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I. PRELIMINARII
e Prezentarea generala a disciplinei: locul si rolul disciplinei In formarea competentelor
specifice ale programului de formare profesionala / specialitatii
Fiziologia patologica (fiziopatologia) este o disciplina medicala integrativa, interdisciplinarg,
una din specialitdtile de baza in instruirea universitara a asistentului medical generalist
licentiat.
Fiind o disciplina preclinica, fiziopatologia asigura insusirea de catre studentii facultatii
,Asistentd medicala generala" a notiunilor sanatate, boald, etiologie, patogenie, a
mecanismelor fiziopatologice de aparitie si manifestare a patologiilor sistemului nervos,
endocrin, sangvin, cardiovascular, respirator, digestiv, a ficatului si a rinichilor.
Obiectivele disciplinei sunt: a) formarea conceptului biologic si medical referitor la esenta
procesului patologic; b)insusirea metodologiei experimentului fiziopatologic si interpretarea
informatiilor obtinute in experiment; c) cunoasterea legitatilor generale ale originii, aparitiei,
evolutiei si sfarsitului proceselor patologice tipice si entitatilor nozologice; d) studierea
modificarilor functionale si biochimice la nivel molecular, celular, de tesut, organ, sistem si
organism integru in procesele patologice tipice si boli; e) cunoasterea principiilor
patogenetice de profilaxie, corectie a functiilor dereglate si tratament patogenetic al
proceselor patologice si bolilor; f) interpretarea clinica a datelor investigatiilor de laborator
si paraclinice asupra organismului bolnav.
Aceste cunostinte sunt necesare asistentului medical generalist la etapa de formare preclinica
pentru intelegerea mecanismelor de aparitie si evolutie a bolilor, precum si interpretarea
acuzelor, datelor obiective, paraclinice ,parametrilor biochimici a rezultatelor de laborator
a pacientului cu diferite entitati nozologice .

e Misiunea curriculumului (scopul) in formarea profesionala

Studierea modificarilor functionale si biochimice la nivel molecular, celular, de tesut, organ,
sistem si organism integru in procesele patologice tipice si boli; studierea legitatilor generale
ale originii, aparitiei, evolutiei si sfarsitului proceselor patologice tipice si entitatilor
nozologice, explicarea In aspect patogenetic a acuzelor si a modificarilor clinico-paraclinice
asociate patologiilor sistemului nervos, endocrin, sangvin, cardiovascular, respirator,
digestiv, a ficatului si a rinichilor.

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

e Beneficiari: studentii anului II, Facultatea Asistenta Medicala Generala.

II. ADMINISTRAREA DISCIPLINEI

Codul disciplinei F.03.0.019

Denumirea disciplinei FIZIOPATOLOGIE

Responsabil de disciplina Melnic Eugen, Tacu Liliana, Titica Elena

Anul I Semestrul 3
Numarul de ore total, inclusiv: 120
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Curs 30 Lucrari practice/ de laborator 15
Seminare 15 Lucrul individual 60
Forma de evaluare E Numarul de credite 4

I1I. OBIECTIVELE DE FORMARE IN CADRUL DISCIPLINEI

La finele studierii disciplinei studentul va fi capabil:

e lanivel de cunoastere si intelegere:

- sa cunoasca si sa Inteleaga legitatile originei, aparitiei, evolutiei si sfarsitului proceselor
patologice tipice la nivel celular, tisular, de organ si integral;

- sa cunoasca modificarile structurale, biochimice si functionale la nivel molecular, celular,
de tesut, organ, sistem si organism integru in procesele patologice tipice si boli;

- sa cunoasca principiile corectiei patogenetice a dereglarilor functionale survenite in
procese patologice si boli;

- sa cunoasca regulile de comportament cu animalele de laborator si principiile etice de
organizare a experimentului fiziopatologic;

- sa cunoasca principiile planificarii, organizarii si efectudrii experimentului

fiziopatologic;

- sa cunoasca valorile de referinta a parametrilor functionali care caracterizeaza

activitatea
sistemelor organismului si semnificatia devierilor acestora de la norma;

- sa cunoasca terminologia acceptata in patologie;

e lanivel de aplicare:
- sa poata interpreta informatiile obtinute In experiment si de a le extrapola in
patologiile clinice;
- sa poata interpreta informatiile clinice, morfologice, biochimice si functionale din
problemele situationale (cazurile clinic) studiate la lectiile de laborator;
- sa poata raspunde si argumenta raspunsurile corecte (si incorecte) la intrebarile din
testele la fiziopatologie;
- sa poatd deduce concluzii generale si sa faca diferentiere nozologica in baza
investigatiilor complexe:

— analiza generala a transsudatului si exsudatului inflamator;

— analiza generala a sangelui in patologiile eritronului si sistemului leucocitar;

— investigatia biochimica a sangelui - proteinograma, spectrul glucidic, spectrul lipidic -

— In dismetabolisme generale;

— spectrul pigmentilor biliari in sange, urina si masele fecale In cazul icterele hemolitice,
parenchimatoase si obturative;

— analiza generala a urinei in patologiile renale;

— analiza generala a continutului gastric si duodenal in patologiile digestive;

— analiza generala a maselor fecale in dereglari digestive

— statutul imun si alergic in imunodeficiente si boli alergice;
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— statutul hidric si electrolitic in dishidrii si dismineraloze;

— echilibrul acido-bazic in acidoze si alcaloze de diferita origine;
— statutul oxigenarii organismului in dizoxii de diferita origine
— hormonemia in dereglarile endocrine;

— analiza spirogramelor in patologiile aparatului respirator;

¢ lanivel de integrare:
- sa poata utiliza cunostintele obtinute la disciplinele studiate anterior (anatomia, histologia,
fiziologia, biochimia) In procesul de studiere a fiziopatologiei;
- sa poata integra cunostintele obtinute la disciplinele studiate paralel (fiziopatologie,
morfopatologie) intr-un singur proces patologic;
- sa poatd integra cunostintele obtinute la fiziopatologie cu informatiile din farmacologie
in vederea corectiei patogenetice farmacologice a fenomenelor patologice;
- sa poata integra cunostintele obtinute la fiziopatologie cu problemele actuale ale medicinei
teoretice si practice;

IV. CONDITIONARI SI EXIGENTE PREALABILE

Studentul anului Il necesita urmatoarele:

cunoasterea limbii de predare;

e competente confirmate in stiinge la nivelul liceal (biologie, chimie, fizica);

e competente confirmate in stiinte la nivelul anului I universitar (anatomie, biologie
moleculara si genetica medicald, microbiologie , histologie, fiziologie si biochimie)

e competente digitale (utilizarea internetului, procesarea documentelor, tabelelor
electronice, grafice si prezentarilor in power point si jpg);

e abilitatea de comunicare si lucru in echipa;

e calitati personale - seriozitate, discipling, abilitatea de a trece rapid de la o activitate la alta
tolerantd, abilitatea de mima un pacient cu o anumita entitate nozologica (joc de rol),
compasiune, autonomie, mobilitate.

V. TEMATICA SI REPARTIZAREA ORIENTATIVA A ORELOR

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

Numarul de ore
. TEMA Preleg | Lucrart | Lucru
d/o . © | practic |individ
eri
e ual
Introducere in fiziopatologie. Nozologia generala. Obiectul,
1. o . L 2 2 4
sarcinile si metodele fiziopatologiei.
5 Procesele patologice tipice celulare. Leziunea celulara. 2 ? 4
" |Distrofia celulara. Necroza. Apoptoza. Procese patologice
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TEMA

Numarul de ore

Lucrari
practic
e

Preleg
eri

Lucru
individ
ual

tipice tisulare. Hiperplazia. Hipertrofia. Atrofia.
Dediferentierea.

Dereglari de microcirculatie. Hiperemia arteriala. Hiperemia
venoasa. Ischemia. Staza. Tromboza.

Inflamatia. Caracteristica generala. Rolul reactivitatii
organismului in evolutia inflamatiei. Profilaxia inflamatiei.
Febra.

Procese imunopatologice. Alergia. Etiologia. Clasificarea
alergenelor. Imunodeficientele. Clasificarea. Cauzele.
Manifestarile.

Dismetabolismele generale lipidice, glucidice, proteice.
Etiologie. Patogenie. Manifestari clinico-paraclinice.
Consecinte.

Dishomeostaziile hidrice. Hiperhidratarea. Deshidratarea.
Cauzele. Patogenia. Reactiile compensatorii si modificarile
patologice din organism. Dishomeostaziile electrolitice. Na,
K, Ca. Cauzele. Patogenia.

Fiziopatologia sistemului eritrocitar. Anemiile.
Fiziopatologia sistemului leucocitar. Leucocitozele.
Leucozele.

Fiziopatologia aparatului cardiovascular. Insuficienta

cardiaca. Clasificare. Etiologie. Patogenie. Mecanisme

compensatorii. Fiziopatologia hipertensiunii arteriale.
Aritmia.

10.

Fiziopatologia sistemului respirator. Insuficienta
respiratorie. Clasificarea. Patogenia generala. Hipoxiile.
Reactiile compensatorii si modificarile patologice.

11.

Fiziopatologia aparatului digestiv in afectiunile organelor
cavitatii bucale, in afectiunile stomacului, intestinului
subtire, gros.

12.

Fiziopatologia ficatului. Insuficienta hepatica. Cauzele:
alimentare, toxice, infectioase. Patogenia. Manifestarile.
Icterul.

13

Fiziopatologia rinichilor. Dereglarile filtratiei, reabsorbtiei si
secretiei renale. Cauzele. Manifestarile, consecintele.
Insuficienta renala.

14

Fiziopatologia sistemului endocrin. Hiper si hiposecretia
hormonilor adenohipofizei, neurohipofizei, glandei tiroide,
suprarenalelor, pancreasului endocrin. Etiologia. Patogenia.
Modificarile din organism.

15

Fiziopatologia SNC. Etiologia si patogenia dereglarilor
functiilor neuronului, dereglarilor de excitabilitate si
transmitere sinaptica.
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Numarul de ore
NT. TEMA Preleg | Lucrart | Lucru
d/o . © | practic [individ
eri
e ual
Total Semestrul 1 30 30 60
| Total 120

VI

Manoperele practice esentiale obligatorii sunt:

MANOPERE PRACTICE ACHIZITIONATE LA FINELE DISCIPLINEI

e Sapoatd interpreta modificarile vitezei de sedimentare a hematiilor in procesele

inflamatorii

e Sapoatd interpreta modificarile in plasma a proteinelor fazei acute

e Sa poatd interpreta modificarile citokinelor pro- si antiinflamatoare

e Sa poatd interpreta modificarile pH, HCO3- sangelui

e Sapoatd interpreta modificarile statutului imun umoral, spectrului de imunoglobuline
e Sapoatd interpreta modificarile hematocritului in diferite dishidrii
e Sa poatd interpreta modificarile tabloului sangelui periferic (hemograma, leucograma)

e Sapoatd interpreta modificarile ale ECG

e Sa poatd interpreta modificarile urograme in cadrul diferitor patologii

VILI.

OBIECTIVE DE REFERINTA $I UNITATI DE CONTINUT

Obiective

| Unitati de continut

Tema (capitolul) 1. Introducere in fiziopatologie. Nozologia generala. Obiectul,

sarcinile si metodele fiziopatologiei.

Sa defineasca: notiunile principale ale nozologiei: patologe,
fiziologie patologica, experimentul fiziopatologic, nozologie,
boala, proces patologic, etiologie, cauza, conditie, patogenie,
leziune, reactivitate, reactie adaptativa, compensatorie,
protectiva, reparativa, factor patogenetic, lan{ patogenetic,
veriga patogenetica principala, cerc vicios, sanogeneza.

Sa cunoasca: Clasificarea si caracteristica cauzelor si
conditiilor, clasificarea si caracteristica reactiilor fiziologice.
Mecanismele generalizarii si localizarii proceselor patologice.

Sa demonstreze: Rolul experimentului in studierea
proceselor patologice.
Sa aplice: Notiunile nozologiei 1n interpretarea

experimentelor fiziopatologice si in practica medicala. Sa
aplice cunostintele pentru studierea proceselor patologice
tipice din organe si cele integrale

Sa integreze: Observatiile din experimentele demonstrate
(hipervolemia, socul algic, hiperadrenalinemia, hipoxia) in

1.0biectul si sarcinile
fiziopatologiei. Experimentul.
Nozologia. Sanogeneza
generala.

2.Proces patologic. Etiologia
generala. Cauze si conditii.
Patogenia generala. Leziune
celulara.

3. Reactivitate. Reactii
fiziologice. Relatie cauza-
efect. Lant si veriga
patogenetica. Cerc vicios.
Generalizarea si localizarea
proceselor patologice.
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forma de lant patogenetic al proceselor patologice cu
interpretarea fenomenelor observate. Etiologia generala.
Rolul factorilor genetici si de mediu. Nozologia generala.
Notiunea de sandtate si boala. Mecanismele patogenetice,
sanogenetice. Perioadele evolutiei bolilor.

Tema (capitolul) 2. Procese patologice tipice celulare. Leziunea celulara. Distrofia
celulara. Necroza. Apoptoza. Procese patologice tipice tisulare. Hiperplazia.

Hipertrofia. Atrofia. Dediferentierea.

Sa defineasca notiunile :leziune celulara, distrofie celulara,
necroza, apoptoza, hiperplazie, hipertrofie, atrofie,
metaplazie, dediferentiere.

Sa cunoasca clasificarea, mecanismul actiunii si efectele
primare ale factorilor patogeni mecanici, fizici, chimici,
biologici, osmotici, oxidativi, enzimatici, imunopatogeni, a
hipoxiei, ionilor de hidrogen, penuriei energetice, efectele
ulterioare ale leziunilor celulare pana la rezolutia procesului;
mecanismul patogenetic

Sa demonstreze lantul patogenetic al mortii celulei la
actiunea factorilor nocivi; lanful patogenetic al regenerarii
fiziologice homeostatice, adaptative, compensatorie,
reparative, protective; lantul patogenetic al hipertrofiei
functionale, adaptative, compensatorii; al atrofiei.

Sa integreze procesele dismetabolice locale la nivel de
celula cu modificarile generale din organism in ambele
sensuri: impactul dismetabolismelor celulare asupra
organismului integral si impactul modificarilor generale din
organism asupra celulei.

Sa aplice cunostintele despre patogenia dismetabolismelor
celulare in explicatia bolilor metabolice: distrofia lipidica a
ficatului, obezitate, ateromatoza. Sd integreze Procesele
locale in apoptoza si necroza cu modificarile generale din
organism. moartea celulara cu procesele locale (inflamatia)
si generale din organism (enzimemia, hiperkaliemia, reactia
fazei acute, febra, stres).Moartea celulara cu procesele locale
(inflamatia) si generale din organism (enzimemia,
hiperkaliemia, reactia fazei acute, febra, stres); informatiile
teoretice despre procesele patologice tisulare in patogenia
diferitor maladii: insuficienta cardiaca, dereglarile
pulmonale, ciroza hepatica

1. Leziunea celulara. Lantul
patogenetic al leziunilor
celulare la actiunea factorilor
etiologici mecanici, fizici,
chimici, biologici, osmotici,
oxidativi, enzimatici,
imunopatogeni, a hipoxiei,
jionilor de hidrogen, penuriei
energetice.

2.Distrofia celulara
congenitala si dobandita.
Distrofie glucidica, lipidica,
glucidica. Etiologie. Patogenie.

3.Moartea celulara prin
necroza si apoptoza.

4 Hiperplazia. Hipertrofia.
Atrofia. Dediferentierea.
Clasificare. Etiologie.
Patogenie.

Tema (capitolul) 3. Dereglari de microcirculatie. Hiperemia arteriala. Hiperemia

venoasa. Ischemia. Staza. Tromboza.

Sa defineasca noftiunile: Hiperemia arteriala neurotonica,
neuroparaliticd, neuromioparaliticd, umoralg, functionala
reactiva. Ischemia. Embolismul. Hiperemia venoasa locala
obstructiva, obliterantd, compresionala . Prestaza, Staza.
Tromboza. Edemele.

1.Hiperemia arteriala
neurotonica, neuroparalitica,
neuromioparaliticd, umorala,
functionala reactiva.
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Sa cunoasca etiologia, patogenia, clasificarea manifestarile si
consecintele a hiperemiei arteriale neurotonice,
neuroparalitice, neuromioparalitice, umorale, functionale,
reactive, a hiperemiei venoase obstructive, obliterante;
etiologia, patogenia, manifestarile si consecintele emboliilor
exogeni si endogeni, a edemelor; a ischemiei, a prestazei si
stazei, a trombogenezei cu formarea trombului alb si trombului
rosu.

Sa demonstreze lanful patogenetic diferitor forme de
hiperemie arteriald, hiperemie venoasa, ischemie, embolie;
lantul patogenetic al prestazei si stazei, a diferitor forme de
edeme, lantul patogenetic al formarii trombului alb si
trombului rosu.

Sa aplice informatiile teoretice in corectia patogenetica a
dereglarilor microcirculatorii.

Sa integreze informatiile teoretice despre dereglarile
microcirculatorii locale In patogenia bolilor.

2.Hiperemia venoasa locala
obstructiva, obliterant3,
compresionala. Prestaza si
staza.

3.Ischemia. Embolismul,
tipurile.

4.Edemele. Mecanismele
hipooncotice, hiperosmotice,,
hidrostatice, membranogene si
limfostatice de formare a
edemelor.

Tema (capitolul) 4. Inflamatia. Caracteristica generala. Rolul reactivitatii
organismului in evolutia inflamatiei. Profilaxia inflamatiei. Febra.

Sa defineasca: notiunile: inflamatia, alteratia, paternul
moleculelor lezionale si patogene, mediatori proinflamatori
celulari si umorali, hiperemia arteriala si venoasa
inflamatoare, exsudatia, exsudat seros, fibrinos, purulent,
hemoragic, putrid, emigrarea leucocitelor, fagocitoza,
proliferarea inflamatoare, regenerarea postinflamatorie.
Reactia fazei acute. Febra. Leucocitoza.

Sa cunoasca: cauzele inflamatiei, patogenia alteratiei
provocate de diferiti factori flogogeni, sursa de mediatori
celulari si umoral, efectele mediatorilor, patogenia reactiilor
vasculare In focarul inflamator, patogenia exsudatiei si
compozitia diferitor forme de exsudat, mecanismele
emigrarii leucocitelor si rolul leucocitelor in focarul
inflamator, sursele, mecanismele si rolul proliferarii in
focarul inflamator, mecanismele si variantele regenerarii
postinflamatorii. Modificarile generale In organism in
inflamatia locala: reactia fazei acute, febra, leucocitoza. Sa
cunoasca patogenia, manifestarile si consecintele
sindromului reactiei inflamatoare sistemice.

Sa demonstreze: Lantul patogenetic al diferitor forme de
inflamatie: alterativa, exsudativa, proliferativa. Sa
demonstreze lantul patogenetic al reactiei inflamatoare
sistemice.

Sa aplice: informatiile despre compozitia exsudatului pentru
diferentierea variantelor de inflamatie.

Sa demonstreze: Modificarile generale din organism pentru
diagnosticul si monitorizarea procesului inflamator. Sa
aplice informatiile despre patogenia inflamatiei pentru

1. Inflamatia. Alteratia.
Paternul moleculelor
lezionale si patogene.

2. Mediatori proinflamatori
celulari si umorali.

3.Reactii vasculare in focarul
inflamator.

4.Exsudatia. Exsudat seros,
fibrinos, purulent, hemoragic,
putrid.

5.Emigrarea leucocitelor.
Fagocitoza.

6.Proliferarea. Regenerarea.
Reactia fazei acute. Febra.
Leucocitoza.




CD 8.5.1 CURRICULUM DISCIPLINA
PENTRU STUDII UNIVERSITARE

Redactia: | 10

Data: 10.04.2024

Pag.9/20

modularea procesului inflamator si utilizarea preparatelor
antiinflamatoare.

Sa integreze: Informatiile despre etiologia, patogenia si
manifestdrile inflamatiei in patogenia si evolutia bolilor
inflamatorii.

Tema (capitolul) 5. Procese imunopatologice. Alergia. Etiologia. Clasificarea
alergenelor. Imunodeficientele. Clasificarea. Cauzele. Manifestarile.

Sa defineasca: Notiunile de alergen, reactii alergice tip
imediat: anafilactice, citolitice, cu complexe imune, reactii
alergice tip intarziat, sensibilizare activa si pasiva, faza
imunologica, patochimica si fiziopatologica a reactiilor
alergice, socul anafilactic, hiposensibilizare,
hipersensibilitate nespecifica, autoimunitate, autoantigen,

autoanticorp, imunodeficienta de tip umoral, celular si mixt.

Sa cunoasca: Etiologia reactiilor alergice si clasificarea
antigenelor, patogenia fazei imunologice cu sinteza de
anticorpi sau sensibilizarea limfocitelor, patogenia fazei
patochimice, sursele de mediatori celulari si umorali,
mediatorii principali si efectele biologice, patogenia
reactiilor fizioaptologice din partea vaselor, musculaturii
netede, mezenchimului, SNC si glandelor endocrine,
patogenia hiposensibilizarii. Etiologia, patogenia,
manifestdrile si consecintele imunodeficientelor de tip
umoral, celular si mixt. Mecanismele alterative in reactiile
alergice. Reactiile alergice tip stimulator. Patogenia
autoimunitatii.

Sa demonstreze: Lantul patogenetic complet de la
inocularea alergenului si pana la leziuni structurale in toate
tipurile de reactii alergice.

Sa aplice: Informatiile teoretice despre patogenia reactiilor
alergice pentru formularea principiilor terapiei
patogenetice. Informatiile teoretice despre patogenia
reactiilor alergice pentru diagnosticul in vitro si in vivo.
Sa aplice cunostintele teoretice pentru diagnosticul si
formularea principiilor corectiei patogenetice a
imunodeficientelor.

Sa integreze: Informatiile teoretice despre patogenia
reactiilor alergice pentru implicarea in patogenia bolilor
alergice, autoalergice si pseudoalergice.

1. Alergia. Reactii alergice tip
imediat: anafilactice,
citolitice, cu complexe imune.

2. Reactii alergice tip
intarziat.

3. Sensibilizare activa si
pasiva.

4. Faza imunologica,
patochimica si fiziopatologica
a reactiilor alergice.

5.Hipersensibilitate
nespecifica.

6.Imunodeficientele de tip
umoral, celular si mixt.

Tema (capitolul) 6. Dismetabolismele generale lipidice, glucidice, proteice. Etiologie.

Patogenie. Manifestari clinico-paraclinice. Consecinte.

Sa defineasca: Dismetabolismele glucidice, lipidice,
proteice. Factori hipo- si hiperglicemianti. Hiperglicemia
alimentara, de transport, in hipoinsulinism. in inanitie, in
hiperinsulinism. Coma hiperglicemica hiperosmolara. Coma
cetoacidotica. Coma hipoglicemica. Galactozemia.
Dislipidemie congenitala si achizitionata. Hiperlipidemie de

1. Hiperglicemia .Etiologie,
Manifestari clinico-
paraclinice. Consecinte. Coma
hiperosmolara.




CD 8.5.1 CURRICULUM DISCIPLINA
PENTRU STUDII UNIVERSITARE

Redactia: | 10

Data: 10.04.2024

Pag. 10/20

transport, de retentie, alimentara. Hiperlipoproteinemia.
Hipercolesterolemia. Ateromatoza. Hiperproteinemie.
Hiperproteinemia. Disproteinemia.

Sa cunoasca: Cauzele, patogenia, manifestarile si
consecintele hiperglicemiei, hipoglicemiei, cetonemiei,
galactozemiei, dislipidemiilor de transport, de retentie,
alimentare, hipercolesterolemiei, hiperproteinemiei,
hiperproteinemiei, disproteinemiei. Patogenia ateromatozei.
Sa demonstreze: Lantul patogenetic al hiperglicemiilor
(alimentare, de transport, in hipoinsulinism, hipercorticism,
hipercatecolemie, hipertiroidism), al hiperlipemiilor
(congenitale, alimentare, de transport, de retentie),al
hipoproteinemiilor (in inanitie, in diabetul zaharat,
hipercorticism, hipertiroidism)

Sa aplice: informatiile teoretice in interpretarea
manifestarilor clinice si de laborator in cadrul bolilor:
diabetul zaharat tip I, insulinorezistenta, sindromul
metabolic, coma hiperglicemica hiperosmolara, coma
cetoacidoticd, coma hipoglicemica

Sa integreze: modificarile biochimice, nervoase, endocrine
si functionale in cadrul bolilor: diabetul zaharat tip I,
insulinorezistenta, sindromul metabolic, coma
hiperglicemica hiperosmolara, coma cetoacidotica, coma
hipoglicemica.

2. Hipoglicemia. Cauze.
Manifestari. Consecinte. Coma
cetoacidotica. Coma
hipoglicemica.

3. Dislipidemie congenitala si
achizitionata. Hiperlipidemie
de transport, de retentie,
alimentara.
Hiperlipoproteinemia.
Hipercolesterolemia.
Ateromatoza.

4. Hiperproteinemie.
Hipoproteinemia.
Disproteinemia.

Tema (capitolul) 7. Dishomeostaziile hidrice. Hiperhidratarea. Deshidratarea.
Cauzele. Patogenia. Reactiile compensatorii si modificarile patologice din organism.
Dishomeostaziile electrolitice. Na, K, Ca. Cauzele. Patogenia.

Sa defineasca: Hiperhidratarea. Cauzele. Patogenia.
Reactiile compensatorii si modificarile patologice din
organism. Hiperhidratarea izo-, hipo- si hiperosmolara.
Deshidratarea izo-, hipo- si hiperosmolara. Hiper- si
hiponatriemia. Hiper- si hipokaliemia. Hiper- si
hipocalciemia. Hiper- si hipocloremia. Hiper- si
hipofosfatemia.

Sa cunoasca: Cauzele, patogenia, manifestarile si
consecintele dishomeostaziilor hidrice (hiperhidratarea izo-,
hipo- si hiperosmolara, deshidratarea izo-, hipo- si
hiperosmolara). Cauzele, patogenia, manifestarile si
consecintele.

Cauzele, patogenia, manifestarile si consecinfele
dismineralozelor (Hiper- si hiponatriemia. Hiper- si

hipokaliemia. Hiper- si hipocalciemia. Hiper- si hipocloremia.

Hiper- si hipofosfatemia). Principiile corectarii patogenetice.
Sa demonstreze: lantul patogenetic al diferitor forme de

dishidrii (hiper- si deshidratare izo-, hipo- si hiperosmolara).

Lantul patogenetic al diferitor forme de dismineraloze (Na,
K, Ca, Cl, PO4) si a consecintelor iminente.

1. Hiperhidratarea. Cauzele.
Patogenia. Reactiile
compensatorii.

2. Deshidratarea izo-, hipo- si
hiperosmolara.

Deshidratarea izo-, hipo- si
hiperosmolara.

3. Hiper- si hiponatriemia.
Hiper- si hipokaliemia. Hiper-
si hipo- calcemia. Hiper- si
hipocloremia. Hiper- si
hipofosfatemia. Hiper- si
hipomagnezemia. Cauze.
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Sa aplice: Cunostintele teoretice in interpretarea
parametrilor, biochimici, manifestarile clinice inregistrati in
dismineraloze,

Sa integreze: Informatiile teoretice in cadrul procesului de
gestionare a diferitor boli si procese patologice manifestate
prin diferite paterne de dezechilibru hidro-electrolitic.

Manifestari clinico-
paraclinice.

Tema (capitolul) 8. Fiziopatologia sistemului eritrocitar. Anemiile. Fiziopatologia

sistemului leucocitar. Leucocitozele. Leucozele.

Sa defineasca: notiunile de eritrocitoze, anemii.
Anizocitoza. Poichilocitoza. notiunile de leucocitoza,
hemoblastoze, leucemii acute si cronice, limfoame. Etiologia.
Patogenia.

Sa cunoasca etiologia, patogenia, manifestarile si tabloul
hematologic al eritrocitozelor si anemiilor. Etiologia,
patogenia, manifestarile si tabloul hematologic al
leucocitozelor, leucocitopeniilor si leucemiilor.

Sa demonstreze hemograma in eritrocitoze anemii, precum
si mielograma acestora, in leucocitoze si hemoblastoze.

Sa aplice cunostintele teoretice 1n interpretarea tabloului
hematologic si manifestarilor clinice in patologia sangelui
rosu si alb

Sa integreze cunostintele teoretice in patogenia bolilor
hematologice.

1. Eritrocitozele primare si
secundare, absolute si
relative.

2. Anemii hiporegenerative,
posthemoragice acute si
cronice, fierodericitare, B12 si
acid folic deficitare,
hemolitice: congenitale,
achizitionate. Metabolismul
bilirubine in anemiile
hemolitice

3. Leucocitozele absolute si
relative. Neutrofilie,
eozinofilie, limfocitoze si
monocitoze. Leucopeniile
absolute si relative.
Neutropenie, eozinopenie,
agranulocitoza,
limfocitopenie

4.Hemoblastoze. Leucemii
acute si cronice. Limfoamele.

Tema (capitolul) 9. Fiziopatologia aparatului cardiovascular. Insuficienta cardiaca.
Clasificare. Etiologie. Patogenie. Mecanisme compensatorii. Fiziopatologia

hipertensiunii arteriale. Aritmia.

Sa defineasca: Insuficienta circulatorie cardiogena
necoronarogend, coronarogend, metabolica, hematogena.
Insuficienta circulatorie vasogena. Hipertensiunea arteriala
primara si secundara. Hipotensiunea arteriala acuta:
colapsul, socul. Tahicardia, bradicardia.

Sa cunoasca: etiologia, patogenia, reactiile compensatorii si
manifestarile insuficientei circulatorii. Patogenia reactiilor
compensatorii urgente si tardive, patogenia hipertrofiei
miocardului. Etiopatogenia, reactiile compensatorii si
manifestarile, reactiile compensatorii, consecintele
insuficientei circulatorii vasogene. Hipertensiunea arteriala.
Hipotensiunea arteriala acuta: colapsul, socul. Etiopatogenia,
manifestarile, reactiile compensatorii, consecintele, tabloul

1. Insuficienta circulatorie
cardiogend, coronarogena,
metabolica, hematogena,
vasogena.

Etiologie. Patogenie.
Mecanisme compensatorii.

2. Hipertensiunea arteriala
primara si secundara.

3.Tahicardia, bradicardia,
aritmia sinuzala. Extrasistolia,
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electrocardiografic al dereglarilor ritmului cardiac:
tahicardia, bradicardia, aritmia sinuzala extrasistolia,
fluterul atrial si ventricular, fibrilatia atriala si ventriculara,
blocul atrioventricular incomplet si complet.

Sa demonstreze: lantul patogenetic al reactiilor
compensatorii si dereglarilor hemocirculatorii In afectiunile
miocardului, endocardului, pericardului.

Sa demonstreze lantul patogenetic al reactiilor
compensatorii si dereglarilor hemocirculatorii in afectiunile
vasculare - hipertensiunea primara si formele secundare.
Lantul patogenetic al reactiilor compensatorii si dereglarilor
hemocirculatorii in dereglarile ritmului cardiac: tahicardia,
bradicardia, aritmia sinuzala extrasistolia, fluterul atrial si
ventricular, fibrilatia atriala si ventriculara, blocul
atrioventricular incomplet si complet.

Sa aplice: cunostintele teoretice In interpretarea
manifestdrilor clinice si ECG in patologia cardiovasculara.
Sa integreze: cunostintele teoretice in cadrul entitatilor
nozologice: miocardite, valvulopatii, pericardite,
insuficientei coronariene si a sindromului de insuficienta
cardiaca.

fluterul atrial si ventricular,
fibrilatia atriala si
ventriculara. Blocul
atrioventricular incomplet si
complet.

Tema (capitolul) 10. Fiziopatologia sistemului respirator. Insuficienta respiratorie.
Clasificarea. Patogenia generala. Hipoxiile. Reactiile compensatorii si modificarile

patologice.

Sa defineasca: Fiziopatologia respiratiei externe.
Dereglarile ventilatorii restrictive. Edemul pulmonar.
Pneumoscleroza. Emfizemul pulmonar. Distresul respirator
acut la adulti si noi-nascuti. Dereglarile ventilatorii

obstructive. Obstructia cailor respiratorii superioare. Asfixia.

Sindromul astmatic. Dereglarile difuziei alveolo-capilare a
gazelor. Dereglarile perfuziei plamanilor. Dereglarile
transportului gazelor: oxigenului si COx.

Sa cunoasca: Etiopatogenia, manifestarile si consecintele
dereglarilor respiratiei externe in procesele restrictive
extrapulmonare. Etiopatogenia, manifestarile si consecinfele
dereglarilor respiratiei externe in procesele restrictive
intrapulmonare: emfizem pulmonar, edem pulmonar,
pneumoscleroza, atelectazie, distres respirator la nou-
nascuti si adulti.

Etiopatogenia, manifestarile si consecintele dereglarilor
difuziei alveolo-capilare si perfuziei pulmonare.
Etiopatogenia, manifestarile si consecintele dereglarilor
transportului oxigenului si dioxidului de carbon: hipoxia si
hipercapnia.

Sa demonstreze: lantul patogenetic al dereglarilor
respiratiei externe restrictive si obstructive, al dereglarilor
difuziei si transportului gazelor.

1. Fiziopatologia respiratiei
externe.

2. Dereglarile ventilatorii
restrictive. Edemul pulmonar.
Pneumoscleroza. Emfizemul
pulmonar.

3. Dereglarile ventilatorii
obstructive. Obstructia cailor
respiratorii superioare.

4. Dereglarile difuziei
alveolo-capilare a gazelor.

5. Dereglarile perfuziei
plamanilor.
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Sa aplice: cunostintele teoretice In interpretarea
manifestdrilor clinice si probelor functionale in diferite
forme de dereglari a respiratiei externe.

Sa integreze: cunostintele teoretice in patogenia entitatilor
nozologice: astm cardiac, edem pulmonar necardiogen,
insuficienta alfa-antitripsinei, pneumoscleroza, boala
obstructiva pulmonara cronicd, astm bronsic.

6. Dereglarile transportului
gazelor: oxigenului si
dioxidului de carbon.

Tema (capitolul) 11. Fiziopatologia aparatului digestiv in afectiunile organelor

cavitatii bucale, in afectiunile stomacului, intestinului sub

tire, gros.

Sa defineasca: Hipo- si hiper-salivatie, hiper- si hipo-
aciditatea gastrica, chimostaza in stomac, ulcerogeneza.
Insuficienta pancreatica. Maldigestia pancreatica. Acolia.
Maldigestia intestinala. Malabsorbtia intestinala. Constipatia.
Diareea. Intoxicatia gastrointestinala.

Sa cunoasca: Etiopatogenia, manifestdrile si consecintele
dereglarilor salivatiei: hipo si hipersalivatia. Etiopatogenia,
manifestdrile si consecintele dereglarilor secretiei, motilitatii
si evacuadrii bolului alimentar din stomac. Chimostaza,
etiopatogenia, manifestarile si consecintele ulcerogenezei
gastrice si duodenale. Etiopatogenia, manifestarile si
consecintele dereglarilor secretiei pancreatice. Maldigestia
pancreatica. Etiolopatogenia, manifestarile si consecintele
dereglarilor secretiei bilei: acolia. Etiopatogenia,
manifestdrile si consecintele dereglarilor digestiei
intestinale. Etiopatogenia, manifestarile si consecintele
dereglarilor functiilor intestinului gros: constipatiile, diarea,
intoxicatia gastrointestinala.

Sa demonstreze: lantul patogenetic al maldigestiei
glucidelor, lipidelor si proteinelor pe tot parcursul
conveierului digestiv: cavitatea bucala, stomac, intestinul
subtire. Lantul patogenetic al malabsorbtiei si malnutriiei
glucidelor, lipidelor si proteinelor. Lantul patogenetic al
maldigestiei pancreatice si in absenta bilei.

Sa aplice: cunostintele teoretice 1n interpretarea
manifestarilor clinice si investigatiilor de laborator (analiza
sucului gastric, duodenal, coprogramei) in bolile digestive.
Sa integreze: cunostintele teoretice in cadrul bolilor
aparatului digestiv: gastrite hipertrofice si atrofice cu
hiperaciditate si hipo-anaciditate, boala ulceroasa a
stomacului si duodenului, pancreatita cronica, acolia,
enterite, diaree de diferita patogenia, constipatie.

1. Hipo si hipersalivatia.

2. Hiper- si hipoaciditatea
gastrica.

3. Ulcerogeneza.
4. Insuficienta pancreatica.

5. Maldigestia intestinala.
Malabsorbtia intestinala.

6. Atonia intestinului gros.
Constipatia. Intoxicatia

gastrointestinala.

7. Diareea.

Tema (capitolul) 12. Fiziopatologia ficatului. Insuficienta hepatica. Cauzele:
alimentare, toxice, infectioase. Patogenia. Manifestarile. Icterul.

Sa defineasca: Fiziopatologia ficatului. Insuficienta
hepatica. Etiopatogenia, manifestarile, consecintele si
dereglarile metabolice in insuficienta hepatica. Icterele:
suprahepatic, parenchimatos, subhepatic. Etiopatogenia,
manifestari, consecinte. Hiperbilirubinemia. Colemia.

1.Insuficienta hepatica. Ciroza
hepatica. Dereglarile
metabolismului glucidic,
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Colalemia. Acolia. Ciroza hepatica: etiologia, patogenia,
manifestdri, consecinte. Etiopatogenia, manifestarile si
consecintele insuficientei hepatice.

Sa cunoasca: Dereglarile metabolismului proteic, glucidic,
lipidic, metabolismul bilirubinei in insuficienta hepatica.
Etiopatogenia, manifestarile si consecintele comei hepatice.
Manifestarile si consecintele dereglarilor digestiei in
insuficienta hepatica, precum si ale cirozei hapatice.
Etiopatogenia, manifestarile si consecintele icterului
prehepatic.

Sa demonstreze: lantul patogenetic al insuficientei hepatice
de diferita etiologie. Lantul patogenetic al dereglarilor
metabolice in insuficienta hepatica. Lantul patogenetic al
dereglarilor metabolismului bilirubinei in diferite forme de
icter.

Sa aplice: cunostintele teoretice In interpretarea
manifestarilor clinice si investigatiilor de laborator in
afectiunile hepatice.

Sa integreze: cunostintele teoretice in entitatilor nozologice
hepatice: hepatite, hepatoze, ciroza hepatica, ictere,
insuficienta hepatica.

proteic. Metabolizarea
hormonilor.

2.Icterele: suprahepatic,
parenchimatos, subhepatic.
Hiperbilirubinemia. Colemia.
Colalemia. Acolia.

Tema (capitolul) 13. Fiziopatologia rinichilor. Dereglarile filtratiei, reabsorbtiei si
secretiei renale. Cauzele. Manifestarile, consecintele. Insuficienta renala.

Sa defineasca: Dereglarile filtratiei glomerulare,
reabsorbtiei si secretiei tubulare. Insuficienta renala
prerenald, intrarenala si subrenala. Insuficienta renala acuta
si cronica: etiologia, patogenia, manifestari, consecinte.
Sindromul nefritic si nefrotic. Oliguria, poliuria, anuria,
proteinuria, glucozuria, bilirubinuria, cilindruria.
Hipostenuria, hiperstenuria, izostenuria.

Sa cunoasca: Etiologia, patogenia, manifestarile si
consecintele dereglarilor filtratiei glomerulare prerenale,
intrarenale si subrenale. Etiologia, patogenia, manifestarile
si consecintele dereglarilor reabsorbtiei canaliculare a apei,
electrolitilor, proteinelor, aminoacizilor. Etiopatogenia,
manifestdrile si consecintele dereglarilor evacuarii urinei pe
parcursul nefronului si cailor urinare. Etiopatogenia
manifestarile si consecintele insuficienfei renale acute si
cronice.

Sa cunoasca: Etiologia, patogenia, manifestarile si
consecintele sindromului nefritic si nefrotic.

Sa demonstreze: Lantul patogenetic al dereglarilor
hidroelectrolitice, acidobazice in insuficienta renala.

Sa aplice: Cunostintele teoretice in interpretarea
manifestdrilor clinice si investigatiilor de laborator in
afectiunile rinichilor.

1. Dereglarile filtratiei
glomerulare, reabsorbtiei si
secretiei tubulare.

2. Insuficienta renala pre-,
intra- si subrenala.
Insuficienta renala acuta si
cronica.

3. Sindromul nefritic si
nefrotic.

4. Oligurie. Poliurie.
Dereglarile cantitative si
calitative ale diurezei.

5. Componentii patologici ai
urinei: oliguria, poliuria,
Nicturie. Polakiurie, anurie,
proteinuria, glucozuria,
bilirubinuria, cilindruria.
Hipostenuria, hiperstenuria.
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Sa integreze: Cunostintele teoretice In patogenia entitatilor
nozologice: nefrita, sindromul nefrotic, insuficienta renala
acutd, insuficientd renala cronica, nefrolitiaza.

Tema (capitolul) 14. Fiziopatologia sistemului endocrin. Hiper si hiposecretia
hormonilor adenohipofizei, neurohipofizei, glandei tiroide, suprarenalelor,
pancreasului endocrin. Etiologia. Patogenia. Modificarile din organism.

Sa defineasca: Hiper- si hipocorticism. Hiper- si
hipotiroidism. Hiper- si hipogonadism masculin si feminin.
Hipoinsulinismul. Diabetul zaharat tip I. Coma
hiperglicemica hiperosmolard, coma cetoacidotica. Diabetul
zaharat tip I si tip II, Micro- si macroangiopatiile. Coma
hipoglicemica. Insulinorezistenta.

Sa cunoasca: Organizarea si principiile functionarii axei
hipotalamus-hipofiza-glandele periferice.

Etiologia, patogenia si manifestarile dereglarilor secretiei
glandelor periferice: corticosuprarenale, tiroida, gonade,
pancreasul endocrin. Manifestarile hipo- si hipersecretiei
glucocorticosteroizilor, mineralocorticosteroizilor,
hormonilor tiroidieni, sexuati, insulinei si glucagonului.

Sa demonstreze: Lantul patogenetic al dereglarilor
endocrine de ordin primar, secundar si terfiar pentru
corticosuprarenale, glanda tiroida, gonade.

Sa aplice: cunostintele teoretice pentru explicarea
modificarilor biochimice si clinice in cadrul formelor clinice
de insuficienta si hipersecretie a hormonilor cresterii,
glucocorticosteroizilor, mineralocorticosteroizilor,
hormonilor tiroidieni, sexuati, insulinei si glucagonului.

Sa integreze: cunostintele teoretice in patogenia si
manifestdrile entitatilor nozologice: gigantism si nanism,
acromegalie, hipercorticism primar si secundar (boala si
sindromul Cushing), hipocorticism (boala Addisson),
hipertiroidism (boala Graves), hipotiroidism (gusa
endemicd, mixedem), hipersecretfia primara de
mineralocorticoizi (boala Conn), diabetul zaharat tip I si I,
insulinorezistenta.

1. Hiper/Hipo: STH,
PRL,ADH.

2. Hiper- si hipocorticism

3. Hiper- si hipotiroidism.
Cauze. Modificarile in
organism.

4.Diabetul zaharat tip I. Coma
hiperglicemica
hiperosmolara, coma
cetoacidotica.
Microangiopatiile.
Macroangiopatiile. Coma
hipoglicemica.

5.Diabetul zaharat tip II.

Tema (capitolul) 15. Fiziopatologia SNC. Etiologia si patogenia dereglarilor functiilor
neuronului, dereglarilor de excitabilitate si transmitere sinaptica.

Sa defineasca: Hiperexcitabilitatea. Hipoexcitabilitatea.
Cauzele. Inhibitia depolarizanta si hiperpolarizanta. sinteza,
transportul transaxonal, depozitarea, eliberarea, recaptarea
si degradarea mediatorilor. Simpaticotonie si
parasimpaticotonie.

Sa cunoasca: Mecanismele si dereglarile excitatiei si
inhibitiei neuronului;

biochimia si dereglarile sintezei mediatorilor (precursorii si
enzimele sintezei acetilcolinei, noradrenalinei, dopaminei,
serotoninei, GABA), transportului transaxonal al
mediatorilor, depozitarii si eliberarii mediatorilor.

1. Hiperexcitabilitatea
neuronului.

2. Hipoexcitabilitatea
neuronului. Inhibitia
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Fiziopatologia sistemului nervos central: dereglarile depolarizanta si
functiilor neuronului, hiperexcitabilitatea, hiperpolarizanta.

hipoexcitabilitatea, inhibitia depolarizanta si
hiperpolarizanta. Dereglarile transmiterii trans-sinaptice,
sintezei, transportului transaxonal, depozitarii, eliberarii,
recaptarii si degradarii mediatorilor. Fiziopatologia

sistemului nervos vegetativ. 3. Sinapsa. Mediator. MAO.
Sa demonstreze: Lantul proceselor neuro-fiziologice in COMT. Acetilcolinesteraza.
excitatia si inhibitia celulelor excitabile, arcul reflex Dereglari de transmitere
vegetativ segmentar si lantul patogenetic al dereglarilor pre/postsinaptice.

vegetative simpatice segmentare. Lanful patogenetic al
dereglarilor vegetative simpatice suprasegmentare, arcul
reflex vegetativ parasimpatic spinal si lantul patogenetic al
dereglarilor vegetative parasimpatice segmentare. Lantul

biochimic al transmiterii sinaptice (sinteza, transportul, 4.Sistemul nervos vegetativ
depozitarea, eliberarea, mecanismele postsinaptice, simpatic si parasimpatic.
recaptarea si degradarea mediatorilor. Simpaticotonie.

Sa aplice: cunostintele teoretice pentru explicarea Parasimpaticotonie.

manifestarilor clinice in cadrul dereglarilor functiei
neuronale si transmiterii transsinaptice; in cadrul
disvegetozelor - predominarii tonusului sistemului vegetativ
simpatic si parasimpatic; in cadrul simpatoplegiei si
parasimpatoplegiei.

Sa integreze: Cunostintele teoretice in cadrul diferitor
entitatilor nozologice, cum ar fi boala Parkinson, boala
Alzheimer, boli degenerative ale SNC, intoxicatii cu substante
neurotrope.

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.

. CP3. Integrarea interdisciplinara a activitatii medicului In echipa cu utilizarea
eficienta a tuturor resurselor.

. CP4. Efectuarea cercetarilor stiintifice in domeniul sanatatii si in alte ramuri ale
stiintei

v' Competente transversale (CT)
. CT 2. Comunicarea eficienta si abilitati digitale.
. CT 3. Abilitati de interactiune si responsabilitate sociala
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¢ Finalitati de studiu

Nota. Finalitatile disciplinei (se deduc din competentele profesionale si valentele formative

ale continutului informational al disciplinei).

IX. LUCRUL INDIVIDUAL AL STUDENTULUI

Produsul . . N Termen de
Nr. : Strategii de realizare Criterii de evaluare :
preconizat realizare
Capacitatea de a
reproduce notiunile
principale si
continutul
Studierea materialului din materialulului;
manualele recomandate. capacitatea de a
Rezumarea materialului in reda esentialul.
forma de postulate. Capacitatea de a
Lucrul cu : W < . . Lucrul cu
1. Redarea materialului in forma | exprima materialul
manualele . ) . . manualele
de scheme improvizate in scheme logice;
Notarea intrebarilor care Capacitatea de a
necesita consultatie speciala explica materialul.
Capacitatea de a
raspunde la
intrebarile de
control.
Capacitatea de a
suplimenta
Studierea materialului cursului materialul din
teoretic manual cu
Lucrul cu . o . . Lucrul cu
. Studierea prezentarilor informatiile :
materialele . : . . materialele
2. : cursului teoretic cursului teoretic. .
cursului . . . cursului
. Rezumarea materialului in Capacitatea de a .
teoretic o . teoretic
forma de postulate reproduce textual si
de a interpreta
prezentarile
cursului teoretic.
Capacitatea de a
. . integra
Studierea experimentelor nies .
. experimentele in
Lucrul cu preconizate pentru . Lucrul cu
. . . . structura temei .
compendiul | demonstratie la lectia practica: .. compendiul
3. . . : .| teoretice; integrarea .
de lectii metodologia experimentului, datelor de lectii
practice rezultatele obtinute, . N practice
. experimentale in
interpretarea acestora .
procesele patologice
studiate;
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[lustrarea temei cu
material didactic
real. Explicatia
rezultatelor
experimentului cu
informatii teoretice.
Lucrul cu Studierea si rezolvarea . Monitorizarea Lucrul cu
testelor de control la tema . .
culegerea de N . procesului cognitiv | culegerea de
Autocontrolul insusirii .
teste la . . . prin autocontrol. teste la
fiziopatologie materialului cu utilizarea fiziopatologie
intrebarilor de control
Studierea materialelor on-line Suplimentarea
Lucrul cu de pe SITE catedrei, ) P .. Lucrul cu
: . informatiilor cu :
materiale on- Lucrul cu materialele ; . materiale on-
. . . . materiale si :
line enciclopedice, dictionarele, ) ” line
o o literatura.
actualitatile stiintifice
Pregatirea si Selectarea temei cercetarii, Pregatirea si
sustinerea scopului, selectia materialelor, . sustinerea
’ ’ .. Volumul de munca g
referatelor, formularea concluziilor, referatelor,
prezentarilor bibliografie. prezentadrilor

SUGESTII METODOLOGICE DE PREDARE-INVATARE-EVALUARE

Metode de predare si invatare utilizate

La predarea disciplinei Fiziopatologie sunt folosite diferite metode si procedee didactice,
orientate spre insusirea eficienta si atingerea obiectivelor procesului didactic. in cadrul
cursului teoretic de rand cu metodele traditionale (curs-expunere, curs interactiv, curs
de sintezad) se folosesc prezentari PowerPoint.

In cadrul lucririlor practice sunt utilizate teste, probleme de situatie, demonstrarea
filmelor didactice cu modelarea proceselor patologice pe animalele de laborator.

Pentru insusirea mai profunda a materialului, se folosesc materiale didactice (tabele,
scheme, foi transparente).

Strategii/tehnologii didactice aplicate (specifice disciplinei)

Utilizarea filmelor didactice, inclusiv a celor descarcate din internet, care au o
incarcatura informationald notabila privind exemplificarea interactiva a schemelor
patogenetice ale proceselor patologice ce se refera la tema curenta a lectiei practice.
Utilizarea problemelor de situatie cu modul de rezolvare excentric, deci explicarea in
maniera consecutiva a lantului patogenetic, avand la baza devierile indicatorilor
functionali si biochimici iminente diferitor patologii.

Analiza si exegeza experimentelor efectuate pe animale de laborator efectuate de
colaboratorii catedrei.

Metode de evaluare (inclusiv cu indicarea modalitatii de calcul a notei finale)
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Curenta: include 2 totalizari, in forma de teste computerizate care constau din variante a cate
25 de Intrebari fiecare (compliment simplu si compliment multiplu) si evaluarea lucrului
individual, ce include prezentarea caietului cu experimentele descrise pe parcursului
seminarelor cu explicarea acestora.

Astfel, nota medie anuala se calculeaza din notele obtinute la totalizari pe parcursul semestrului
(2 note la teste SIMU) si 1 nota atribuita lucrului individual.

La examenul de promovare la disciplind nu sunt admisi studentii care au cel putin o nota
negativa la totalizare sau n-au recuperat absentele de la lectiile practice si seminare.

Finala: test SIMU, se petrece in sala de evaluare computerizatd a USMF. Proba test
computerizata a evaluararii finale consta din variante a cate 100 teste fiecare din toate temele
cursului de Fiziopatologie si, respectiv, temelor lucrarilor practice. Studentul are la dispozitie
100 de minute pentru a raspunde la teste. Proba se noteaza cu note de la 0 pana la 10.

Nota finala consta din 2 componente: nota medie anuala X 0,5; test computerizat SIMU X 0,5.

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.

XI. BIBLIOGRAFIA RECOMANDATA:

A. Obligatorie:

1. Fiziopatologie medicala. Vol 1., Vol.2 (Sub red. Prof. V. Lutan). Chisinau, 2002.
2. Fiziopatologie medicala. Culegere de probleme situationale. (Sub red. Prof. V. Lutan).

B. Suplimentard

1. Atlas de Fiziopatologie. Stefan Silbernagl and Florian Lang.. 2011
2. Robbins & Cotran Pathologic Basis of Disease. Lippincott Williams & Wilkins 9th Edition,
2018



	La finele studierii disciplinei studentul va fi capabil:
	 la nivel de cunoaștere și înțelegere:
	 la nivel de aplicare:
	 la nivel de integrare:

