colectarea datelor de fiecare partener
sunt descrise mai jos.

........... detalii in RST in extenso

Capitolul IV. Raport privind elaborarea modelului matematic RENART

Cerintele de date si stiintifice ale modelului mathematic RENART

Baza de date RENART implicatd in condensarea si procesarea unui volum mare de date astfel
incat sa se poatd interpreta corect valorile obtinute si sd se permita compararile. Utilizarea unor teste
statistice specifice permite determinarea semnificatiei (diferentei) statistice, astfel incat estimatorii sa
poata fi aplicati la populatia generald. Baza de date RENART furnizeaza informatii privind corelarea sau
relationarea intre date colectate de partenerii proiectului. Baza de date si este prezentata in figura de mai
jos. Ea este structurata in 27 tabele create cu nume sugestive: pacienti, medici, vizite,etc

........... detalii in RST in extenso

Capitolul V. Rezultatele etapei I1

Rezultatele obtinute in aceasta etapa a proiectului, sunt in concordanta cu planul de realizare
al proiectului si cu lista de activitati corespunzatoare etapei curente:

- selectia si inrolarea pacientilor;

- efectuarea determinarilor de biomarkeri plasmatici;

- efectuarea evaludrii velocitatii undei pulsului;

- efectuarea evaluarii ecografice vasculare si valvulare;

- colectarea datelor obtinute in urma evaluarii pacientilor inrolati in studiu;


http://renart.itc.ro/

- popularea bazei de date;

- procesarea si analiza statistici a datelor colectate; stabilirea de corelatii intre biomarkerii
plasmatici, viteza undei pulsului si evaluarea ecografica a arterelor;

- definirea cerintelor stiintifice ale modelului matematic si algoritmii folositi in realizarea functiei
de scoring;

- dezvoltarea modelulului de date RENART;

- achizitionarea suportului logistic si informatic necesar realizarii proiectului;

- deplasari la congrese si manifestari stiintifice internationale in vederea documentarii pe tema
proiectului.
Pe baza protocolului de studiu stabilit in etapa anterioard a proiectului, au fost selectati pacienti pentru

fiecare din obiectivele propuse si colectarea datelor clinice si biologice conform CRF-urilor realizate.

Capitolul VI. Diseminarea rezultatelor proiectului

Membrii echipei de cercetare au participat activ la numeroase manifestari stiintifice, ocazii cu care
au fost diseminate activitatile specifice si rezultatele obtinute in activitatea de cercetare.

Un eveniment important a fost cel de-al [X-lea congres national de National de Nefrologie,
Dializa, Transplant si Acess Vascular (18-20 aprilie 2013, Bucuresti), echipa din cadrul Centrului de
Medicina Interna si Nefrologie Fundeni (Coordonatorul) fiind implicata activ in organizare. Astfel, un loc
important 1-a ocupat atelierul de lucru intitulat Evaluarea vasculara la pacientii cu boala renala cronica,
organizat de echipa Coordonatorului si a Partenerului 2, in cadrul caruia s-au prezentat elemente teoretice
privind evaluarea rigiditatii arteriale prin metoda velocitatii undei pulsului (dr. M. Ecobici) si prin
evaluarea ultrasonografica (dr. M. Rosca), urmate de o sesiune practica, in care participantii au putut
vizualiza direct modalitatea de lucru si informatiile obtinute prin aceste metode de evaluare vasculara. Tot
in cadrul acestui congres, dna. Prof. Dr. C. Ginghina a sustinut o conferinta cu titlul Cardio-pneumo-
renal syndrome, accentuand legaturile fiziopatologice dintre rinichi si sistemul cardio-vascular.

Rezultatele proiectului RENART au fost prezentate si in cadrul celui de-al VIlI-lea Congres
National de Nefrologie, desfasurat la Sibiu in perioada 24-26 octombrie 2013. Astfel, dl. Prof. Dr. M.
Voiculescu a prezentat lucrarea Particularitatile tratamentului insuficientei cardiace la bolnavul renal
cronic. De asemenea, a fost sustinuta lucrarea Evaluarea calcificarilor vasculare la pacientii cu boala
renala cronica — proiectul RENART (D. Zilisteanu, E. Rusu, M. Voiculescu).

De asemenea, rezultatele cercetarii au fost popularizate in cadrul manifestarii ,,Zilele Institutului
Clinic Fundeni” desfasurate in perioada 29-31 octombrie 2013. Au fost prezentate lucrarile orale
Semnificatia prognostica a calcificarilor cardiovasculare la pacientii cu boala renala cronica —
rezultate preliminare din proiectul RENART (D. Zilisteanu, E. Rusu, M. Ecobici, T. Atasie, A.
Circiumaru, F. Carstea, C. Achim, M. Rosca, C. Tanase, C. Ginghina, M. Voiculescu), Corelatii intre
FGF-23, osteoprotegerina, osteopontina si calcificarile vasculare in boala renala cronica — rezultate ale
proiectului RENART ( E. Rusu, D. Zilisteanu, C. Tanase, M. Rosca, S. Mihai, T. Atasie, F. Carstea, A.
Circiumaru, C. Achim, C. Ginghina, M. Voiculescu), Importanta monitorizarii cardiovasculare la
pacientii in dializa peritoneala (A. Andronesi, C. Achim, M. Paler, D. Zilisteanu, E. Rusu, G. Ismail, R.
Bobeica, V. Marcu, M. Voiculescu).



Lucrarea prezentata la cel de-al 20-lea Congres National de Medicina de Laborator — SRML 2013
(10-12 octombrie 2013) intitulata Insuficienta renala cronica — noi perspective proteomice (S. Mihai, E.
Rusu, M. Voiculescu, I.D. Popescu, E. Codrici, C. Mambet, A.l. Nita, N. Constantin, R. Albulescu, C.
Tanase) a primit Premiul Prof. Dr. Constantin Voiculescu 2013 pentru cea mai buna lucrare de cercetare
stiintifica in domeniul medicinei de laborator, acordat de Societatea Romana de Medicina de Laborator.
De asemenea, un interes deosebit 1-a starnit lucrarea Boala cronica de rinichi — aborddri proteomice in
diagnosticul precoce (S. Mihai, E. Codrici, I. D. Popescu, R. Albulescu, E. Rusu, M. Voiculescu, C.
Tanase) prezentata la cel de-al 43-lea Congres National de Imunologie, Bucuresti (28-30 noiembrie 2013).

Dna. dr. Monica Rosca a sustinut la Congresul FEuropean de Cardiologie, Amsterdam 2013, o
lucrare poster, care evidentiaza rolul evaluarii prin tehnici speciale ecocardiografice a mecanicii
ventriculare, tehnici utilizate si in evaluarea pacientilor din cadrul proiectului RENART (Rosca M,
Popescu BA, Gurzun M, Calin A, Beladan CC, Enache R, Avram A, Ginghina C. Impaired LV
mechanics in patients with hypertrophic cardiomyopathy at risk for sudden death. European Heart
Journal 2013;34:540).
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