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I. PRELIMINARII
e Prezentarea generala a disciplinei:

Medicina paliativa (MP) este Ingrijirea medicald ce are misiunea sa imbunatateasca
calitatea vietii persoanelor care sufera de o boala amenintatoare de viata si ofera asistenta
specializati inclusiv familiilor acestora. In special MP afirmi viata, priveste moartea ca un
proces normal si nu intentioneaza sa grabeasca sau sd amane moartea.

Obiectivele principale ale medicinii paliative sunt orientate spre tratarea suferintei
printr-o abordare holistica sub toate aspectele (fizic, psiho-emotional, social si spiritual),
inca din momentul confirmarii diagnosticului de boala cu prognostic limitat, simultan cu
celelalte tratamente (chimioterapie, radioterapie, dializa etc.) menite sa incetineasca sau
chiar sa opreasca evolutia bolii grave. Mai mult decat atat, programele paliative isi
orienteaza eforturile nu doar spre optimizarea calitatii vietii pacientilor dar si spre
ajutorarea familiilor acestora in solutionarea problemelor aparute.

Asociatia Europeanid pentru Ingrijiri Paliative (EAPC) considerd cd instruirea si
formarea In medicina paliativa este de o importanta imperativa pentru toate cadrele
medicale, nu numai pentru ca este important pentru dezvoltarea domeniului in sine, dar si
pentru ca este esentiala pentru pacienti si familiile acestora. Tot mai multe guverne
recunosc nevoia in servicii de ingrijiri paliative specializate la nivel national, iar disciplina
MP a devenit cu predare obligatorie la toate nivelele de instruire profesionala medicala in
Europa. Continutul curriculumului dat respecta recomandarile Consiliului Europei (COE
144 /153) si reflecta principiile de baza stabilite de catre Organizatia Mondiald a Sanatatii
(OMS) in definitia ingrijirilor paliative.

e Misiunea curriculumului (scopul) in formarea profesionala:

Misiunea acestui program de studii este conceptualizarea asistentei paliative, ca si
domeniu al medicinii, care are drept scop Imbunatatirea calitatii vietii pacientilor cu boli
incurabile si In faza terminald, prin actiuni de prevenire si Inlaturare a suferintei sub toate
aspectele sale: fizic, psihic, social si spiritual, precum si acordarea suportului pentru familiile
acestora.

e Limbile de predare a disciplinei romana, engleza, franceza rusa.

e Beneficiari: studentii anului V, Facultatile Medicina 1.

II. ADMINISTRAREA DISCIPLINEI

Codul disciplinei

S.09.0.077

Denumirea disciplinei

Medicina paliativa

Responsabil de disciplina

dr. hab. st. med., prof.univ. Curocichin Ghenadie

Anul \' Semestrul/Semestrele 9si10
Numarul de ore total, inclusiv: 60
Curs 10 Lucrari practice/ de laborator 10
Seminare 10 Lucrul individual 30
Forma de evaluare E Numarul de credite 2
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III. OBIECTIVELE DE FORMARE iN CADRUL DISCIPLINEI

La finele studierii disciplinei studentul va fi capabil:

la nivel de cunoastere si intelegere:

si defineasca notiuni ca: ingrijire paliativa (IP), suferinta totald, calitatea vietii, durerea
cronica, tipuri de servicii specializate, hospice, faza (stare) terminald, ingrijirea terminala
etc,;

sa cunoasca scopul si obiectivele medicinii paliative;

sa identifice locul serviciilor paliative in sistemul de sanatate;

sa cunoasca rolul si importanta Ingrijirilor paliative ale pacientii cu boli incurabile si
familiile acestora;

sa interpreteze principiile etice in asistenta paliativa;

sa cunoasci categoriile de beneficiari ce necesita IP;

s enumere si si inteleagi esenta diferitor tipuri de servicii specializate IP;

sa cunoasci legislatia in vigoare care reglementeazi IP din Republica Moldova;

sa interpreteze clasificarea durerii si sa cunoasca clasificarea analgezicelor dupa OMS;
sa cunoasca si sa Inteleaga principiile si metodele de evaluare a durerii;

sa cunoasca si sa combata miturile si convingerile eronate referitoare la tratamentul
durerii cu opioide;

sa cunoasca prevederile actelor normative si legislative nationale referitoare la
prescrierea opioidelor;

sa identifice cele mai frecvente simptome ce pot aparea la un pacient cu cancer avansat;
sa interpreteze corect simptomele si sa stabileasca actiuni concrete pentru urmatoarele
simptome frecvent intalnite: greata, voma, anorexie, constipatie, dispnee, delir, depresie,
hipercalcemie etc.;

sa stie sa trateze sau sa previna dezvoltarea unor simptome legate de faza terminala a
bolii;

sa defineascd necesitatea si principiile de formare a echipei multidisciplinare in P si si
identifice componenta ei;

sa inteleaga particularitatile procesului de comunicare a vestilor proaste;

sa defineasca starea terminald si s cunoasca principiile si specificul IP;

sa cunoasca si sa respecte drepturile pacientului muribund si apartinatorilor.

la nivel de aplicare:
sa aplice cunostintele acumulate in cadrul acestui modul in practica profesionala

ulterioara;

sa aplice principiile etice de baza ale asistentei paliative;
sa stabileasca relatii efective cu pacientii si apartindtorii in viitoarea practica

profesionald;

sa aplice protocolul de comunicare a vestii proaste;

sa aplice prevederile actelor normative si legislative in practica clinica;

sa aplice diferite scari de evaluare a durerii la pacientii aflati In paliatie si sa interpreteze
corect rezultatele;

sa aplice scara analgezica OMS in tratament al durerii;

sa prescrie tratamente pentru durerile si cele mai frecvente simptome;

sa analizeze cele mai frecvente simptome ghidandu-se de recomandari si protocoale

clinice;
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IV.

sa aplice diverse metode de mobilizare a pacientului;

sa aplice prevederile PCN in vigoare pentru IP;

sa aprecieze diagnosticul starilor de urgenta in ingrijiri paliative;

sa aprecieze diagnosticul de stare terminala si sa gestioneze corect situatia;
sa respecte drepturilor pacientului muribund si apartinatorilor.

la nivel de integrare:

sd demonstreze abordarea holisticd in managementul pacientilor ce necesiti IP;

sa perceapa importanta abordarii corecte a durerii in practica medicala cotidiana;

sa demonstreze abilitati de lucru In echipa multidisciplinara;

sd inteleaga importanta aspectelor etice, culturale, religioase si spirituale in IP;

sa stabileasca prioritati In realizarea obiectivelor de ingrijiri paliative;

sa fie capabil sa evalueze erorile in comunicare si in acordarea ingrijirilor la pacienti;
sa fie capabil de autoevaluarea propriilor cunostinte si competente.

CONDITIONARI SI EXIGENTE PREALABILE

Pentru a avea o reusita excelenta in cadrul acestui curs, beneficiarii trebuie sa dea

dovada de calitati sporite de empatie si compasiune fata de o persoana suferinda si sa fie
motivati sa ajute pacientul si apartenentii acestuia in infruntarea situatiilor dificile cum sunt
bolile grave cu pronostic rezervat. Un moment destul de important este ca studentul sa aiba
cunostinte de baza In disciplinele conexe precum: fiziopatologia, farmacologia, psihologia,
etica, medicina interna, oncologia, chirurgia etc. lar pentru a asigura succesul procesului de
instruire sunt necesare competente digitale elementare (utilizarea internetului, procesarea
documentelor, utilizarea redactorilor de text, tabele electronice si aplicatiilor pentru
prezentari), abilitatilor de comunicare si lucru in echipa.

V.

TEMATICA SI REPARTIZAREA ORIENTATIVA A ORELOR

Cursuri (prelegeri), lucrdri practice/ lucrari de laborator/seminare si lucru individual

NT. Numarul de ore
d TEMA Prelegeri | Lucrari Lucru
/ 0 relegert practice | individual
Medicina paliativa. Introducere 1n asistenta paliativa. Abordarea
1. | holistica a suferintei. Esenta echipei interdisciplinare in asistenta 2 2 4
paliativa.
2. | Elemente de baza ale comunicarii in asistenta paliativa. 1 6 7
3 Principiile de abordare a durerii in paliatie. Managementul 3 6 8
" | durerii acute si cronice.
4. | Managementul simptomelor in medicina paliativa. 3 6 8
5 Aspectele etice, psiho-sociale, culturale, religioase si spirituale 1 3
" | In asistenta paliativa.
Total 10 20 30
VI. MANOPERE PRACTICE ACHIZITIONATE LA FINELE DISCIPLINEI
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Manoperele practice esentiale obligatorii sunt:
e sa dezvolte competente de analiza a cadrului legal in contextul asistentei paliative;
e sa determine necesitdtile reale ale pacientilor si apartinatorilor in Tngrijiri speciale;
e sa dezvolte abilitati de comunicare a diagnosticului nefast si a altor vesti proaste;
e s fie apt de evaluare critica a erorilor n comunicare;
e si interpreteze clasificarea durerii si sa cunoasca clasificarea analgezicelor dupa OMS;
e sd aplice In practica scara analgezica OMS in tratament al durerii;
sad prescrie tratamente pentru diverse tipuri de durerile;
sd utilizeze diverse metode de evaluare a durerii si sa interpreteze corect rezultatele;
sa aplice diferite scéri In evaluarea durerii (copii, adulti, inconstienti);
sd examineze un pacient tematic si sd analizeze cele mai frecvente simptome ghidandu-se
de recomandari si protocoale clinice;
e sa identifice si sd analizeze cele mai frecvente simptome ce pot aparea la un pacient cu
cancer avansat (greatd, voma, anorexie, constipatie, dispnee, delir, depresie, hipercalcemie
etc.);
sd interpreteze corect simptomele si sa stabileasca actiuni concrete pentru fiecare simptom;
sa prescrie tratamente pentru cele mai frecvente simptome;
sa stie sa trateze sau sd previna dezvoltarea unor simptome legate de faza terminala a bolii;
sa aplice diverse metode de mobilizare a pacientului,
sa interpreteze si sa aplice principiile etice in asistenta paliativa;
sa stie sa respecte drepturile pacientului muribund si apartinatorilor;
sd facd un diagnostic prompt al starilor de urgenta in ingrijiri paliative;
sa poatd diagnostica starea terminald si s gestioneze corect situatia;
sd comunice corect cu pacientul in stare terminala si cu rudele acestuia;
si demonstreze respectarea aspectelor culturale, religioase si spirituale in IP.

VII. OBIECTIVE DE REFERINTA SI UNITATI DE CONTINUT

Obiective Unitati de continut

Tema 1. Medicina paliativa. Introducere in asistenta paliativa. Principii de baza in
asistenta paliativa. Abordarea holistica a suferintei. Esenta echipei multidisciplinare
asistenta paliativa.
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Obiective Unitati de continut

e sa defineasca notiuni
domeniul iP;

e sa cunoasca scopul si
paliative;

e sa identifice locul serviciilor paliative in sistemul
de sanatate;

e si cunoasci rolul si importanta IP pentru pacienti
cu boli incurabile si familiile acestora;

¢ s3 cunoasca categoriile beneficiarilor ce necesita
iP;

¢ sd enumere si sd inteleaga esenta diferitor tipuri
de servicii specializate IP;

¢ sd dezvolte competente de analiza a cadrului legal
in contextul asistentei paliative;

e sa defineasca suferinta totald si sa identifice
cauzele potentiale de suferinta a pacientului;

¢ sa determine necesitatile reale ale pacientilor si
apartinatorilor in ingrijiri speciale;

¢ sd planifice si sa decida obiectivele de ingrijire
impreuna cu pacientul si apartinatorii;

¢ sa defineasca necesitatea si principiile de formare
a echipei interdisciplinara in IP si si identifice
componenta ei;

e sd lucreze efectiv In echipa interdisciplinara si sa
coordoneze activitatile echipei;

e s stabileasca prioritati in realizarea obiectivelor
de ingrijiri paliative.

generale utilizate 1in

obiectivele medicinii

1.1 Definirea, scopul si obiectivele medicinii paliative.
Notiuni generale privind pacientii incurabili, suferinta
si calitatea vietii. Beneficiarii IP.

1.2 Tipuri de servicii specializate in asistenta paliativa.
1.3 Principiile de baza In asistenta paliativa.

1.4 Familiarizarea cu principalele acte legislative cu
privire la organizarea si structura serviciului de
asistenta paliativa in RM.

1.5 Caracteristicile unei echipe in asistenta paliativa.
1.6 Principiile organizarii lucrului 1n echipa.
Componenta echipei multidisciplinare.

1.7 Roluri si functii ale membrilor echipei.

1.8 Avantajele echipei in serviciile de sanatate.

Tema 2. Elemente de baza ale comunicarii in asistenta paliativa.

e sa dezvolte abilitati de comunicare a diagnosticului
nefast si a altor vesti proaste;

¢ sd inteleaga particularitatile procesului comunicativ in
1P si sd cunoasci principiile si metodele de comunicare
a vestilor proaste;

e s3 Inteleagd importanta procesului comunicativ in
stabilirea aliantei terapeutice dintre medic si pacient in
cadrul ingrijirilor paliative;

e sd fie apt de evaluare critica a erorilor in comunicare;

2.1 Conceptul de comunicare. Elemente ale comunicarii
verbale si non-verbale.

2.2 Particularititi ale comunicirii in IP. Comunicarea
vestii proaste.

2.3 Factori perturbatori ai comunicirii eficiente in IP.
2.4 Factori facilitatori ai comunicirii in IP. Comunicarea
empatica.

2.5 Scenarii clinice simulate prin metoda pacientului
standardizat (Anexa nr.1).

2.6 Probleme de situatii.

Tema 3. Principiile de abordare a durerii in paliatie. Managementul durerii acute si

cronice.

e sa cunoasca si sa inteleaga particularitatile durerii in
paliatie;

e sd cunoasca si sa inteleaga fiziologia si tipuri de durere
in ingrijiri paliative

o sa identifice tipurile de durere acutd, cronica, puseul
dureros, durerea neuropatd, nociceptiva si durerea
incidents;

e sa cunoasca si sa inteleaga principiile de evaluare a
durerii;

e 53 cunoasca si sa utilizeze instrumentele de evaluare a
durerii pentru pacientii de diferita varsta;

o sa interpreteze simptomul de durere conform scalei
SAV

3.4 Mecanismele durerii acute, cronice, puseului
dureros, durerea neuropatd, durerea nociceptiva si
durerea incident3; dimensiunile durerii; mecanismele
durerii;

3.5 Abordarea holistica a pacientului cu durere in 1P.
Criteriile de evaluare a durerii (durerilor).

3.6 Principiile OMS de abordare a durerii. Concepte
OMS de analgezie in medicina paliativa;

3.7 Scara de analgezie OMS. Tratamentul pe trepte.

3.8 Bazele farmacoterapiei durerii si principiile de
tratament al durerii.

3.9 Grupurile de medicamente utilizate in tratamentul
durerii neuropate si nociceptice
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Obiective Unitati de continut

e sd cunoasca si sa utilizeze analgezicele conform scalei
oMS;

e sd cunoasca principiile de tratament pentru diverse
tipuri de durere;

e sd aplice In practica scala OMS in tratamentul durerii;

e sd cunoasca si sa combatd miturile si prejudecatile
referitoare la tratamentul durerii cu opioide;

¢ sd cunoasca prevederile actelor normative nationale ce
tin de utilizarea si prescrierea opioidelor in
tratamentul durerii;

e sd utilizeze metodele de evaluare a durerii si sa
interpreteze corect rezultatele;

e sd aprecieze importanta evaludrii si tratamentului
durerii la pacientii aflati In paliatie;

e sd cunoasca co-analgezicele si utilizarea lor in medicina
paliativa

e sd perceapa importanta abordarii corecte a durerii in
practica medicala cotidiana.

3.10 Acte normative regulatorii ce tin de gestionarea
opioidelor in Moldova. Modalitatea de prescriere,
eliberare, pastrare si utilizare a opioidelor si altor
medicamente din R. Moldova.

3.11 Principii generale de prescriere, titrare si
mentinere a dozelor de opioide. Miturile in combaterea
durerii cu preparate opioide.

3.12 Efectele secundare ale opioidelor si interventii de
inlaturare ale acestora.

3.13 Co-analgezia in diferite tipuri de durere.

Tema 4. Managementul simptomelor in medicina paliativa.

¢ sd examineze un pacient tematic si sa analizeze cele
mai frecvente simptome ghidandu-se de recomandari
si protocoale clinice;

e sd identifice si sd analizeze cele mai frecvente
simptome ce pot apdrea la un pacient cu cancer
avansat (greatd, voma, anorexie, constipatie, dispnee,
delir, depresie, hipercalcemie etc.);

e sd interpreteze corect simptomele si sa stabileasca
actiuni concrete pentru fiecare simptom;

e sd prescrie tratamente pentru cele mai frecvente
simptome;

e sd stie sa trateze sau sa prevind dezvoltarea unor
simptome legate de faza terminala a bolii;

e sd aplice diverse metode de mobilizare a pacientului;

4.1 Abordarea simptomelor gastrointestinale

(greata si anorexia).

Managementul simptomelor respiratorii

(dispneea).

4.3 Delirul si hipercalcemia.

4.4 Abordarea stdrilor de urgenta paliativa.

4.5 Aspecte contemporane in ingrijirea stomelor
(traheostomei, stomelor urinare si stomelor
digestive).

4.6 Managementul starii terminale.

4.7 Scenarii clinice simulate
pacientului standardizat.

4.8 Probleme de situatii.

4.2

prin metoda

Tema 5. Aspectele etice, psiho-sociale, culturale, religioase si spirituale in asistenta

paliativa.

e sd interpreteze si sa aplice principiile etice in asistenta
paliativa;

e s3 cunoasci legislatia in vigoare care reglementeaza P
din Republica Moldova;

e s3 poati analiza corect cadrul legal in domeniul TP si sa
aplice prevederile actelor normative in practica clinica;

e sa inteleaga importanta abordarii etice in medicina
paliativa;

e sd consemneze si sa stabileasca relatii efective cu
pacientii si apartinatorii in viitoarea practica
profesionald;

e sa stie sa respecte drepturile pacientului muribund si
apartinatorilor;

e sa constientizeze rolul atitudinii si prejudecatilor
pacientului (rudelor) in diverse tratamente;

e sa faca un diagnostic prompt al starilor de urgenta in
ingrijiri paliative;

5.1 Conceptele de etica si morala. Principiile etice
si particularitatile acestora in medicina
paliativd.  Principiul respectului pentru
persoand. Principiul binefacerii. Principiul
non-daunei. Principiul dreptatii distributive.
Legislatia RM cu privire la respectarea
drepturilor fundamentale ale pacientului.

5.3 Situatia de conflict moral in medicina paliativa.
Obligatiile morale derivate din principiile etice
in 1P.

5.4 Stadiile modificarilor psihologice si ale
declansarii mecanismelor de aparare a eu-lui
(negarii realitatii si al izolarii, revoltei sau5.1
Conceptele de etica si morala. Principiile etice
si particularitatile acestora in medicina
paliativd.  Principiul respectului pentru
persoand. Principiul binefacerii. Principiul
non-daunei. Principiul dreptatii distributive.

5.2
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Obiective Unitati de continut
e si poatd diagnostica starea terminald si sa gestioneze | 5.2  Legislatia RM cu privire la respectarea
corect situatia; drepturilor fundamentale ale pacientului.
e s3 comunice corect cu pacientul in stare terminala sicu | 5.3 Situatia de conflict moral in medicina paliativa.
rudele acestuia; Obligatiile morale derivate din principiile etice
o sd defineasca faza (sau starea) terminala si sa cunoasca in IP.
principiile si specificul P. 5.4 Stadiile modificarilor  psihologice si ale
e sa inteleaga importanta aspectelor culturale, religioase declansarii mecanismelor de aparare a eu-lui
si spirituale in iP. (negarii realitatii si al izolarii, revoltei sau

agresiunii, tratativelor si al incheierii
conventiilor, depresiei si acceptarii mortii.

5.5 Interventii in cazul disperarii la sfarsitul vietii.

5.6 Strategii care vin in sprijinul adaptarii
pacientilor.

5.7 Conceptul de culturd, spiritualitate si religie.
Interpretarea mortii si atitudini fata de moarte.

5.8 Aspecte culturale in IP. Triiri inexplicabile la
finele vietii.

5.9 Particularitati culturale in comunicarea
diagnosticului grav si luarea deciziilor
terapeutice in IP.

VII. COMPETENTE PROFESIONALE (SPECIFICE) (CP) SI TRANSVERSALE
(CT) SI FINALITATI DE STUDIU

v Competente profesionale (CP)

¢ CP1. Executarea responsabila a sarcinilor profesionale cu aplicarea valorilor si normelor
eticii profesionale, precum si prevederilor legislatiei In vigoare.

¢ CP2. Cunoasterea adecvata a stiintelor despre structura organismului, functiile fiziologice
si comportamentul organismului uman in diverse stari fiziologice si patologice, cat si a
relatiilor existente Intre starea de sanatate, mediul fizic si cel social:
- Utilizarea conceptelor, principiilor si teoriilor din psihologia medicala si sociala in
activitatea profesionald; cunoasterea particularitatilor fiziopatologice in fazele avansate
ale bolilor incurabile si in starea terminala.

¢ CP3. Rezolvarea situatiilor clinice prin elaborarea planului de diagnostic, tratament si
reabilitare in diverse situatii patologice si selectarea procedeelor terapeutice adecvate
pentru acestea, inclusiv acordarea asistentei medicale de urgenta.
- Mobilizarea bolnavului in pat, asigurarea igienei personale asistate si ingrijirilor specifice
(Ingrijirea stomelor, plagilor trofice si escarelor), aplicarea diferitor tehnici de alimentare
a pacientului, efectuarea injectiilor subcutanate si instalarea fluturasului subcutanat
pentru administrarea continua si discontinud a medicatiei.
- Recunoasterea simptomelor ce necesita abordare paliativa si evaluarea durerii utilizand
instrumente speciale, conlucrarea in echipa multidisciplinara in vederea determinarii
conduitei specifice de asistenta specializata in diverse situatii.

¢ CP4. Promovarea unui stil de viata sanatos, aplicarea masurilor de preventie si auto-
ingrijire.
-Planificarea, efectuarea si coordonarea activitatilor de anticipare, depistare precoce si
combaterea suferintei, inclusiv prin actiuni de informare a pacientului si apartinatorilor
acestuia.
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¢ CP5. Integrarea interdisciplinara a activitatii medicului in echipa cu utilizarea eficienta a
tuturor resurselor.

- Evaluarea necesititilor reale in asistenti profesionald de IP, elaborarea planului de
actiuni in situatii clinice concrete, asigurarea comunicarii eficiente cu apartinatorii si
ingrijitorii pacientului, prescrierea tratamentului in diverse situatii, inclusiv
gestionarea urgentelor paliative.

v" Competente transversale (CT)

¢ CT1. Autonomie si responsabilitate in activitate. Aplicarea regulilor de munca riguroasa si
eficienta, manifestarea unei atitudini responsabile fatda de realizarea sarcinilor
profesionale cu aplicarea valorilor si normelor eticii profesionale, precum si prevederilor
legislatiei In vigoare. Promovarea rationamentului logic, a aplicabilitati practice, a evaluari
si autoevaluari in luarea deciziilor

¢ CT3. Realizarea abilitatilor de interactiune si responsabilitate sociald. Identificarea
obiectivelor, resurselor disponibile, conditiilor de finalizare a sarcinilor, determinarea
etapelor si duratei lucrului, termenilor de realizare aferente. Identificarea rolurilor si
responsabilitatilor Intr-o echipa pluridisciplinara si aplicarea de tehnici de relationare si
de munca eficienta in cadrul echipei si cu beneficiarii serviciilor. Asigurarea desfasurarii
eficiente si implicarii responsabile 1n activitatile de organizate a muncii in echipa.

v" Finalitati de studiu
La finalizarea studierii unitatii de curs studentul va fi capabil:

e sdcaute sisa utilizeze actele normative ce reglementeaza domeniul ingrijirilor paliative
(legi, protocoale, ghiduri, standarde etc.);

e sase ghideze de principiile eticii profesionale;

e sad demonstreze atitudine de compasiune fata de pacient si apartenenti;

e saselecteze cazurile clinice ce necesita asistenta paliativa specializata;

e sdabordeze holistic suferinta pacientului cu boala incurabila;

e si evalueze necesititile reale ale beneficiarilor de IP;

e sa stabileasca prognosticul unui pacientul cu boala incurabila in functie de diagnostic
si alti factori;

e sa comunice vesti proaste pacientilor si rudelor acestora utilizidnd algoritmi
standardizati (SPIKES);

e sa dezvolte competente de ascultare activda a interlocutor (pacientului, rudelor
acestuia);

e sa demonstreze abilitati de comunicare empatica cu pacientii si apartinatorii;

e sa pastreze calmul emotional pe parcursul comunicarii cu pacientul;

e sa evalueze tipul si caracterul durerii utilizand instrumente specializate (scale)
gandirea clinica;

e sd prescrie tratament analgezic conform principiilor OMS, in situatii ordinare;

e sa depisteze simptomele determinate de boala incurabila;

e sadetermine si sa stabileasca diagnosticul de stare terminala;

e sa gestioneze si sa monitorizeze cazurile de stare terminal3;

e si practice ingrijiri de bazi si in conditii speciale din domeniul IP (schimbarea pozitiei
in pat, ingrijiri elementare igienice, Ingrijirea stomelor, plagilor trofice si escarelor etc.);

e sd coordoneze activitatile echipei multidisciplinare de asistenta paliativa;

e sa demonstreze competente de lucru in echipa multidisciplinara;

e saformuleze decizii optimale In acordarea ajutorului pacientilor in urgente paliative;

e sa aplice diverse modalitati de sustinere psihologica si morala a diferitor tipuri de
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pacienti.
IX. LUCRUL INDIVIDUAL AL STUDENTULUI
Nr. Produ.sul Strategii de realizare Criterii de evaluare Term.en de
preconizat realizare
Isi . I 1. Calitatea judecatilor
Lucru 51st.emat1c cu llte.raturva formate, gandirea logic,
Lucrul cu de profil la Dbiblioteca. flexibilitatea.
1 informatii Explorarea surselor ) ) . .. | Pe durata
) tematicé electronice actuale referitoare 2. Ca}lltateta .51stemat1.zar11 intregului curs
la temele discutate pe durata mat_erlalulul ) 1nforma.’,c1.onal
cursului. obymgt prin activitate
proprie.
Prezentare | Analiza surselor | Prezentare in public a | Analiza
in publica | informationale relevante | subiectului surselor
subiectului | pentru tema prezentarii si informationale
sistematizarea informatiei la relevante
2. tema propusa. pentru tema
prezentarii  si
sistematizarea
informatiei la
tema propusa.
Analiza Descrierea studiului de caz. Analiza studiului de caz Descrierea
3. studiului studiului de
de caz caz.
X. SUGESTII METODOLOGICE DE PREDARE-iNVATARE-EVALUARE

Metode de predare si invatare utilizate
Metode clasice combinate cu elemente interactive de predare;
Instruire prin simulare - cazuri clinice simulate si practicarea manoperelor clinice;
Instruire programatd, asistata de computer;
Invitare de sine-stititoare etc.

Strategii/tehnologii didactice aplicate (specifice disciplinei)
- Instruire prin simulare utilizidnd metoda pacientului standardizat - scenarii clinice;
- Invitare experimentali si bazati pe probleme de situatii;
- Practicarea manoperelor clinice: schimbarea pozitiei in pat, tehnici de ingrijire a

stomelor etc., utilizaind tehnici de simulare.

Metode de evaluare (inclusiv cu indicarea modalitatii de calcul a notei finale)

Curenta:

In cursul dat se utilizeazd mai multe principii de evaluare, in raport subiectul evaluator:

- auto-evaluare, in baza inregistrdrilor audio-video a cazurilor clinice simulate;

"peer-to-peer” evaluare, efectuatd de cdtre coleg de curs;
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- evaluarea pacientului standardizat, ca si pacient, in baza performantelor

demonstrate in timpul cazului clinic simulat;

- evaluarea instructorului (profesorului).

e Tipuri de evaluare. Din punct de vedere al momentului evaludrii, in cadrul cursului se
utilizeazd doud forme de evaluare: curentd si finald.

Evaluarea curenta sau formativa (50% din nota finald) - alcdtuitd din minim 2 note, efectuatd
pe parcursul intregului curs. Prima notd este obtinutd in baza evaludrii performantelor in cadrul
scenariilor clinice simulate (comunicarea diagnosticului, evaluarea durerii si prescrierea
tratamentului initial, reevaluarea stdrii pacientului si corijarea tratamentului) la pacientul
standardizat in cadrul CUSIM. Nota 2 este oferitd pentru lucrul individual al studentului.

Finala:

Evaluarea finala sau sumativa - sub forma de test computerizat la sfarsitul cursului (50% din

nota finala).

Rezultatul final (nota la examen) este notd medie compusda din 2 componente: media
evaluarilor curente (50%) si nota la testare finala (50%).

Modalitatea de rotunjire a notelor la etapele de evaluare

Grila notelor intermediare (media anuald, notele Sistemul de Echivalent
de la etapele examenului) notare national ECTS

1,00-3,00 2 F

3,01-4,99 4 FX

5,00 5

5,01-5,50 5,5 E
5,51-6,0 6

6,01-6,50 6,5

6,51-7,00 7 D
7,01-7,50 7,5

7,51-8,00 8 ¢

8,01-8,50 8,5

8,51-9,00 9 8

9,01-9,50 9,5

9,51-10,0 10 A

Nota medie anuala si notele tuturor etapelor de examinare finala (asistate la calculator, testare,
raspuns oral) - toate vor fi exprimate in numere conform scalei de notare (conform tabelului),

iar nota finald obtinuta va fi exprimata in numar cu doua zecimale, care va fi trecuta in carnetul

de note.
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Neprezentarea la examen fdrd motive intemeiate se inregistreazd ca “absent” si se echivaleazd cu
calificativul 0 (zero). Studentul are dreptul la 2 sustineri repetate ale examenului nepromovat.
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4. Legea Nr. 263 din 27-10-2005 cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului Publicata
:30-12-2005 in Monitorul Oficial Nr. 176-181 art. 867

5. Ordinul MS nr.162 din 23.04.2007 “Cu privire la aprobarea regulamentului si listei
medicamentelor esentiale”, modificat prin ordinul MS nr.144 din 28.02. 2011;

6. Ordinul MS nr. 884 din 30.12.2010, “Cu privire la aprobarea Standardului National de Ingrijiri
Paliative”;

7. Ordinul MS nr. 187 din 29.02.2012 , Instructiuni privind administrarea morfinei orale”.

8. Ordinul MS nr. 960 din 01.10.2012, “Cu privire la modul de prescriere si eliberare a
medicamentelor”;

9. Ordinul MS nr. 1022 din 30.12.2015 “Cu privire la organizarea serviciilor de Ingrijiri paliative”.




