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PRELIMINARII

Medicina de familie este o disciplind academica si stiintifica ce are un continut propriu educational,
de cercetare, de medicina bazata pe dovezi si de activitate clinica, precum $i o specialitate clinica
orientata spre asistenfa primard. Medicina de familie este specialitatea care asigurd o asistentd medicala
comprehensiva si bio-psiho-sociala, pentru pacienti de toate varstele si ambele sexe, in care individul
este abordat atdt in condifii de sandtate, cat si in conditii de boal, acoperd nevoile in problemele de
sandtate ale individului, familiei i comunitatii.

Stagiu practic la specialitatea Medicina de familie a fost introdus in curricula universitara din luna
septembrie 2014 si este efectuatd in baza principiilor de formare profesionald in domeniul Practicii
Generale/Medicinei de familie conform Agendei Educationale EURACT.

Stagiul practic clinic al studentilor anului VI, facultatea Medicina este efectuat in anul VI de
studii (semestrele XI si XII) dupa instruirea in domeniul Medicinii de familie si sustinerea examenului.
Stagiul clinic se desfasoara in parteneriat cu medicii de familie in cadrul Centrelor Medicilor de Familie
(CMF), Centrelor de sanatate (CS) si Oficiilor medicilor de familie (OMF).

Obiectivele stagiului sunt structurate pentru a favoriza completarea cunostintelor si abilitatilor
studentilor despre specialitate, va contribui la familiarizarea lor cu scopurile, principiile si continutul
practicii medicului de familie, cu rolul medicinii de familie in sistemul de sanitate autohton, cu
particularitafile de activitate a echipei de lucru in oficiul medicului de familie, cu pachetul de servicii
prestat, cu notiunea de sanatate, cu organizarea consultaiei centrate pe pacient si familie, cu abilitatile
de comunicare efectiva, cu particularitatile diagnosticului si tratamentului, cu asistenta medicald a
colectivitatilor, cu aspectele de preventie, cu actele medicale ce reglementeazi activitatea medicului de
familie.

e Misiunea curriculumului (scopul) in formarea profesional

Scopul stagiului practic fortificarea aptitudinilor practice utilizate de medicii de familie in practica
lor cotidiana conform profesiogramei.

Unul din obiectivele principale ale stagiului este formarea conceptului despre Medicina de familie
ca specialitate §i familiarizarea cu particularitétile activitatii medicului de familie. Un alt obiectiv este
dezvoltarea abilitatilor de exercitare a rolurilor specifice muncii in echipd la nivel de Asistentd Medicala
Primara, pentru promovarea spiritului de inifiativa, a cooperarii, atitudinii pozitive si respectului fata de
pacienti si colegi. Al treilea obiectiv asigurd intelegerea rolului medicului de familie in mentinerea
sanatatii si rezolvarea problemelor de sanitate atét la nivel de individ, cat si la nivel de comunitate.

e Limba/limbile de predare a disciplinei:romana, rusa;

e Beneficiari: studentii anului V, facultatea Medicini 1.

ADMINISTRAREA DISCIPLINEI

Codul disciplinei S.12.0.114
Denumirea disciplinei Stagiul clinic (medic de familie)
Responsabil de disciplind Prof. univ., dr.hab.st.med. Gh. Curocichin

Anul A\ | Semestrul XII
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Numdrul de ore total, inclusiv: 390
Stagiul practic 350
Forma de evaluare C Numarul de credite 13

I.

OBIECTIVELE DE FORMARE IN CADRUL DISCIPLINEI

La finele studierii disciplinei studentul va fi capabil:

II.

la nivel de cunoastere si intelegere:

Cunoasterea competentelor de bazd ale medicului de familie ca specialist si medic de prim
contact;

Cunoasterea managementului practicii medicale primare si organizarea activitafii echipei
medicului de familie in oficiu si la domiciliu, in conditiile de asigurari obligatorii in medicina;
Cunoasterea metodelor de diagnostic si tratament care pot fi aplicate in conditiile practicii
medicale acordate de catre medicul de familie si echipa sa;

Studierea activitatii medicului de familie in contextul familiei §i comunitatii;

Cunoasterea prevederilor programelor desfasurate in sistemul de sdndtate in domeniul
imunoprofilaxiei, sanatatii reproducerii, combaterii tuberculozei si altor maladii social-
importante.

la nivel de aplicare:

Dezvoltarea abilitatilor de organizare a consultului medical centrat pe pacient;

Dezvoltarea abilitatilor de comunicare cu pacientul in scopul imbunatatirii calitafii colectarii
informatiei medicale si stabilirii relatiilor eficiente medic-pacient;

Aplicarea abordarii holistice in conduita pacientilor;

Dezvoltarea abilitatilor de conduita a pacientilor de diferita varsta, cu multiple probleme;
Dezvoltarea abilitatilor de conduita simultana a problemelor de sdnatate, curative si profilactice;
Dezvoltarea abilitatilor de ajustare a metodelor diagnostice si curative in contextul individual si
conditiile de prestare a ingrijirilor medicale

Dezvoltarea abilitatilor de acordare a asistentei de urgenta in cadrul ingrijirilor prestate de catre
medicul de familie

Aplicarea deprinderilor de investigatii paraclinice, instrumentale accesibile in practica medicului
de familie (ECG, otoscopie, oftalmoscopie, prelevarea citologiei, frotiilor vaginal si uretral, etc.);
Aplicarea de screening si supraveghere a diferitor maladii.

la nivel de integrare:

Constientizarea particularitétilor practicii medicale in cadrul asistentei medicale primare oferite
de medicul de familie si echipa sa:

Facilitarea adoptarii atitudinii centrate pe pacient in practica medicului de familie;

Intelegerea importantei abordarii integrale si individualizate a pacientilor.

Constientizarea rolului familiei si comunititii in depasirea problemelor legate de sanatate si
boala.

CONDITIONARI SI EXIGENTE PREALABILE

Pentru realizarea stagiului practic medicina de familie din anul de studii VI necesita urmatoarele:
cunoasterea limbii de predare;
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competente confirmate in stiintele fundamentale si disciplinile clinice;

e competente in utilizarea TI (utilizarea internetului, procesarea documentelor, tabel

si prezentdrilor, utilizarea programelor de grafica);

elor electronice

e abilitatea de comunicare si lucru in echipa;
o calitati — tolerantd, initiativa, autonomie si empatie
e cunoasterea organizdrii si functionarii echipei medicului de familie
e cunoasterea principiilor generale de AMP.
III. TEMATICA SI REPARTIZAREA ORIENTATIVA A ORELOR
Eﬁ)’ TEMA Numarul de ore
] Familiarizarea cu activitatea medicului de familie in conditiile Asigurdrilor 10
" |Obligatorii in Medicina.
> |Managementul primului contact. Asigurarea continuitafii asistenfei medicale. 10
3. |Organizarea lucrului profilactic in institutia de Asistenta medicald primara. 15
4 Familizarizarea cu Protocoalele Clinice Standardizate pentru medicii de 20
" |familie.
5 |Familiarizarea cu documentatia medicald din OMF si indicatorii de performanta. 10
6 Folosirea sistemului informational pentru gestionarea informatiilor si organizarea 20
" |lucrului in practica MF.
7 Pachetul de servicii medicale acordate la nivelul AMP conform Programului 10
" |Unic.
g |Organizarea lucrului curativ-profilactic la domiciliu. 20
9. |Consultul centrat pe pacient. 40
10. |Conseliere comportamentala. Interviul motivational. 10
11. |Promovarea sanatatii si educatia pentru sanitate in practica medicului de familie 20
12. |Comunicarea — instrument important in activitatea medicului de familie. 30
13. |Aspecte etice in practica medicului de familie. Consimtd@mantul informat. 20
14. |Diagnosticul si tratamentul pacientilor primari de diferite varste. 30
15. |Rezolvarea problemelor specifice in practica medicului de familie. 10
6 Abordarea comprehensivd a pacientului cu probleme multiple in practica 10
" |medicala.
17 Conduita bolnavilor cronici in practica medicului de familie. Etapele care 20
" |necesitd colaborarea medicului de familie cu specialistii de profil.
18. |Ingrijirea centrata pe pacient. Abordarea holistica. 15
19 Complianta bolnavilor. Explicatiile non-compliantei. Actiunile medicului in 20
" |cazul pacientilor putin complianti.
20, |Organizarea si efectuarea serviciilor centrate pe familie. 20
’1 Familiarizarea cu lucru in diverse tipuri echipe: multidisciplinara, 10

interdisciplinara i transdisciplinara.
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Nr. - 5
TEMA Numarul de ore

d/o

22 |Particularitatile primului ajutor medical in stari de urgenta la nivelul AMP. 20

Stagiu clinic (total ore)
Total ore 390

IV. OBIECTIVE DE REFERINTA SI UNITATI DE CONTINUT

Obiective

[ Unitati de confinut

Tema 1. Familiarizarea cu activitatea medicului de familie in conditiile Asigurarilor Obligatorii in
Medicina.

Sa defineasca continutul, functiile si
domeniile de activitate ale medicinii
de familie

Sa descrie rolul Asistentei Medicale
Primare in sistemul de sanatate

Sa utilizeze competentele necesare
pentru o buna practica in Medicina de
familie.

Notiunea de management al practicii medicale primare.
Obiectivele managementului practicii medicale primare.
Continutul Medicinii de familie. Competentele necesare
pentru o buna practici in Medicina de familie. Agenda
educationala EURACT. Rolul Medicinii de familie in
sistemele moderne de sanitate. Functiile si domeniile de
activitate in Medicina de familie. Actele normative ce
reglementeazd procesul de organizare a Asistentei
Medicale Primare in Republica Moldova. Legea *“Cu
privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald™
nr.1585-XII din 27.02.1998. Programul Unic si normele
metodologice.

Tema 2. Managementul primului contact. Asigurarea continuitatii asistentei medicale.

Sa realizeze managementul primului
contact

Sa specifice particularitatile
organizarii practicii  medicinii  de
familie in Republica Moldova

Sa distingd principiile Asigurarilor
Obligatorii in Medicina.

Activitatea medicului de familie in conditiile asigurérilor
obligatorii In medicina: tipuri de servicii. Documentatia
medicald si sistemul informational. Conlucrarea cu
specialistiisi colaborarea la diferite niveluri de asistenta
medicald. Rolul programarii si managementul timpului.
Lucru in echipa. Sistemul informational in AMP.

Tema 3. Organizarea lucrului profilactic in institutia de Asistentd medicald primara.

Cunoasterea prevederilor programelor
desfasurate in sistemul de sdnitate in
domeniul imunoprofilaxiei, sanatatii
reproducerii, combaterii tuberculozei
si altor maladii social-importante

Sa descrie procesul de organizare a
lucrului echipei de asistentd medicala
primara in oficiu.

Tipurile de profilaxie si activitatile medicului de familie.
Organizarea serviciilor profilactice la nivel de AMP.
Programele si strategiile nationale. Calendarul de vaccini.
Lucru in echipa.

Tema 4. Familiarizarea cu Protocoalele C

linice Standardizate pentru medicii de familie.

Sa& cunoascd stuctura si prevederile
PCNsi S

Sa realizeze sinteze terapeutice in
cazuri clinice bazate pe Protocoalele

Protocoale Clinice Nationale, Standardizate si Institutionale.
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Obiective Unitati de continut
Clinice Nationale si Standardizate
Tema 5. Familiarizarea cu documentatia medicald din OMF si indicatorii de performanta.
e Si poatd interpreta documentatia care | Documentatia ce reglementeazd activitatea echipei

reglementeazd activitatea echipei de
asistentd medicala primara

Sa utilizeze modalitatea de completare
a documnetatiei medicale

Sa  cunoascd  indicatorilor
performantd in AMP.

de

medicului de familie. Legislatia in vigoare.

Tema 6. Folosirea sistemului informational pentru gestionarea informatiilor si organizarea lucrului in

practica MF.

e Si arate modul de functionare a

SIAMRP si alte sisteme informationale
Sa poata utiliza SIAMP

Documentatia medicala si sistemul informational. Evidenta
datelor statistice.

Tema7. Pachetul de servicii medicale acord

ate la nivelul AMP conform Programului Unic.

e Si aleaga serviciile necesare cazului din
pachetul de servicii medicale acordat
la nivelul Asistentei Medicale Primare
in conditiile asigurarilor medicale.

Programul Unic de Asigurdari in medicind si normele
metodologice de realizare a acestuia.

Tema 8. Organizarea lucrului curativ-profilactic la domiciliu.

e Sa analizeze avantajele  lucrului
echipei de asistentd medicald la
domiciliu

Sa utilizeze principiile de organizare
a echipei de AMP

Asistenta medicala la domiciliu: rolul medicului de
familie. Etapele asistentei medicale la domiciliu. Vizita la

domiciliu. Tratamentul la domiciliu. Posibilitatile,
avantajele si dezavantajele.

Tema 9. Consultul centrat pe pacient.

e Si poata defini scopurile, continutulsi

procesul consultatiei in medicina de

familie
e Si atribuie rolul doctorului i
pacientului in cadrul consultatiei

centrate pe pacient

Sa dezvolte abilitatile de organizare a
unei consultatii

Sa desfasoare un consult centrat pe
pacient

Tipuri de consult medical si deprinderile necesare pentru a
conduce consultul centrat pe pacient. Continutul si
procesul consultatiei centrate pe pacient. Rolul medicului
de familie si a pacientului in cadrul consultatiei centrate pe
pacient. Modelul Cambrige-Calgary al consultului medical
bazat pe comunicare efectivd. Fazele consultului medical:
initierea interviului, colectarea informatiei, stabilirea
relatie pozitive, explicarea si planificarea, inchiderea
consultului. Valori ale relatiei medic-pacient si modelul
bio-psiho-social.

Tema 10. Conseliere comportamentald. Interviul motivational.

e Si aplice modelele utilizate in
conselierea comportamentala

Sa realizeze consultul
comportamental dupa Conceptul
celor 5A si 5R.

Sa realizeze interviul motivational.

Identificarea factorilor de risc, formarea grupurilor cu risc
sporit si determinarea necesititilor de preventie. Consultul
in domeniul modificarii comportamentului in asistenta
medicalda primara. Conseliere comportamentala prin
intermediul realizarii: interviului motivational, conceptului
celor 5A si SR, modelului de incredere in sdnatate.

Tema 11. Promovarea sandtatii si educatia pentru sanatate in practica medicului de familie
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Obiective

Unititi de continut

e Si identifice rolul medicului de
familie in organizarea si efectuarea
masurilor de promovare a sanatatii

e S arate rolul medicului de familie in
domeniul sanatatii la diferite nivele

e Saaleaga tipurile, scopurile si
continutul activitatilor preventive in
medicina de familie

e Sid aplice metode de screening si
supraveghere a diferitor maladii

Rolul medicului de familie in consolidarea sanatatii
populatiei deservite. Definitia notiunii ..Promovarea
sanatatii”. Obiectivele si principiile. Educatia pentru
sdnitate ca un element important al activitatilor de
promovare a sanatatii. Promovarea sanatatii bazata pe
comunitate/institutie. Activitdtile preventive in practica
medicului de familie. Sursele de informatie, principiile si
metodele de prioritizare a problemelor de sandtate ale
comunitétii. Efectele factorilor de risc. Etapele evolutiei de
la sanatate la boald. Rolul medicului de familie si
importanta diagnosticului corect al starii de sanatate.
Integrarea promovarii sanatatii si diferitor tipuri de
profilaxie in activitatea medicului de familie.

Tema 12. Comunicarea — instrument important in activitatea medicului de familie.

e Si posede o bund comunicare cu

pacientul i familia lui pentru
stabilirea relatiei eficiente intre medic
si pacient

e Sa demonstreze abilitiati de comunicare
verbale si nonverbale necesare in
cadrul consultului.

Comunicarea ca instrument in colectarea informatiei
medicale, stabilirea relatiei de parteneriat si incredere intre
medic si pacient. Scopurile comunicarii medic-pacient.
Tipuri de comunicare: comunicarea verbala si nonverbala.
Fazele ascultarii. Principalele elemente ale unui proces de
comunicare. Comportamentele emitatorului  si  ale
receptorului. Bariere ale comunicarii. Cauzele unui
consult nereusit.

Tema 13. Aspecte etice in practica medicului de familie. Consimtamantul informat.

e Sa aplice principiile de baza ale bioeticii
medicale.

e Si demonstreze abilititi etice si
deontologice in cadrul luarii deciziei
terapeutice

e S realizeze procedura de obtinere a
consimtamantului informat explicit

Aspecte etice ale comunicarii cu pacientul. Principii
fundamentale de  bioeticdi medicalda: autonomia,
neadunarea,  binefacerea, dreptatea.  Definitii  si
generalizdri. Tipuri de consimtdmant informat: explicit,
tacit, implicit, prezumtiv. Carente, dificultiti de aplicare.
Decizia terapeuticd. Pacientul competent si incompetent
pentru luarea deciziilor. Sinceritatea si veridicitatea.
.Inselarea cu buni stire”. Dreptul pacientului la adevar,
principii  de informare a diagnosticului sever.
Responsabilitatea medicului. Paternalismul si principiul
privilegiul terapeutic”. Decizia surogat. Responsabilitati
etice pentru copil. Minorul “emancipat” si minorul
L, matur”.

Tema 14. Diagnosticul si tratamentul pacientilor de diferite véarste.

e Si demonstreze abilitati de sinteza
diagnostica in baza solutionarii
cazului clinic.

e Sa aplice criteriile de ierarhizare ale

bolilor
e Si integreze abilitatile de utilizare a
datelor bazate pe  prevalenta,

incidenta, distribuirea dupa varsta si
sex, informatiei din anamnestic,

Tipuri de diagnostic. Factori ce determind particularitatile
diagnosticului  (diagnosticul  precoce, predominanta
simptomelor vagi, debuturi atipice, dotarea tehnica
limitatd, predominanta metodelor clinice). Predominanta
diagnosticului clinic. Necesitdtile de confirmare a
diagnosticului clinic. Dificultatile procesului de diagnostic.
Importanta stabilirii diagnosticului precoce. Greseli in
elaborarea unui diagnostic. Definirea functiei de sintezi
diagnostica in contextul celorlalte functii ale medicului de
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Obiective Unitati de continut
rezultatelor examenului  obiectiv, | Criteriile de ierarhizare a bolilor. Strategii de investigatii

rezultatelor investigatilor paraclinice
in procesul de luare a deciziei

Sa selecteze corect strategiile de
investigatii paraclinice in conditii de
ambulatoriu

Sa realizeze sinteze terapeutice

Sa identifice tipurile de supravegherea
tratamentului in medicina de familie
Sa realizeze sinteze terapeutice in
cazuri clinice bazate pe Protocoalele
Clinice Nationale si Standardizate

Sda demonstreze abilitati etice si
deontologice in cadrul ludrii deciziei
terapeutice

Sa evalueze cauzele care duc la
practicarea medicinei defensive

Sa  efectueze si  interpreteze
investigatii paraclinice, instrumentale
accesibile in practica medicului de
familie (ECG, otoscopie,
oftalmoscopie, prelevarea citologiei,
frotiilor vaginal si uretral, etc.).

paraclinice in ambulator.

Sinteza  terapeutica In  medicina de familie.
Particularitatile tratamentului in medicina de familie.
Bolile si bolnavii care pot fi tratati in conditii de
ambulator, la domiciliu. Informarea pacientului. Decizia
terapeutica. Aspecte etice. Medicina defensiva. Sinteza
terapeutica in medicina de familie. Sinteze diagnostice si
terapeutice in cazuri clinice bazate pe Protocoalele Clinice
Nationale si Standardizate.

Tema 15. Rezolvarea problemelor specifice

in practica medicului de familie.

e Sid examineze problemele specifice

de s@natate
e Sa demonstreze abilitdti necesare
pentru  solutionarea  problemelor

specifice si medicale speciale

Incidenta si prevelenta maladiilor la nivelul AMP.
Solutionarea problemelor specifice in conduita pacientului
cu probleme. Integrarea si ierarhizarea problemelor de
sanatate.

Tema 16. Abordarea comprehensiva a pacientului cu probleme multiple in practica medicala.

e Si utilizeze conceptul de

abordare complexd a pacientului

probleme multiple de sanatate

Sa dezvolte abilitatile de conduita a

pacientilor de diferita varsta, cu

multiple probleme

Sa demonstreze abilitati de conduita a

pacientului cu probleme complexe de

sanatate

e Sa dezvolte abilitatile de conduita
simultand a problemelor de sanatate,

cu

curative si profilactice

Asistenta medicala integrativa / comprehensiva / de
sinteza. Managementul simultan al diferitor stari
patologice prezente la un pacient, boli acute si probleme
cronice. Diversitatea si  dificultatea  problemelor.
lerarhizarea problemelor. Dirijarea si  coordonarea
proceselor de prevenire, promovare, tratament, ingrijire,
ingrijiri paliative si reabilitare.

Tema 17. Conduita bolnavilor cronici in practica medicului de familie. Etapele care necesita
colaborarea medicului de familie cu specialistii de profil.

e Sd aprecieze factorii care intervin in

Conlucrarea  cu specialistiisi colaborarea la diferite
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Obiective

Unitati de continut

conduita bolnavilor cronici

e Sa identifice etapele care necesitd
colaborarea medicului de familie cu
specialistii de profil.

e Sa dezvolte abilitatile de ajustare a
metodelor diagnostice si curative in
contextul individual si conditiile de
prestare a ingrijirilor medicale.

niveluri de asistentd medicald. Factorii care intervin in
conduita bolnavilor cronici. Etapele care necesita
colaborarea medicului de familie cu specialistii de profil.
Managementul bolilor cronice.

Tema 18. Ingrijirea centrati pe pacient. Abordarea holistica.

e Sa utilizeze conceptul holistic pentru
ingrijirea pacientului cu probleme

e Si aplice modelul bio-psiho-social in
abordarea pacientului

e Sa formuleze cazurile pacientilor
utilizdnd modelul bio- piho-social.

Modelul de abordare bio-psiho-sociala a pacientului.
Particularitati bio-psiho-sociale in relaia medic-pacient.
Circumstante culturale §i de existentd. Problemele
nediferentiate.

Tema 19. Complianta bolnavilor. Explicatiile non-compliantei. Actiunile medicului in cazul pacientilor

putin complianti.

e Si identifice cauzele non-compleantei
e Sa arate actiunile medicului de familie in
cazul pacientilor putin complianti.

Complianta bolnavilor. Explicatiile non-compliantei.
Actiunile medicului in cazul pacientilor putin complianti.

Tema 20. Organizarea si efectuarea serviciilor centrate pe familie.

e Sa implementeze activitaile medicului de
familie in contextul familiei si comunitatii

e Sd determine particularitdtile familiei
contemporane si impactul asupra
sAnatatii

e Sa aprecieze etapele ciclului familiei
si impactul lor asupra starii de
sanatate

e Si estimeze impactul asupra sanatatii
a stilului de intercomunicare familiala

e Sa defineasca particularitatile i
avantajele serviciilor centrate pe
familie

e Sa realizeze conseliere in depdsirea
starilor de criza a familie.

Conceptul de ingrijiri ,,centrate pe familie”. Caracteristica
serviciilor orientate pe familie si serviciilor centrate pe
familie. Functiile de baza ale familiei. Familia functionala
si familia disfunctionald. Ciclul vietii de familie.
Imbunatatirea ciclului de viata al familiei. Relatiile in
familia largitd. Evenimente planificate si neplanificate din
viata familie, impact. Familia si boala. Impactul bolii
asupra familiei. Impactul familiei asupra bolii. Educatia
familiei, modele de interactiune specialist-familie, de la
consiliere si instruire la fortificare colectiva. Stiluri de
bune practici de informare a familiei despre un diagnostic
sever a unui membru a familiei. Etape de depisire a
starilor de criza.

Tema 21. Familiarizarea cu lucru in diverse tipuri echipe: multidisciplinara, interdisciplinara si

transdisciplinara.

e Si identifice rolul familiei in luarea
deciziilor si implicérii ei in activitatea
echipei interdisciplinare

Principiile de organizare a lucrului echipei de asistenta
medicala primara in oficiu si la domiciliu.

Tema 22. Particularitétile primului ajutor medical in stari de urgenta la nivelul AMP.

e Sa dezvolte abilitatile de acordare a
asistentei de wurgentd 1in cadrul
ingrijirilor prestate de catre medicul

Prevederile Programului unic cu privire la acordarea
asistentei medicale de urgenta la nivelul AMP. PCN si PCS.
Tipurile de urgente medicale. Lucru in echipa.
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Obiective Unititi de continut

de familie.

V. COMPETENTE PROFESIONALE (SPECIFICE (CS) SI TRANSVERSALE (CT)) SI
FINALITATI DE STUDIU (din matrifa planului de studii)

Competente profesionale:

e CPl1. Cunoasterea temeinica a particularitafilor de structurd, dezvoltare si funcfionare a
organismului uman in diverse stari fiziologice si patologice.

o CP2. Efectuarea diverselor manopere practice si procedee pentru realizarea activititilor profesionale
specifice specialitatii medicinad pe baza cunostintelor din stiintele fundamentale;

e CP3. Elaborarea planului de diagnostic, tratament si reabilitarein diverse situatii patologice si
selectarea procedeelor terapeutice adecvate pentru acestea, inclusiv acordarea asistenfei medicale de
urgenta;

e (CP4. Utilizarea tehnicelor medicale, investigatiilor instrumentalesi de laborator, a tehnologiilor
digitale pentru rezolvarea sarcinilor specifice conduitei terapeutice a pacientului.

e (CP5. Planificarea, coordonarea si efectuarea activitdtilor de promovare a sandtatii si a masurilor
profilactice pentru imbunatatirea sanatatii la nivel individual i comunitar.

e CP6. Evaluarea si asigurarea calitatii serviciilor medicale in relatie cu manoperele, procedeele si
tratamentelea sociate.

Competente transversale:

e CTI1. Executarea responsabila a sarcinilor profesionale cu aplicarea valorilor si normelor eticii
profesionale, precum si prevederilor legislatiei invigoare. Promovarea rajionamentului logic, a
aplicabilitatii practice, a evaludrii si autoevaludrii in luarea deciziilor;

e CT2. Realizarea activitatilor si exercitarea rolurilor specifice muncii in echipa in diverse institutii
medicale. Promovarea spiritului de initiativa, dialogului, cooperarii, atitudinii pozitive si respectului
fata de ceilalti, a empatiei, altruismului si imbunatatirea continua a propriei activitafi;

e CT3. Autoevaluarea obiectivda a nevoii de formare profesionald continua in scopul prestarii
serviciilor de calitate si al adaptérii la dinamica cerintelor politicelor in sdnatate §i pentru dezvoltarea
personala si profesionald. Utilizarea eficienta a abilitagilor lingvistice, a cunostintelor intehnologiile
informationale, a competentelor incercetare si comunicare.

v Competente profesionale specifice Medicinei de familie

Descrierea rolului Asistentei Medicale Primare in sistemul de sdnatate

Enumerarea competentelor de bazd pentru o bund practica in Medicina de familie

Definirea modelelor de organizare a practicii medicale primare

Explicarea organizarii lucrului echipei de asistenta medicala primara in oficiu

Definirea principiilor Asigurarilor Obligatorii in Medicina

Enumerarea tipurilor de servicii medicale acordat la nivelul Asistentei Medicale Primare in
conditiile asigurarilor medicale

Identificarea factorilor care determina sandtatea conform conceptului contemporan

Enumerarea tipurilor, scopurilor si continutului activitatilor preventive in medicina de familie
Specificarea organizarii si efectudrii masurilor de promovare a sénatatii

Realizarea consultului comportamental

Definirea scopurilor, continutului, procesului si particularitatilor consultatiei in medicina de
familie
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Cunoasterea functiilor medicului de familie in cadrul consultului centrat pe pacient

Demonstrarea abilitatile de comunicare verbale si nonverbale necesare in cadrul consultului
Demonstrarea abilitatilor de sinteza diagnostica in baza solutionarii cazului clinic

Utilizarea criteriile de ierarhizare ale bolilor

Integrarea abilitatilor de utilizare a datelor bazate pe prevalenta. incidenta. distribuirea dupa
varstd si sex, informatiei din anamnestic, rezultatelor examenului obiectiv, rezultatelor
investigatiilor paraclinice in procesul de luare a deciziei.

Alcatuirea strategiilor de investigatii paraclinice in conditii de ambulatoriu

Realizarea etapele pentru sintezei terapeuticein cazuri clinice bazate pe Protocoalele Clinice
Nationale si Standardizate

Identificarea tipurilor de supravegherea tratamentului in medicina de familie

Cunoasterea particularitatilor in luare deciziei terapeutice in medicina de familie

Identificarea cauzelor care duc la practicarea medicinei defensive

Definirea conceptului de abordare complexa a pacientului cu probleme multiple de sanatate
Demonstrarea abilitatilor de conduita a pacientului cu probleme complexe de sanatate
Identificarea factorilor care intervin in conduita bolnavilor cronici §i etapelor care necesita
colaborarea medicului de familie cu specialistii de profil

Aplicarea si fomularea cazurilor pacientilor utilizand modelul bio- piho-social

Identificarea cauzelor non-compliantei si actiunile medicului in cazul pacientilor putin complianti
Cunoasterea tipurilor de familie si functiile ei

Determinarea etapelor ciclului familiei si impactul lor asupra starii de sanatate

Cunoasterea particularitatilor si avantajelor serviciilor centrate pe familie

Identificarea rolului familiei in luarea deciziilor §i implicarii ei in activitatea echipei
interdisciplinare

Definirea rolului medicului de familie in depasirea starilor de criza a familie.

v Finalitati de studiu

Sa descrie rolul Asistentei Medicale Primare in sistemul de sdnatate

Sa defineasca continutul, functiile si domeniile de activitate ale medicinii de familie

Sa cunoasca particularitatile organizarii servicilor de asistenta medicald primara

Sa cunoasca principiile Asigurarilor obligatorii in medicina;

Sa defineasca starea de sanatate si importanta diagnosticului corect al starii de sanatate

Sa descrie conceptul contemporan si factorii care determina sanatatea

Sa cunoasca tipurile, scopurile si continutul activititilor preventive ale medicului de familie
Sa descrie metoda consultului comportamental

Sa defineasca scopurile, continutul si procesul consultatiei in medicina de familie

Sa demonstreze abilitdti de comunicare verbale si nonverbale necesare in cadrul consultului
Sa realizeze sinteza diagnostica

Sa demonstreze abilitdfi necesare pentru solutionarea problemelor specifice si medicale speciale
Sa integreze abilititile de utilizare a datelor bazate pe prevalentd, incidentd, distribuirea dupa
varsta si sex, informatiei din anamnestic, rezultatelor examenului obiectiv, rezultatelor
investigatiilor paraclinice in procesul de luare a deciziei

Sa alcatuiasca planul investigatii paraclinice in conditii de ambulatoriu

Sd realizeze sinteze terapeutice in cazuri clinice bazate pe Protocoalele Clinice Nationale si
Standardizate

Sa demonstreze abilitati etice si deontologice in cadrul luarii deciziei terapeutice.
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VI. LUCRUL INDIVIDUAL AL STUDENTULUI
Strategii de Criterii | Termen
realizare g (:?e
Nr. Produsul preconizat evaluare | realizare
Realizarea baremului de deprinderi
practice
1| Organizarea consultului centrat pe pacient; 10
Alcétuirea planului examindrilor pacientilor :Obsefvareg 100
2. | conform protocoalelor clinice nationale i celor 1nd1_vt.d_uh.11,
standardizate pentru medicii de familie; familiei si
Examinarea integrala a pacientului cu multiple comunitait, 100
3. probleme; participarea activa,
4 | Formularea cazului clinic in baza modelului bio- examinareq 20
" | psiho-social; p?‘”e_“}‘k{r d‘f
5 | Demonstrarea abilitatilor de comunicare efectiva | diferitd varsta sub 100
" | cu pacientii; supravegherea
Informarea pacientul si obtinerea med_1<;ulu1 de 100
6. | consimtimantului informat explicit in cadrul familie,
consultului medical; fopmigtared
7 | Argumentarea diagnosticului pozitiv si diferentiat; ﬁ%ﬁiﬁ?zgu 50
8 Determinarea necesitatilor de sanatate a unui }“amilie, realizarea 50
" | individ si a comunitatii; independenta cu
9 Propunerea unui plan de masuri preventive in supraveghere', 50
" | cazul unui pacient concret; consultarea si Pe
10. | Realizarea consultului pentru educafie in sanatate; informarea 20 parcursul
pacientilor sub stagiului
1 Exercitarea elementelor de interventie de supraveghere, 30
" | modificare a comportamentului; efectuarea ECG,
12 | Realizarea sintezei diagnostice individualizate; utilizarea utilajului 30
: : _ : standard din
13, lerarhizarea bolilor unui pacient cu multiple oficiul medicului 30
probleme; de familie,
14. | Realizarea sintezei terapeutice in caz concret; formularea 30
15 Prescrierea refetelor (Formularul Nr.1 aprobat de dlggnostlcelor, 30
" | MS RM N.960 din 01.10.2012); utilizarea PCS,
Completarea retetelor (formular 3, 3C) pentru rea_llzarea ghidata 30
16. | prescrierea medicamentelor compensate si partial alsmteze'lor )
compensate; dlagnost‘lce si
17 Completarea trimiterilor-extras, formular 027/e Leor;peluilce, 30
" | pentru spitalizare; pietarea
Intocmirea certificatelor de insotire in stationare, docqmentapel 30
18. | sectiile consultative de ambulatoriu, la CMC, g:;?;ighs;z
CDDCM: o ’
19. Oformarea documentatiei medicale necesare pentru Hnlizateg GLAME. 10

organizarea copilului in institutiile prescolare si
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scolare;
20 Intocmirea listelor pacientilor programati la 20
" | medicul de familie;
Interpretarea rezultatelor analizelor clinice ale 50

21 sangelui, urinei, lichidului pleural, abdominal si

" | cefalorahidian, materiilor fecale, sputei,
continutului gastric si duodenal;

72. | Interpretarea radiogramelor; 10
Interpretarea si descifrarea ECG, EEG, FEGDS, 30

73 USG, EcoCG+Doppler, scanograme

" | radioizotopice, spirogramelor, RMN si CT
imagini, etc.;
74. | Examineze si supravegheze gravide 20
Supravegherea copiilor conform ord. Nr.1000 MS 30
25. | RM din 08.10.2012;
26. | Evaluarea dezvoltérii fizice a copilului; 30
Recomandari asupra ingrijirii nou-nascutului si 10
sugarului la domiciliu: bontul ombilical, toaleta
27. | nou-nascutului, scildarea lui, imbracarea,
efectuarea bdilor curative si igienice, alimentarea
lui.
)8 Interpretarea rezultatului testului cu tuberculind (R- 20
" | a Mantoux);

29 Alcatuirea unui plan individual de imunizari; 10

30 Supravegherea activa 30 min. a reactiilor adverse 20
" | indizerabile postavaccinale in OMF;

31 Recomandarea preparatelor de fier si vitamina D 50
" | cu scop profilactic;

19 Efectuarea expres-testului §i sa interpretarea 30
" | glucometriei, inclusiv la domiciliu;

33 Efectuarea expres-testului si sa interpretarea 20
" | colesterolmetriei, inclusiv la domiciliu;

34 Examinarea completa a pacientului in sala de triaj; 30

35 Realizarea si interpretarea indicelui SCORE; 50

36 Determinarea tensiunii arteriale la diferite categorii 50

" | de varsta;
37 Alcéatuirea unui plan de lucru in focar de boala 5
" | contagioasa;

VII. SUGESTII METODOLOGICE DE PREDARE-INVATARE-EVALUARE

Metode de predare si invdtare utilizate
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Lectie practici

e & & & o ¢ @& o © o o @

Studiu de caz

Lucru in grupuri mici

Lucru individual

Observare clinica

Completarea documentatiei medicale
Discutie plenara

De sinteza

Rezolvarea problemei in grup
Demonstratie

Brainstorming

Teme pentru grup

Discutii in grupuri mici

Prezentare de materiale audio-vizuale.

Strategii/tehnologii didactice aplicate (specifice disciplinei

..Brainstorming™; ,.Studiul de caz”; ,,Multi-voting™; ,,Masa rotunda/discutii interactive™;
.Interviul de grup”; Rezolvarea problemei in grup.

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

studiu de caz

observatii ale prestatiilor
demonstratie practica
liste de control

feed back

Finala:

Coloviu nediferentiat

Modalitatea de rotunjire a notelor la etapele de evaluare

anuald, notele de la etapele national
examenului)

Grila notelor intermediare (media Sistemul de notare

3,01-4,99

1,00-3,00 Neatestat

5,00
5,01-5,50
5,51-6,0
6,01-6,50
6,51-7,00
7,01-7,50
7,51-8,00
8,01-8,50 Atestat
8,51-8,00
9,01-9,50
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B 9,51-10,0 | |

Calificativul atestat/neatestat va fi stabilit de membrii Comisiei de examinare in cadrul
coloviumului, care va fi trecut in carnetul de note.

Neprezentarea la colocviu fard motive intemeiate se inregisireazd ca “absent” si se echivaleazd cu
calificativul 0 (zero). Studentul are dreptul la 2 sustineri repetate ale examenului nepromovat.
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2. Ordinul Nr. 695 al Ministerului Sanatitii Republicii Moldova din 2012.

3. Valeriu Chicu, Ghenadie Curocichin, Grigore Friptuleac. Promovarea sanatdtii. Chisinau, 2006.
Manual

4. Matei D., Esentialul in medicina de familie, Bucuresti, 2007. Manual

5. Rakel E. Textbook of Family Medicine, Ninth Edition (2016), forma electronica
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