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I. Scopul disciplinei Medicina Interna-Semiologie:

studierea metodelor clinice de examinare al bolnavilor terapeutici; principalelor metode
de diagnostic de laborator si instrumentale (cu cele mai complicate de a le face
cunostinta);

a-i Invdta de a depista simptomele afectiunilor organelor interne, a putea intelege si
explica originea lor;

a-i Invdta argumentarea diagnosticului de sindrom;

a-i Tnvata a aprecia rolul simptomelor si sindroamelor in diagnosticul unora din cele mai
importante afectiuni cu explicarea principiilor de ajutor medical urgent in aceste
afectiuni.

I1. Obiectivele de formare Tn cadrul disciplinei Medicina Interna-Semiologie:

= La nivel de cunoastere si intelegere

cunoasterea bazelor eticii si deontologiei medicale;

formarea viziunii integrale asupra corpului uman sanatos

cunoasterea planului de explorare clinica a pacientului;

cunoasterea investigatiilor principale de laborator si instrumentale a bolnavului;
cunoasterea simptomatologiei afectiunilor principale din clinica bolilor interne.

= Lanivel de aplicare

implementarea in practica clinicd a cunostintelor in domeniul deontologiei si eticii
medicale

efectuarea deplina a examenului clinic al bolnavului terapeutic pe toate sistemele
(interogatoriul, inspectia, palpatia, percutia, auscultatia);

depistarea simptomelor afectiunilor organelor interne, cunoasterea ordinii de aparitie a
lor;

aprecierea (interpretarea) clinica a celor mai importante rezultate ale investigatiilor de
laborator (hemoleucogramei, analizelor urinei etc.), céat si a celor instrumentale (ECG,
EcoCG etc.);

cumularea simptomelor in sindroame in baza originii lor comune in procesul
patologic.

argumentarea opiniei clinice proprii.

= Lanivel de integrare

sa aprecieze importanta Medicinii Interne-Semiologie in cadrul Medicinii;
sa aplice creativ cunostintele medicinii fundamentale in procesul examenului clinic al
bolnavului;
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s& deducd interrelatiile dintre Medicina Interna-Semiologie si alte discipline
fundamentale si clinice;

sa posede abilitati de implementare si integrare a cunostintelor semiologice obtinute in
disciplinele clinice;

sa fie apt de a evalua si autoevalua obiectiv cunostintele in domeniu;

sa fie apt de a asimila noile realizari ale disciplinelor clinice.

I11. Conditionari si exigente prealabile :

Medicina interna este una din disciplinele clinice de baza in pregatirea universitara a
medicilor, indiferent de specialitatea pe care o vor alege ulterior, studierea careia la etapa
universitara va permite viitorului medic insusirea principiilor fundamentale de lucru clinic cu
pacientul. Semiologia bolilor interne constituie treapta incipientd in formarea viitorului
specialist in domeniul medicinii interne.

Fiind parte integra a Bolilor interne, cursul de Semiologie medicald urmareste scopul
final de a forma la viitorii medici bazele rationamentului clinic si deontologiei medicale, de a-
i Tnvata deprinderile profesionale n examinarea clinica si paraclinica, precum si tratamentul
bolnavilor, deprinderi necesare fiecarui specialist din orice domeniu al medicinii interne.

Pentru Tnsusirea bund a disciplinei sunt necesare cunostinte temeinice in domeniul
Chimiei, Anatomiei omului, Histologiei umane si Embriologiei, Biologiei moleculare si
Geneticii, Fiziologiei umane, Fiziopatologiei, Morfopatologiei, Farmacologiei, Logicii,
obtinute n studiile preuniversitare si universitare.

IV. Continutul de baza a cursului :

A. Prelegeri:
Nr. Tema Ore
1 Curs introductiv in semiologia bolilor interne. Planul general de examinare 2
a bolnavului.
2 | Explorarea clinica in afectiunile aparatului respirator. Interogatoriul, 2

inspectia generala. Inspectia cutiei toracice. Palparea ca metoda de
investigatie a bolnavului. Palparea cutiei toracice. Percutia plamanilor.
3 | Auscultatia ca metoda de investigatie a bolnavului. Auscultatia plamanilor. 2
4 | Sindromul de condensare a tesutului pulmonar (neretractila — pneumoniile 2
si retractila - atelectaziile). Semnele clinice ale pneumoniilor, patogenia lor.
Atelectazia pulmonara

5 | Sindromul obstructiei bronsice. Semiologia bronsitei acute si cronice, a 2
astmului bronsic. Sindromul de hiperaeratie pulmonara (emfizemul
pulmonar). BPCO

6 | Sindroamele pleurale. Pneumotoracele (acumulare de aer in cavitatea 2
pleurald) si hidrototoracele (acumulare de lichid in cavitatea pleurald).
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Pleurezia exudativa si pleurezia uscata.

7 Sindromul cavitar. Sindroamele mediastinale. 2

8 Explorarea clinica in afectiunile aparatului cardiovascular. Interogatoriul, 2
inspectia. Palparea regiunii cordului si a vaselor sangvine mari. Percutia
cordului.

9 | Auscultatia cordului. Focarele de auscultatie. Zgomotele cardiace normale. 2
Modificarile patologice ale zgomotelor cardiace. Ritmurile n trei timpi.
Zgomotele supraadaugate. Tulburarile ritmului.

10 | Auscultatia cordului. Suflurile cardiace. Suflurile sistolice. Suflurile 2
diastolice. Topografie si iradiere. Fonocardiografia.

11 | Examenul vaselor periferice. Aprecierea pulsului arterial periferic si a 2
tensiunii arteriale. Auscultatia vaselor. Sindroamele de afectiune a venelor
si arterelor.

12 | Electrocardiografia. Metoda de Tnregistrare si descifrarea ECG. Derivatiile 2
standard si toracice. ECG in hipertrofia compartimentelor inimii.

13 | Disritmiile cardiace. 2

14 | Metodele complementare de examinare a sistemului cardiovascular. 2

15 | Sindromul clinic de insuficienta cardiaca. Insuficienta cardiaca acuta si 2
cronica.

16 | Valvulopatiile mitrale. Stenoza mitrala. Insuficienta mitrala. 2

17 | Valvulopatiile aortice. Stenoza aortica. Insuficienta aortica. 2

18 | Sindromul clinic de hipertensiune arteriald. Hipertensiunea arteriald 2
esentiala si secundara.

19 | Sindroamele clinice Tn endocardita, miocardita, pericardita. 2

20 | Cord pulmonar cronic. Tromboembolismul pulmonar. 2

21 | Sindromul de insuficientd coronariana. Cardiopatia ischemica, formele ei 2
clinice. Patogenie, epidemiologie, clasificare. Examenul clinic, de laborator
si instrumental.

22 | Infarctul miocardic. Patogenie, stadii. Examenul clinic, de laborator si 2
instrumental.

23 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale tractului digestiv: 2
acuzele, inspectia, palparea abdomenului.

24 | Sindroamele clinice in afectiunea tractului gastro-intestinal. Examinarea 2
bolnavilor cu gastrita, boald ulceroasa gastrica si duodenald. Cancerul
tractului gastrointestinal

25 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale ficatului si vezicii 2
biliare: acuzele, inspectia, palparea abdomenului, percutia si palparea
ficatului, vezicii biliare si a splinei

26 | Sindroamele hepatice: icter, hipertensiune portala si insuficientd hepatica. 2

27 | Hepatitele cronice si ciroza hepatica. Supravegherea si ingrijirea bolnavilor 2
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cu dereglari ale functiilor aparatului digestiv.

28 | Metodele clinice si paraclinice de examinare ale bolnavilor cu afectiuni ale 2
rinichilor si cailor urinare. Examenul de laborator al urinei.

29 | Sindroamele clinice din glomerulonefrite si din afectiunile tubulo- 2
interstitiale. Glomerulonefrita acuta si cronica. Sindromul urinar. Sindromul
nefrotic.

30 | Amiloidoza renala. Pielonefrita acuta si cronica. Nefrolitiaza. Sindromul de 2
insuficienta renald acuta si cronica.

31 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale sistemului 2
hematopoietic. Anemiile.

32 | Sindroamele clinice in afectiunile sistemului hematopoietic. Afectiuni ale 2
seriilor leucocitare. Sindroame mieloproliferative. Sindroame
limfoproliferative. Diateze hemoragice.

33 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale sistemului endocrin. 2
Sindroamele clinice in afectiunile endocrine. Examinarea bolnavilor cu
afectiuni ale glandei tiroide si in diabet zaharat.

34 | Lectia de incheiere 2
TOTAL 68 h

A. Lucrari practice:
Nr. Tema Ore
1 Lectia de introducere. Etica si deontologia medicald. Documentatia 3
medicala. Planul general de examinare a bolnavului.
2 | Acuzele principale si de ordin general. Istoricul actualei boli si istoricul 3
vietii. Inspectia generala. lgiena bolnavului. Antropometria, termometria.
Tipurile curbelor termice. Supravegherea bolnavilor cu febra.

3 | Examinarea bolnavilor cu afectiuni ale aparatului respirator: acuzele si 3
anamneza, inspectia. Palparea cutiei toracice. Percutia ca metoda de
investigatie a bolnavului. Regulile generale si tehnica percutiei.

4 | Percutia comparativa si topografica a plamanilor. 3

5 | Regulile generale si tehnica auscultatiei plaméanilor. Zgomotele respiratorii 3
principale si supraadaugate. Bronhofonia.

6 | Sindromul de condensare a tesutului pulmonar (neretractild — pneumoniile 3
si retractila - atelectaziile)

7 | Sindromul obstructiei bronsice (bronsita acuta si cronicd, astmul bronsic). 3
Sindromul de hiperaeratie pulmonara (emfizemul pulmonar).

8 | Sindroamele pleurale. Pneumotoracele (acumulare de aer in cavitatea 3
pleurald) si hidrototoracele (acumulare de lichid in cavitatea pleurald).
Pleurezia exudativa si uscata.

9 | Sindroamele mediastinale. Sindromul cavitar. Aprecierea manoperelor 3
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practice in examinarea bolnavilor cu afectiuni ale aparatului respirator

10 | Examinarea bolnavilor cu afectiuni ale aparatului cardiovascular: acuzele si 3
anamneza, inspectia. Palparea regiunii cordului si a vaselor sangvine mari.
Percutia cordului si a vaselor sangvine mari. Configuratia inimii.

11 | Auscultatia cordului (zgomotele cardiace). 3

12 | Auscultatia cordului (suflurile cardiace). 3

13 | Examenul vaselor periferice. Aprecierea pulsului arterial periferic si a 3
tensiunii arteriale. Auscultatia vaselor.

14 | Metoda de Tnregistrare si descifrare a ECG. ECG in hipertrofia 3
compartimentelor inimii.

15 | Metodele complementare de examinare a sistemului cardiovascular. 3
Indeplinirea fragmentului foii de observatie clinica.

16 | Disritmiile cardiace. Tulburarile de automatism si de excitabilitate. 3
Examenul practic al ECG.

17 | Disritmiile cardiace. Tulburarile de conductibilitate. 3

18 | Repetarea manoperelor practice. Verificarea fragmentului foii de observatie 3
clinica.

19 | Valvulopatiile mitrale. Stenoza mitrala. Insuficienta mitrald. Boala mitrala. 3
Prolapsul de valva mitrala.

20 | Valvulopatiile aortice. Stenoza aortica. Insuficienta aortica. Valvulopatiile 3
tricuspidiene.

21 | Sindromul hipertensiunii arteriale. Hipertensiunea arteriald esentiala si 3
secundara. Hipotensiunea arteriala.

22 | Sindromul insuficientei coronariene. Cardiopatia ischemica, formele ei 3
clinice. Patogenie, epidemiologie, clasificare. Examenul clinic, de laborator
si instrumental. Diagnosticul ECG si biochimic.

23 | Infarctul miocardic. Patogenie, forme clinice, stadii. Examenul clinic, de 3
laborator si instrumental.

24 | Sindroamele clinice Tn endocardita, miocardita, pericardita. 3

25 | Sindromul clinic de insuficienta cardiaca. Insuficienta cardiaca acuta si 3
cronica (astm cardiac, edem pulmonar, tromboembolism de artera
pulmonara, cord pulmonar cronic).

26 | Aprecierea manoperelor profesionale in examinarea bolnavilor cu afectiuni 3
ale aparatului cardiovascular.

27 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale tractului digestiv: 3
acuzele si anamneza, inspectia, palparea abdomenului. Sindroamele clinice
n afectiunea tractului gastro-intestinal. Examinarea bolnavilor cu gastrita,
ulcer gastric si duodenal. Cancerul tractului gastro-intestinal.

28 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale ficatului si vezicii 3
biliare: acuzele si anamneza, inspectia, percutia si palparea ficatului, vezicii
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biliare si a splinei.

29 | Sindroamele hepatice: icter, hipertensiune portala si insuficienta hepatica. 3
Hepatitele cronice si ciroza hepatica.

30 | Metodele clinice si paraclinice de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale 3
rinichilor si cailor urinare. Examenul de laborator al urinei. Sindroamele
clinice din glomerulonefrite si afectiunile tubulo-interstitiale. Sindromul
urinar. Sindromul nefrotic. Glomerulonefrita acuta si cronica. Examinarea
bolnavilor cu indeplinirea fisei de observatie clinica de totalizare.

31 | Amiloidoza renald. Pielonefrita acutd si cronica. Nefrolitiaza. Sindromul de 3
insuficientd renala acuta si cronica.

32 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale sistemului 3
hematopoietic. Sindroamele clinice in afectiunile sistemului hematopoietic.
Sindroamele mieloproliferative, limfoproliferative, anemice. Diatezele
hemoragice

33 | Metodele de examinare a bolnavilor cu afectiuni ale sistemului endocrin. 3
Sindroamele clinice in afectiunile endocrine. Examinarea bolnavilor cu
afectiuni ale glandei tiroide si cu diabet zaharat.

34 | Recapitulare. Testarea manoperelor practice. 3
TOTAL 102h

V. Bibliografia recomandata:

A. Obligatorie:

1
2.

B.
1
2.
3.
4
5

Semiologie Medicala. Georgescu M. Bucuresti, 1998
Propedeutica Bolilor Inteme. Vasilenko V. (traduc. In romand) Chisinau 1992

Suplimentara:

Curs de Semiologie Medicala. Stanciu C. lasi. 1990

Principiile Medicinei Inteme. Harison . Teora 2001

Bolile aparatului respirator. Botnaru V. . Chisinau 2002

Examenul Clinic in afectiunile aparatului digestiv. Botnaru V. Chisinau 2005
Aspecte clinice n cardiologie. Botnaru V. Chisingu 1998

V1. Metode de predare si Tnvatare utilizate :

Disciplina Medicina Interna-Semiologie este predata in mod clasic: cu prelegeri si
lucrari practice. La prelegeri va fi citit cursul teoretic de catre titularii de curs. La lucrarile
practice studentii vor studia metodologia examenului clinic al bolnavului, depistarea
simptomelor si semnelor clinice cu interpretarea lor clinica, vor efectua vizite la bolnavii
tematici pentru examen clinic, initial Tmpreuna cu profesorul, apoi de sinestatator n
subgrupuri (echipe de lucru) a cate 2-3 persoane la un pacient. Ulterior, in baza simptomelor
si semnelor clinice depistate, se va efectua interpretarea lor clinicd la bolnavul dat, se va

7
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face cunostinta cu rezultatele examenului paraclinic. Scopul final este de a dezvolta la
studenti rationamentul clinic si abilitatile de examinare clinica a pacientului, cu stabilirea
diagnosticului sindromal, trasarea programului de investigatii paraclinice si principiilor de
tratament. Cunostintele acumulate vor fi atestate pe parcursul cursului prin examenul
pacientilor, fapt care permite a efectua monitorizarea curentd a procesului de instruire si
eficacitatea, precum si corectia operativa a procesului de instruire.

Catedra isi rezerva dreptul de a petrece unele lucrari practice in maniera interactiva.

VII. Sugestii pentru activitate individuala :

Din punct de vedere pedagogic, una din cele mai putin eficiente metode de insusire
este ascultarea pasiva a cursurilor, chiar si Tn cazul structurarii si ilustrérii foarte minutioase
ale acestora, inclusiv folosind tehnologii multimedia.

Chiar daca materialul este interesant, iar studentul - suficient de motivat, pentru a
insusi ceva este nevoie de cat mai multe modalitati de procesare a materialului studiat.
Tndeplinirea practicd a unui lucru este mult mai eficientd, decét citirea despre cum trebuie
facut, dar si mai eficient este a invata pe altcineva sa faca acelasi lucru.

Reiesind din cele spuse mai sus, daca doriti sa aveti succese in Tnsusirea Medicinii
Interne-Semiologie, urmeaza si lucrati activ cu materialul. Tn cele ce urmeazd v oferim
cateva sugestii:

1 Initial cititi materialul, dar nu pur si simplu 1l parcurgeti cu vederea. Faceti
notite. Tncercati s& formulati singuri momentele principale. Studiati schemele si imaginile
din manual si caiet. Raspundeti la testele formulate n caiete.

2. Frecventati cursurile si lucrérile practice, dar nu pentru a face prezenta! Daca
procedati altfel, putin probabil c& veti face fatd cerintelor. Conspectati atent. Tncercati s
asimilati informatia, Tntrebandu-va: Sunt de acord cu profesorul? Inteleg despre ce este
vorba? Corespunde oare materialul predat cu cel din manual?

3. Puneti intrebari! Profesorului, unul altuia, sine Tnsusi. Faceti acest lucru in
auld, Tn sala de studii, Tn coridoare, in birourile profesorilor. Faptul cd puneti intrebari
inseamna ca Tncercati s& ntelegeti si s& prelucrati materialul predat si nu poate fi decét
salutabil. Fiecare student are dreptul de a apela la profesorul sau pentru consultatii
individuale in orele de lucru sau la profesorul de serviciu in orele, preconizate pentru
recuperarea restantelor.

4. Organizati-va in grupuri a cate 2-3 studenti pentru a va intalni regulat n
vederea discutiilor asupra materialului cursului si pregatirea pentru totalizari. De regul, Tn
grupurile mici de lucru se realizeaza o intelegere mult mai buna si mai clara, decét in
timpul lucrului individual. In plus, abilitatea de a explica colegilor materialul insusit va va
fi de mare folos in viitor.

5. Un mod eficace de instruire aprofundata este participarea la sedintele cercului
studentesc stiintific si participarea in discutii stiintifice. De asemenea este extrem de

8
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eficace pregatirea rapoartelor stiintifice la anumite teme.

6. Utilizati rational timpul. Disciplina Medicind Interna-Semiologie Tnainteaza
cerinte sporite fata de procesul de Tnsusire a materialului. Acelasi lucru este valabil pentru
mai multe discipline, predate in acest an de studii. De aceea, veti fi nevoiti sa va gestionati
rational timpul si s& gasiti echilibrul perfect dintre efortul depus pentru obtinerea
cunostintelor, alte responsabilitati si viata personald. Conform cerintelor in vigoare pentru
fiecare ora de lucru in contact direct cu profesorul, studentul trebuie sa lucreze individual
1-2 ore. Altfel spus, pentru Tnsusirea suficienta a disciplinei Medicina Interna-Semiologie
urmeaza sa lucrati individual cel putin 5 ore saptamanal.

VIIl. Metode de evaluare :

La disciplina Medicina Interna-Semiologie, pe parcursul anului de studiu, sunt 3 totalizari
(examen clinic de sinestatator al pacientului) si indeplinirea fisei de observatie clinica a
bolnavului, dupa cum urmeaza:
- Totalizarea Nr. 1: Examinarea bolnavilor cu afectiuni ale aparatului respirator;
- Totalizarea Nr.2: Examinarea bolnavilor cu afectiuni ale aparatului respirator si
cardiovascular;
- Totalizarea Nr.3: Testarea manoperelor profesionale (toate sistemele);
Examinarea bolnavilor cu indeplinirea unui fragment al fisei de observatie clinica
(semestrul 5).
Examinarea bolnavilor cu indeplinirea fisei de observatie clinica ample (sfarsitul
semestrului 6).

Proba de diagnostic clinic se efectueaza prin oferirea fiecarui student a unui pacient.
Studentul trebuie s& efectueze examenul clinic al pacientului si anume: interogarea, inspectia
generald, inspectia, palpatia, percutia, auscultatia pe sisteme (respirator, cardio-vascular,
digestiv, urinar, endocrin, hematopoietic) cu interpretarea clinic a datelor obtinute, reflectind
aceasta prin formularea corecta a sindroamelor clinice de baza in acest caz clinic.

La examenul de promovare la disciplina Medicina Interna-Semiologie nu sunt admisi
studentii cu media anuald sub nota 5, precum si studentii care nu au recuperat absentele la
lectii practice.

Examenul la disciplina Medicina Interna-Semiologie (evaluarea sumativa) este unul
combinat, alcatuit din proba test-grila (varianta ,, Test Editor" USMF ,,Nicolae Testemitanu"),
proba orala (aprecierea cunoasterii de catre student a etiopatogeniei si tabloului clinic al
maladiilor terapeutice principale - sindromologiei clinice de bazd) si examenul manoperelor
profesionale (pe pacient).

Proba test-grila consta din variante a cate 100 teste fiecare din toate temele cursului,
dintre care 40 de teste sunt compliment simplu, 60 de teste compliment multiplu. Studentul
are la dispozitie in total 2 ore pentru a raspunde la test. Proba se apreciaza cu note de la 0 la
10.
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Proba orala se efectueaza prin oferirea fiecarui student a unui bilet din 40 la sort cu 3
intrebari la sindroame clinice. Studentul trebuie s& cunoasca definitia, simptomele si semnele
care alcatuiesc sindromul, s& numeasca mecanismele aparitiei acestora, maladiile principale
in care este ntalnit acest sindrom, etiopatogenia si tabloul clinic al maladiei de baza, sa
cunoasca principiile de baza ale diagnosticului paraclinic si de tratament.

Pentru a se pregati de raspuns studentul are la dispozitie 30 min. Proba se apreciaza cu
note de la 0 pana la 10.

Subiectele pentru examen (testele, lista sindroamelor clinice, lista deprinderilor
profesionale, componenta biletelor pentru proba orald) se aproba la sedinta catedrei si se aduc
la cunostinta studentilor cu cel putin o luna Tnainte de sesiune.

Scala de evaluare

Evaluarea cunostintelor se apreciaza cu note de la 10 la 1, cu zecimale 0,5. Notele de la
“5” pana la “10”, obtinute Tn rezultatul evaluarii unitatii de curs, permit obtinerea creditelor
alocate acestora, conform Planului de Tnvatdmant. Nota finald rezulta din suma ponderata a
notelor de la evaluarile curente si examinarea finala, fiind rotunjita Tn folosul studentului pana
la cifra intreaga sau cu zecimale 0,5. Studentul care la evaluarea curenta are nota mai mica de
“5” nu este admis la evaluarea finala. Nota finala la examen se stabileste dupa cum urmeaza :

1. Deprinderi practice — coeficientul 0,2
2. Examen oral — coeficientul 0,3
3. Test-control — coeficientul 0,2
4. Nota anuala medie + foaia de observatie clinicd de control — coeficientul 0,3.
Modalitatea de rotunjire a notelor
Suma ponderata a notelor de la evaluarile curente si examinarea finala Nota finala
5-5,09 5
5,1-5,59 55
5,6-6,09 6
6,1-6,59 6,5
6,6-7,09 7
7,1-7,59 7,5
7,6-8,09 8
8,1-8,59 8,5
8,6-9,09 9
9,1-9,59 9,5
9,6-10 10

Neprezentarea la examen fard motive intemeiate se Tnregistreaza ca "absent" si se
echivaleaza cu calificativul O (zero). Studentul are dreptul la 2 sustineri repetate ale
examenului nepromovat.

IX. Limba de predare: romana
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