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|. PRELIMINARII

e Prezentarea generali a disciplinei: locul si rolul disciplinei in formarea competentelor
specifice ale programului de formare profesionali / specialititii

Cursul de Anatomie clinicd reprezintda o componenta importanta din domeniul educatiei
preclinice si clinice care are drept obiectiv major studierea legitatilor structural spatiale pe diverse
regiuni si legaturile lor inclusiv si abordarea notiunilor de metodologie a tehnicilor chirurgicale.

Variabilitatea anatomica individuala a corpului uman este determinata de tipul constitutional,
sexul si varsta individului. Astfel pozitia organelor, vaselor, nervilor este propriu fiecarui individ si
detrmind un comportament chirurgical individual, distinct fiecarui pacient.

In majoritatea sa interventiile chirurgicale prevad denudarea organului sau a unei parti a lui.
Efectuand o operatie, chirurgul trebuie sa ia In consideratie structura si accesibilitatea anatomica,
minimalizand sectionarea formatiunilor anatomice aflate in proiectia organului vizat.

Corpul uman este constituit din: cap, gat, trunchi, membrele superioare si cele inferioare.
Fiecare componenta este formata din zone, care la randul lor sunt impartite in regiuni topografice.

Anatomia clinica si chirurgia operatorie utilizeaza urmatoarele metode de studiu a omului viu
si a cadavrului: roentgenoscopia, roentgenografia, roentgenostereografia, tomografia computerizata,
rezonanta magneto-nucleara, angiografia, scintigrafia radionuclida, termografia si metode de
explorare endoscopice (toraco-, laparo-, gastro-, angio-, cardio-, bronho-, colonoscopia etc.).

Cercetarea suprafetei corpului la omul viu se efectueaza cu scopul de a determina punctele de
reper osteomusculare, care ajutd la aprecierea directiei inciziilor chirurgicale si masurarilor
antropometrice. Explorarea morfologica pe viu a capului si gatului cuprinde atat elementele osoase
cat si partile moi.

La cercetarea cadavrului se folosesc urmatoarele metode: disectia anatomotopografica, prin
(croirea regiunilor pe hotarele anatomo-topografice) intermediul diferitelor incizii se studiaza strat
cu strat tesuturile regiunii date, corelatiilor structural-spatiale ale componentelor pachetelor
vasculonervoase, pozitiei reciproce a organelor, etc. Metoda de studiu prin sculptare glaciala,
propusa si utilizatd de N. I. Pirogov, constd in extirparea etapizata din cadavru a tuturor tesuturilor,
care inconjoard organul supus studiului.

Cercetarea sistemului vascular se executd prin injectarea vaselor sangvine si limfatice cu
solutii colorate, roentgenocontraste si prepararea ulterioard a vaselor, folosirea roentgenografiei,
tomografiei computerizate, rezonantei magneto-nucleare. O altd metoda este coroziunea in care,
dupa umplerea vaselor, a ducturilor si cavitatilor cu mase polimerizante, tesuturile adiacente se
dizolva 1n acizi sau baze, rdimanand replica formatiunilor cercetate.

In prezent in anatomia topografici se aplicd pe larg metodele histologice, bio- si histochimice,
immunohistochimice. Pentru evaluarea structurilor submicroscopice se utilizeaza microscopia
electronica, baleajul electronic, etc.

Aceasta disciplind are drept scop elucidarea regiunilor corpului inclusiv prin intermediul
actualei nomenclaturi anatomice internationale pentru a fi studiate de studenti, rezidenti si medici
practicieni.

e Misiunea curriculumului (scopul) in formarea profesionala

Stiinta aplicativa, de sintezd a anatomiei normale, ce studiaza relatiile reciproce structural
spatiale ale organelor si tesuturilor pe regiuni ale corpului uman. Anatomia topograficd formeaza
imaginea clard in relatiile interorganice atat invecinate cat ti cele indepartate, ca rezultat permite
rezolvarea problemelor dificile de diagnostic si tratament multidisciplinar. Anatomia topografica si
chirurgia operatorie doud disciplini ce formeaza un integru si rdspunde cerintelor medicinei
practice.

Studierea anatomie topografice si chirurgie operatorii in cadrul rezidentiatului urmareste
insusirea, sistematizarea anatomiei clinice, perfectarea abilitatilor si aprofundarea cunostintelor
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necesare pentru argumentarea tehnicilor chirurgicale, diagnosticarea topicd, argumentare
topografica si chirurugicala a evolutiei afectiunilor.
Medicina  secolului XXI este o MEDICINA A TEHNICILOR CHIRURGICALE
AVANSATE.
e Limbile de predare a disciplinei: romana, rusa, engleza si franceza.

e Beneficiari: studentii anului Il, facultatea de Medicina 1 si 2, specialitatea Medicina

I1. ADMINISTRAREA DISCIPLINEI
Il.

Codul disciplinei F.03.0.023

Denumirea disciplinei Anatomie clinica

Responsabil de disciplina dr. hab. st. med., prof. univ., Boris Topor

Anul I Semestrul 3
Numarul de ore total, inclusiv: 85
Curs 34 Lucrari practice 25
Seminare 26 Lucrul individual 95
Stagiu clinic (total ore) -
Forma de evaluare E Numarul de credite 6
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V. OBIECTIVELE DE FORMARE iN CADRUL DISCIPLINEI

v" La nivel de cunoastere si intelegere:

sa cunoasca particularitatile de organizare topografica a regiunilor corpului uman;

sa cunoasca relatiile structural spatiale ale organelor si tesuturilor pe regiuni;

sd cunoasca comunicdrile spatiilor celuare;

sd cunoascd schimbadrile de relatie interorganice 1n diferite stari fiziologice si patologice;

sa defineasca bazele teoretice ale anatomiei clinice;

sa studieze anatomia stratigrafica a corpului uman pe regiuni;

sa identifice sintopia, holotopia si scheletotopia dintre organe, formatiuni anatomice si
tesuturi;

sd cunoasca particularitatile structurii fiecarui plan al regiunilor la adulti si la organismul in
crestere;

sd defineasca bazele teoretice ale etapeor de executare a tehnicilor chirurgicale;

sd posede descrierea in limitele regiunii a tehnicei aplicate;

sa identifice scopul, etapele, particularitatile individuale si complicatiile actului chirurgical in
functie de afectiune, virsta si sex;

sd cunoasca principiile si particularitatile in caile de acces pe organe si regiuni;

v" La nivel de aplicare:

sa posede aplicarea cunostintelor

sa demonstreze pe cadvru punctele de reper, limetele regiunilor topografice si proiectia
formatiunilor anatomice de baza pe tegumente (organe, vase sangvine magistrale, nervi,
caile de circulatie limfatica eferenta, topografia ganglionilor limfatici etc.);

sa stabileasca holotopia si scheletotopia organelor si formatiunilor anatomice pe regiuni;

sa aprecieze practic pe cadavru particularitatile structurale a planurilor topografice organelor
st tesuturilor (piele, spatiilor fascio-celulare, muschilor, formatiunilor vasculo-nervoase,
ganglionilor limfatici etc.);

sa aprecieze proiectia si topografia pachetelor vasculonervoase (sintopia, componenta de
baza a lor, anatomia chirurgicald si caile posibile de circulatie sangvind colaterald —
anatomic §i clinic suficiente si insuficiente);

sda demonstreze anatomo-clinic eventualele cai de raspindire (primare si secundare) a
proceselor purulente si hematoamelor;

sa posede aplicarea cunostintelor

sa demonstreze tehnica disectiei pe regiuni si straturi reesind din relatiile structural spatiale;
sa argumenteze accesele operatorii rationale pe organe, vase §i nervi;

sa identifice etapele tehnice in actul chirurgical (etapele de baza, succesiunea manevrelor si
particularitatilor lor, hemostaza in plaga, si pe traiect etc.);

v’ La nivel de integrare:

sa fie capabil de a evalua locul si rolul anatomiei clinice in pregatirea preclinica si clinica a
studentului-medic;

sa aprecieze importanta anatomiei topografice si chirurgiei operatorii in contextul integrarii cu
alte discipline medicale inrudite;

sa abordeze creativ problemele medicinei practice si fundamentale;

sd deduca interrelatiile intre anatomie topografica si chirurgie operatorie cu alte disciplini
fundamentale;

sa posede abilitati Tn implimentarea cunostintelor obtinute la anatomia topografica si chirurgia
operatorie;
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e s fie apt In evoluarea si autoevaluarea obiectiva a cunostintelor obtinute in domeniu;

e sd fie apt de asimila noile cunostinte si realizari in disciplinile morfologice.

e 53 aprecieze caile de raspindire a purulentelor (primare si secundare) pe regiuni §i inciziile
rationale in caz de afectiuni supurative;

e sa claboreze proiecte de cercetare stiintificd din domeni cu integrarea cunostintelor de
anatomie clinica;

e sd determine si aprecieze calitatea metodelor optime de hemostaza in diverse regiuni;

e 53 aprecieze segmentele optime si critice de ligaturare a trunchiurilor arteriale in conformitate
cu circulatia sangvina colaterala;

e si fie apt de a aplica 1n practica tehnici chirurgicale de extrema urgenta.

e sa fie competent de a utiliza cunostintele si metodologia din anatomia clinica in abilitatea de a
explica natura unor procese fiziologice sau patologice;

e sa fie capabil sa implementeze cunostintele acumulate in activitatea de cercetator;

e sa fie competent sa utilizeze critic si cu incredere informatiile stiintifice obtinute utilizand
noile tehnologii informationale si de comunicare;

e sa fie abil sa utilizeze tehnologia multimedia pentru a primi, evalua, stoca, produce, prezenta
si schimba informatii, si pentru a comunica si a participa in retele prin intermediul
Internetului;

e sa fie capabil de a invidta sid invete, ceea ce va contribui la managementul traseului
profesional.

V.CONDITIONARI S| EXIGENTE PREALABILE

Anatomia topografica si chirurgia operatorie reprezintd o disciplind fundamentala,
experimentala, aplicativa si clinica, studierea obiectului la etapa instruirii postuniversitare
continud permite viitorului medic, medicului rezident si medicului practic sd Insuseasca,
reinoieasca si sasi perfecteze cunostintele, abilitatile cu implementarea practica a lor.

Pentru buna insusire a disciplinei este necesara cunoasterea temeinicd in domeniu a
anatomiei, embriologiei, elementelor de bazd a tehnicilor chirurgicale obtinute in perioada
studiilor universitare, postuniversitare si de perfectionare continua a specialistilor n domeniu.

Studentul anului Il necesita urmatoarele:

e cunoasterea limbii de predare;

e competente confirmate in stiinte la nivelul anului | (anatomie descriptiva);

e competente digitale (utilizarea internetului, procesarea documentelor, tabelelor electronice si
prezentarilor, utilizarea programelor de graficd);

o abilitatea de comunicare si lucru in echipa;

e calitati — toleranta, compasiune, autonomie.
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VI. TEMATICA SI REPARTIZAREA ORIENTATIVA A ORELOR
A. Cursuri (prelegeri):

Nr.
d/o

Tema

Ore

Chirurgia operatorie §i anatomia topografica ca disciplind didactica, scopurile si rolul ei
in procesul de studii. Continutul si metodele de studiere. Contributia savantilor in
dezvoltarea disciplinei. Rolul principal a lui N.I. Pirogov ca fondator al chirurgiei
operatorii si anatomiei topografice. Anatomia chirurgicala a formatiunilor fascio-celulare
pe extremitati. Legile lui Pirogov despre raportul trunchiurilor vasculonervoase si tecile
fasciale. Importanta pratica. Actul chirurgical — notiune, etape, cerinte. Instrumentarul
chirurgical general (clasificarea, destinatia, tehnica utilizarii). Procedee chirurgicale de
baza, particularitatile utilizarii in practica chirurgului pediatru. Principiile si metodele de
disociere si suturare ale tesuturilor. Hemostaza.

Anatomia clinicA a membrului superior, regiunile: umarului, bratului, cotului,
antebratului. Anatomia chirurgicala a formatiunilor fascio-celulare, canale, linii de
proiectie a vaselor si nervilor. Anatomia clinicd a miinii, interventii chirurgicale in
panaritii si flegmoane. Circuitul sangvin colateral, segmente critice. Leziunile nn. radial,
median, ulnar — manifestari. Malformatii congenitale ale membrului superior. Valoare
aplicativd. Canalele osteofibroase, formatiunile vasculonervoase, fascii si spatiile
celulare, importanta practica in raspandirea colectiilor purulente.

Anatomia clinicd a membrului inferior. Anatomia chirurgicald a formatiunilor fascio-
celulare, canale, linii de proiectie a vaselor si nervilor. Circuitul sangvin colateral,
segmente critice. Leziunile de nn. sciatic, peronier comun, tibial — manifestari. Lojele
fascio-celulare, canalele osteofibroase, formatiunile vasculonervoase, fascii si spatiile
celulare — caile de raspandire ale puroiului si hematoamelor pe regiuni. Malformatii
congenitale ale membrului inferior.

Interventii chirurgicale pe vase si nervi. Caile de circulatie sanguind colaterala in
ligaturarea vaselor magistrale. Segmentele critice. Ligaturarea vaselor magistrale, sutura
vasculard, plastia vaselor. Notiuni de chirurgie endovasculard. Cdile de acces si
descoperirea nervilor, neuroliza, neurotomia, suturarea, plastia si permutarea nervilor.
Operatii pe vene: venepunctia, venesectia, flebectomia. Particularitati la copii. Anestezii
trunculare pe nervi membrele superior si inferior. Sindromul de tunel. Sutura tendonului
(tenorafia). Notiuni de interventii microchirurgicale. Particularitati la copii.

Toaleta chirurgicald a plagilor membrelor (prelucrarea tesuturilor moi, tendoanelor,
oaselor, vaselor si nervilor). Interventii chirurgicale pe oase (osteosinteza, osteotomie,
osteoclazie, rezectia osoasa, osteoplastie, sechestrectomie) si articulatii (punctia
articulara, artrotomia, rezectia, artroplastia, artrodeza, artroriza, artroliza). Particularitéti
la copii. Caile de acces pe oase si articulatii. Amputatii si dezarticulatii — principii
generale, etape si momente, tipuri, procedee. Principii de protezare. Particularitifi de
varsta.

Anatomia chirurgicald a portiunii cerebrale a capului. Anatomia chirurgicala a regiunilor
topografice in planuri succesive: frontoparietooccipitald, temporala, mastoidiana si a
bazei craniului Particularitati de vascularizare a tesuturilor epicraniene, spatiile celulare
si raspindirea puroiului. Tunicile creerului. Sinusurile venoase. Sistemul ventricular al
creerului si lichidul cefalorahidian. Sistemul venos al regiunii cerebrale a capului
Principii operatorii in toaleta chirurgicala a plagilor craniocerebrale, hemostaza. Plagi
scalpante. Punctia ventricolelor cerebrale. Antrotomia. Trepanatia (osteoplastica si
decompresivd) si cranioplastia. Hematomul intracranian. Malformatii congenitale si
principii generale de tratament.
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Anatomia chirurgicald a portiunii faciale a capului. Regiuni topografice in planuri
succesive. Vascularizarea regiunii faciale a capului, particularitati anatomo-clinice.
Sistemul venos si comunicarile lui cu cel intracranian. Formatiunile vasculonervoase.
Fascii si spatii de tesut celuloadipos din regiunea faciald. Topografia nervilor: facial si
trigemen. Anatomia chirurgicald a glandei parotide. Caile de raspandire a puroiului.
Particularitati de varsta. Blocajul ramurilor nervului trigemen. Cai de acces si incizii in
parotidita purulentd. Deschiderea si drenarea purulentelor din regiunea faiald a capului.
Principii operatorii si particularitati tehnice in toaleta chirurgicala a plagilor
maxilofaciale, hemostaza. Punctia sinusului maxilar. Principii generale de tratament in
malformatiile congenitale.

Anatomia chirurgicala a gatului. Regiuni topografice. Elementele superficiale. Fasciile si
spatiile celulare, valoarea lor aplicativa, cdile de raspandire a puroiului.Topografia
triunghiului medial si lateral al gatului. Regiunea sternocleidomastoidiana. Spatiile
profunde ale regiunii cervicale (Spatiile antescalen si interscalen, triunghiul
scalenovertebral). Topografia glandelor: tiroida, paratiroida, laringele, traheea, faringele,
esofagul. Anatomia chirurgicala a ductului toracic, n. frenic, n. accesor, n. laringeu
recurent, trunchiului simpatic. Malformatii congenitale. Particularitati la copii.

Interventii chirurgicale pe gat. Abordarea organelor gatului, vaselor magistrale si
nervilor. Denudarea si ligaturarea pe traiect a arterelor magistrale pe gat. Circuitul
sangvin colateral, segmente critice. Argumentarea topografica a inciziilor in flegmoanele
superficial si profund a gatului. Blocajele locoregionale. Operatii pe organele gatului
(strumectomia, esofagorafia si stomia, sutura esofagului si traheei). Notiuni de
interventii chirurgicale pe cdile respiratorii superioare (cricoconicotomia, traheostomia,
microtraheocenteza). Punctia si cateterizarea vv. jugulare externd si interna,
subclaviculara. Descoperirea si drenajul ductului toracic pe gat. Operatii In malformatii
congenitale. Particularitati la copii.

10.

Anatomia clinicd a toracelui. Stratigrafia. Vasele si nervii. Anatomia chirurgicald a
glandei mamare. Topografia pleurei, plaminilor, diafragmului, organelor mediastinului:
anterior §i posterior. Zonele reflexogene. Malformatiuni congenitale ale organelor
mediastinale, aortei si ale peretelui toracic. Caile de acces operatorii pe organele cavitatii
toracice. Principii operatorii in interventii chirurgicale de urgenta pe peretele toracic —
plagi penetrante si nepenetrante (pneumotorace, toracotomia, rezectia coastei si sutura
cordului in plagi). Puncta pleurald in pneumo- si hidrotorace, punctia pericardului.
Intubarea traheei. Incizii In mastitd si flegmon toracic al nou-ndscutului. Malformatii
congenitale, principii operatorii. Particularitat la copii.

11.

Anatomia topografica a peretelui abdominal anterolateral. Anatomia chirurgicala a
herniilor abdominale externe. Metode si procedee de plastie in hernii, particularitati la
copii. Anomalii congenitale ale peretelui abdominale (gastroschisis, hernii ombilicale).
Ductul vitelin, canalul si inelul umbilical, straturile umbilicului (fistulele umbilicale
congenitale). Anatomia chirurgicald a formatiunilor fascio-celulare. Clasificarea
herniilor, principii operatorii in herniotomie. Etapele de baza si procedee operatorii in
herniile liniei albe, umbilicale, inghinale, femurale. Particularitati operatorii in herniile
congenitale, strangulate si prin alunecare. Particularitati operatorii la copii.

12.

Anatomia topograficd a organelor cavitatii peritoneale (etajul supramezocolic).
Topografia burselor (omentald, hepaticd si pregastrica). Principiile generale 1in
laparatomie. Argumentarea inciziilor rationale si cailor de acces operatorii pe organele
cavitatii peritoneale. Laparocenteza. Notiuni despre operatii pe organele cavitdtii
peritoneale. Interventii chirurgicale pe stomac (vagotomia, operatii in ulcerul perforant,
rezectia gastricd — Bilrot I si II, gastrostomia, pilorotomia, gastroenteroanastomozele),
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organe parenchimatoase (sutura organelor parenchimatoase, rezectia hepatica,
splenectomia), vezica biliard (colecistectomia). Malformatii congenitale: pilorostenoza,
atreziile cdilor biliare

13.

Anatomia chirurgicald a organelor inframezocolice. Topografia intestinului subtire si
gros, cecului si apendicelui. Canalele laterale, sinusurile mezenterice si recesele
peritoneale. Plici, ligamente, burse, locurile de predilectie in acumularea lichidelor
patologice in cavitatea peritoneald. Revizia cavitatii peritoniale si a intestinului subtire.
Sutura intestinald. Tehnica aplicarii suturii intestinale (sutura cu fir separat si continuu,
sutura marginald Albert si Smieden, sutura sero-seroasa Lambert). Operatii pe intestinul
subtire  (enterotomia, enterorafia, suturarea plagilor intestinale, rezectia,
enteroanastamozele latero-laterale, termino-terminale, termino-laterale) si intestinul gros
(colostoma si anusul artificial dupa Maidle, apendiceectomia). Particularitati la copii.
Anatomia chirurgicala a viciilor inndscute: diverticolul Meckel, megacolonul, boala
Hirchprung (megacolonul congenital), pilorostenoza, atrezia intestinala.

14.

Anatomia topograficd a regiunilor rahidiana, lombara si a spatiului retroperitoneal.
Topografia in straturi, locurile slabe (triunghiurile Petit si Lesgaft-Grynfelt). Canalul
vertebral si continutul lui. Particularitati de vascularizare si inervare a coloanei
vertebrale. Sistemul osteoligamentar al portiunii lombare a coloanei vertebrale.
Anatomia chirurgicald a formatiunilor fascio-celulare. Caile de raspindire a purulentelor.
Argumentarea anatomo-topografica a cdilor de acces si principiile opertorii pe organele
spatiului retroperitoneal (extraperitoneale si transperitoneale). Notiuni de interventii
chirurgicale pe rinichi (nefrectomia, rezectia si sutura rinichiului, pielotomia), uretere
(rezectia si sutura ureterului) si coloana vertebrala (laminectomia). Punctia lombara,
rahianestezia si blocul epidural (tehnica). Particularitati la copii.

15.

Anatomia topograficd a organelor pelvisului si perineului. Divizarea cavitatii bazinului
mic in "etaje". Fasciile si spatiile celulare, difuzarea purulentelor. Topografia si
particularitatile de varsta ale rectului, ureterului, vezicii urinare, prostatei si uterului cu
anexele (raport cu peritoneul, sintopia, vase si nervi, circulatia limfatica eferenta).
Topografia perineului. Blocajele locoregionale (n. pudend, blocajul intrapelvin si a | 2
funiculului spermatic). Notiuni de interventii chirurgicale si cdi de acces spre organele
pelvisului (prostatd, vezica urinard, intestinul rect, uter, testicol si inflamatiile fosei
ischiorectale). Malformatii congenitale ale organelor pelvisului, manifestare, metode de
tratament. Particularitati la copii.

Notinui despre transplantarea organelor. tesuturilor si celulelor, Transplantologia in
Republica Moldova (legislatie, organizarea sistemului), Imunitatea si toleranta tisulara,

16. | .. . - . 2
caile de combatere a incompatibilitafii. Metode de conservare a tesuturilor/ celulelor,
aportul catedrei In acest domeniu. practica autohtond

17. | Anatomia chirurgicald a fasciilor si spatiilor celulare. Valoarea aplicativa. 2

Total 34

B. Seminarii / Lucrari practice:

Nr. Ore
Tema
d/ir S [LP
Continutul, scopul, metodele de studiere ale anatomiei clinice. Principii si
metode. Instrumentarul chirurgical general (clasificarea, destinatia, tehnica
1. | utilizarii). Procedee chirurgicale de baza: principii, etape, tipuri. Principiile si | 1 1

metodele de disociere si suturare ale tesuturilor. Hemostaza. Tehnica legarii
nodurilor si aplicarii suturilor in planuri succesive.
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Anatomia topograficA a umarului (regiunile subclaviculara, deltoidiana,
scapulara, axilara si articulatia umarului). Anatomia chirurgicald a vaselor si
nervilor. Spatiile celulare, evolutia flegmoanelor si hematoamelor (incizii in
deschiderea colectiilor). Caile de circulatie sangvina colaterala si argumentarea
nivelului de ligaturare ale arterei axilare (segmente arteriale optimal si critic).
Liniile de proiectie, caile de acces, descoperirea si ligaturarea pe traiect a
arterelor magistrale pe extremitati. Metode de hemostaza. Argumentarea cailor
de acces pe articulatii, vase (a. subclaviculara, a. axilard) si nervi. Punctia
articulatiei umarului

Anatomia topograficd a bratului, regiunii cubitale si antebratului:
stratigrafia, fasciile si tecele fasciocelulare, vase si nervi. Argumentarea cailor
de raspandire ale colectiilor purulente si hematoamelor, pozitia fragmentelor
osoase in caz de fracturi ale osului humeral la diferite niveluri. Liniile de
proiectie, cdile de acces in denudarea si ligaturarea pe traiect formatiunilor
vasculonervoase ale bratului, antebratului, regiunii cubitale. Cai de circulatie
sangvind colaterala si argumentarea nivelului optimal de ligaturare ale arterelor
magistrale lezate. Segmente arteriale critice. Metode de hemostaza. Incizii in
leziuni si afectiuni purulente, tehnici §i argumentarea anatomo-chirurgicala.
Venesectia, venepunctia. Sutura vasculara

Topografia mainii (carpul, metacarpul si degetele). Stratigrafia, fasciile si
tecele fasciocelulare, canalele, tecele sinoviale, spatiile celulare. Caile de
raspandire ale puroiului. Argumentarea cailor de acces pe vase §i nervi
(segmente arteriale critice). Liniile de proiectie, descoperirea si ligaturarea
vaselor pe mana. Argumentarea anatomo-topografica a inciziilor pe miind in
panaritii si flegmoane. Exarticularea si amputarea falangelor. Sutura tendonului
(tenorafia), nervului (neurorafia si neuroliza).

Topografia regiunii anteromediale a coapsei (spatiul subinghinal, canalele
femural si obturator, triunghiul femural (Scarpa), canalul Hunter. Anatomia
chirurgicald a herniilor femurale. Anatomia topografica a regiunii fesiere si
posterioare a coapsei, articulatiei coxale. Pozitia fragmentelor osoase in fractura
osului femural la diferite niveluri. Argumentarea cailor de raspandire ale
proceselor purulente. Caile de circulatie sangvind colaterala si complicatiile
posibile in ligaturarea arterei femurale. Vasele si nervii. Liniile de proiectie.
Argumentarea cailor de acces la descoperirea canalului femural, vaselor
femurale. Herniotomia si hernioplastia in hernia femurala (Bassini, Rudgi,
Parlavecio). Amputatia si dezarticulatia: principii, tipuri, etape. Operatii pe vase
(safenectomia).

Anatomia chirurgicala a regiunii genunchiului (fosele poplitee si Jobert) si
a gambei. Lojele fasciocelulare, canalele, pachetele vasculonervoase si spatiile
celulare. Caile de circulatie sangvina colaterala in caz de lezare ale arterelor si
complicatiile posibile 1n ligaturarea arterelor. Argumentarea cailor de
raspandire si de acces in procese purulente. Pozitia fragmentelor osoase in
fractura gambei la diferite niveluri. Liniile de proiectie, cdile de acces,
descoperirea si ligaturarea arterelor magistrale pe extremitati. Descoperirea si
ligaturarea arterelor in plagd si pe traiect (la distantd). Amputatia si
dezarticulatia: principii, tipuri, etape. Operatii pe vase si nervi (safenectomia,
blocajul nervilor). Operatii pe oase si articulatii.

1 1
1 1
1 1
2 2
2 1
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Anatomia topografici a regiunilor articulatiei talocrurale si piciorului
propriu-zis. Canalele osteo-fibroase, pachetele vasculonervoase, colateralele
arteriale, articulatiile si ligamentele. Topografia in planuri succesive a regiunii
maleolei mediale, fetelor dorsald si plantard ale piciorului propriu-zis. Caile de
raspandire ale puroiului. Liniile de proiectie. Caile de acces pe vase, nervi si
oase. Venesectia si venepunctia, locurile de predilectie. Caile de circulatie
sangvina colaterale in caz de lezare ale arterelor. Amputatia si dezarticulatia:
principii, tipuri, etape (Lisfranc, Sarp). Cdile de acces si operatii pe oase si
articulatii Totalizare 1 (partea teoretica si partea practica).

Anatomia topografici a portiunii cerebrale a capului. Bolta craniului.
Stratigrafia regiunii frontoparietooccipitale. Topografia regiunii temporale.
Particularitatile structurale si de vascularizare a tesuturilor epicraniene.
Anatomia chirurgicald a regiunii mastoidiene. Tunicile creerului si spatiile
intermeningiene. Toaleta plagilor craniocerebrale. Hemostaza. Trepanatia
craniului  (osteoplastica i decompresiva). Cranioplastia. Antrotomia.
Ventriculopunctia si punctia sinusului sagital superior. Operatii in procesele
purulente ale tesuturilor moi ale capului.

Anatomia topografici a portiunii faciale a capului (regiunile geniana,
parotidomaseterica si profundd a fetei). Stratigrafia. Lojele fasciale, spatiile
celulare, vasele, nervii. Topografia nervilor: facial si trigemen. Anatomia
chirurgicald a glandei parotide. Regiunile: orbitald, nazala si bucald. Incizii
rationale in purulente ale fetei. Conexiunile venoase. Argumentarea cdilor de
raspandire ale proceselor purulente. Blocajul ramurilor nervului trigemen.
Argumentarea anatomo-topografica a inciziilor pe fatd. Punctia sinusului
maxilar

10.

Anatomia topografica a gatului: divizarea 1n regiuni, triunghiurile, fasciile si
spatiile celulare. Regiunea suprahioidiand. Topografia triunghiului medial al
gatului. Topografia glandelor: tiroida, paratiroida, laringele, traheea, faringele,
esofagul. Toaleta plagilor din regiunea cervicald. Argumentarea cailor de
raspandire ale proceselor purulente. Caile de acces pe organele gatului, vasele
magistrale si nervii. Punctia venei jugulare externe si interne. Traheostomia si
conicotomia (complicatii), particularitdtile tehnice la copii

11.

Anatomia topograficaA a gatului (continuare). Triunghiul carotidian.
Regiunea sternocleidomastoidiand. Regiunea triunghiului lateral al gatului
(spatiul antescalen si interscalen). Triunghiul scalenovertebral. Caile de
raspandire ale proceselor purulente si hematoamelor. Liniile de proiectie.
Argumentarea cdilor de raspandire ale proceselor purulente. Operatii pe gat.
Argumentarea inciziilor rationale in flegmon superficial si profund. Blocajul
plexului cervical. Caile de acces pe gat. Punctia supraclaviculard a venei
subclaviculare. Descoperirea si drenajul ductului toracic pe gat

12.

Anatomia topografica a toracelui. Stratigrafia si spatiile fasciocelulare, vase
si nervi. Anatomia clinica a glandei mamare si spatiului intercostal. Anatomia
chirurgicala a a. toracica interna. Anatomia chirurgicala a organelor
mediastinului anterior si posterior (cordul si pericardul, aorta toracica, esofagul,
venele azigos si hemiazigos, nervii splanhnici, nervii vagi, frenici si recurenti,
traheia si bronhii, ductul toracic, lantul simpatic). Zonele reflexogene.
Anatomia topografica a diafragmei, pleurei, plamanilor, hilului pulmonar
(proiectia lor pe torace). Argumentarea raspandirii proceselor purulente.
Interventii chirurgicale de baza pe organele cavitatii toracale. Accese operatorii

2 2
1 1
1 1
1 1
1 1
2 2
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rationale pe organele cavitatii toracice. Incizii in caz de mastita. Blocajul
intercostal. Punctia si drenarea cavitatii pleurale si pericardului. Metodele si
tehnica toaletei chirurgicale a plagilor penetrante si nepenetrante ale toracelui.
Toracotomia si rezectia subperiostald a coastei. Punctia venei subclaviculare.
Principii operatorii in interventii chirurgicale de urgentd pe peretele toracic —
plastia (inchiderea) pneumotoraxului deschis. Particularitatile operatorii la
copii. Notiuni despre interventiile chirurgicale pe inima. Totalizare 2 (partea
teoretica si partea practica).

13.

Anatomia topografica a peretelui anterolateral al abdomenului, zonele cu
rezistentd scazuta. Topografia strat cu strat. Vascularizarea si inervatia.
Anastomozele venoase porto-cavale si cavo-cavale. Anatomia chirurgicald a
regiunii inghinale. Spatiul si canalul inghinal (la purtitori si nepurtatori).
Anatomia chirurgicala a herniilor abdominale externe ale peretelui abdominal
structura, tipurile, clasificarea. Principii operatorii in hernii, particularitati la
copii. Etapele de baza si procedee operatorii in herniile liniei albe, ombilicale,
inghinale. Particularitdti operatorii in herniile congenitale, strangulate si prin
alunecare. Plastia canalului hernial ombilical (Lexer-Spitt, Mayo, Sapejko,
tehnici cu materiale alogene), canalului inghinal (Martinov, Bassini,
Kimbarovski, tehnici cu materiale alogene). Operatii in hernii la copii.
Argumentarea cailor de raspandire ale proceselor purulente. Incizii rationale si
caile de acces operatorii de abordare ale organelor cavitatii abdominale.
Laparocenteza

14.

Anatomia topografici a organelor cavititii abdominale si peritoneale.
Anatomia chirurgicala a organelor etajului supramezocolic: scheletotopia,
holototopia, sintopia. Raportul organelor cu peritoneul, plicile, ligamentele,
bursele (omentala, hepatica si pregastrica). Omentul mic si mare. Topografia
nervilor vagi. Vascularizarea si inervatia. Anastomozele venoase porto-cavale si
cavo-cavale. Locurile de predilectie in acumularea lichidelor patologice in
cavitatea peritoneala. Principii operatorii pe tubul gastrointestinal.
Anastomozele §i sutura intestinald. Interventii chirurgicale pe stomac, notiuni
(suturarea plagilor stomacului, gastrotomia, gastrostomia,
gastroenteroanastomoza, interventii operatorii in caz de pilorostenoza). Rezectia
stomacului (procedeul Billroth I si Il). Operatii in ulcerul perforant (procedeul
Oppel, Juud), pe ficat (hepatorafia), vezicula biliara (colecistectomia), splina
(splenectomie) si pancreas (cdile de acces).

15.

Anatomia chirurgicala a organelor etajului inframezocolic (jejunul, ileonul
si colonul). Raportul organelor cu peritoneul: scheletotopia, holototopia,
sintopia. Topografia canalelor laterale, sinusurilor mezenterice, plicilor si
recesurilor. Locurile de predilectie in acumularea lichidelor patologice in
cavitatea peritoneald. Topografia intestinului subtire si gros (cecului si
apendicele). Zone de vascularizatie criticd. Anatomia chirurgicala a viciilor
inascute: diverticolul Meckel, megacolonul, boala Hirchprung (megacolonul
congenital), atrezia. Revizia cavitdtii peritoneale. Sutura intestinala. Tehnica
aplicarii suturii intestinale (sutura cu fir separat si continuu, sutura marginald
Albert si Smieden, sutura sero-seroasa Lambert). Operatii pe intestinul subtire
(enterostomie, suturarea plagilor intestinale, rezectia, tipuri de anastomoze).
Operatii pe intestinul gros (colostoma si anusul artificial, apendicectomia).

16.

Anatomia topografici a regiunii lombare (peretele latero-posterior al
abdomenului), rahidiana si spatiului retroperitonial. Stratigrafia, locurile de

2 2
2 2
2 2
2 2
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rezistentd scazuta (triunghiurile Petit si Lesgaft-Grynfelt). Topografia organelor
retroperitoneale, fasciilor, straturilor celuloadipoase si  formatiunilor
vasculonervoase. Caile de difuzare a puroiului din spatiul retroperitoneal.
Topografia coloanei vertebrale si canalului vertebral (continutul, aparatul
osteoligamentar). Principii operatorii pe organele spatiului retroperitoneal.
Tehnica punctiei canalului vertebral lombar. Rahianestezia. Notiuni de
interventii chirurgicale pe coloana vertebrald (laminectomia, spondilodeza). Cai
de acces pe rinichi, wuretere si straturile celulare retroperitoneale
(extraperitoneale si transperitoneale). Nefrectomia, rezectia si suturarea
rinichiului, pielotomia. Rezectia si sutura ureterelor.

17.

Anatomia topografica a pelvisului si perineului (scheletul osteoligamentar,
muschii, organele bazinului, raportul cu peritoneul, vascularizarea, inervatia,
refluxul venos si limfatic). Particularitatile de varsta. Divizarea bazinului mic in
»etaje”. Canalul pudendal. Raportul organelor cu peritoneul la femeie si barbat
(plicile, fundurile de sac, ligamentele). Fasciile si spatiile celuloadipoase. Caile
de raspadire a purioului si hematoamelor prin spatiile fasciocelulare. Cai de
acces si interventii chirurgicale pe organele bazinului mic. Blocajul nervului
pudental (Alkok). Punctia fundului de sac vaginal. Operatii in hidrocelul
inchistat (Bergmann-Winkelman). Cateterizarea (sondajul), punctia vezicii
urinare, cistotomia suprapubiana. Interventii practice pentru hemoroizi,
paraproctite si fistule anale. Argumentarea inciziilor si drenarii spatiilor
celulare. Operatii in anomalii: atreziile rectului si anusului, epispadie,
hipospadie. Totalizare 3 (partea teoretica si partea practica).

Total

26 | 25
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VII. OBIECTIVE DE REFERINTA SI UNITATI DE CONTINUT

Obiective

\ Unititi de continut

Capitolul 1., Anatomia clinica a membrelor superior si inferior”

Sa defineasca limitele regiunilor

Sa defineasca liniile de proiectie ale pachetelor
vasculo-nervoase

Sa posede aprecierea limitelor prin utilizarea
punctelor de reper

Sa argumenteze importata fasciilor si spatiilor
celulare si rolul lor in propagarea proceselor
purulente

Sa cunoasca circulatiile colaterale si sa
argumenteze diferente Intre cele optime si critice
Sa cunoasca si sa posede notiuni ale tehnicilor
chirurgicale pe membre

sa aplice cunostintele la alte discipline

sa formuleze concluzii

Regiune — unitate teritorealda pe suprafata
corpului cu particularitatile ei stratigrafice si
de relatii spatiale iIntre formatiuni
anatomice.

Punct de reper — unitate palpabila in limitele
unei regiuni la care se raporteazd pozitia
unui corp fix sau mobil; semn sau obiect
care usureaza orientarea sau care permite
recunoasterea unei regiuni.

Proiectie - reprezentare a unei formatiuni
anatomice in spatiu, a unei arii etc. pe o
dreapta, pe un plan.

Operatie - actiune terapeuticd chirurgicala,
efectuata asupra unui organ sau a unui tesut
bolnav

Capitolul 2., Anatomia clinica a capului si gatului

2

Sa defineasca limitele regiunilor

Sa defineasca liniile de proiectie ale pachetelor
vasculo-nervoase

Sa posede aprecierea limitelor prin utilizarea
punctelor de reper

Sa argumenteze importata fasciilor si spatiilor
celulare si rolul lor in propagarea proceselor
purulente

Sa cunoasca circulatiile colaterale si sa
argumenteze diferente Intre cele optime si critice
Sa cunoasca si sa posede notiuni ale tehnicilor
chirurgicale pe regiunile capului si gatului

sa aplice cunostintele la alte discipline

sa formuleze concluzii

Regiune — unitate teritorealda pe suprafata
corpului cu particularitatile ei stratigrafice si
de relatii spatiale Intre  formatiuni
anatomice.

Punct de reper — unitate palpabila in limitele
unei regiuni la care se raporteaza pozitia
unui corp fix sau mobil; semn sau obiect
care usureaza orientarea sau care permite
recunoasterea unei regiuni.

Proiectie - reprezentare a unei formatiuni
anatomice in spatiu, a unei arii etc. pe o
dreapta, pe un plan.

Operatie - actiune terapeutica chirurgicala,
efectuatd asupra unui organ sau a unui tesut
bolnav

Traheostomie - deschidere a traheii pentru a
permite respiratia directd prin trahee.

Obiective

| Unititi de continut

Capitolul 3., Anatomia clinica a peretelui abdominal si cavitatii abdominale”
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Obiective

Unitati de continut

Sa defineasca limitele regiunilor

Sa defineasca liniile de proiectie ale organelor
Sa posede aprecierea limitelor prin utilizarea
punctelor de reper

Sa argumenteze importata fasciilor si spatiilor
celulare si rolul lor In propagarea proceselor
purulente pe peretele abdomina

Sa cunoasca diferente topografice intre tipuri
constitutionale

Sa cunoasca si sd posede notiuni ale tehnicilor
chirurgicale pe regiunile peretelui abdominal si
organele cavitatii abdominale

Sa defineasca noiunea de hernii

sd aplice cunostintele la alte discipline

sd formuleze concluzii

Regiune — unitate teritorealda pe suprafata
corpului cu particularitatile ei stratigrafice si
de relatii spatiale Intre formatiuni
anatomice.

Punct de reper — unitate palpabila in limitele
unei regiuni la care se raporteaza pozitia
unui corp fix sau mobil; semn sau obiect
care usureaza orientarea sau care permite
recunoasterea unei regiuni.

Proiectie - reprezentare a unei formatiuni
anatomice in spatiu, a unei arii etc. pe o
dreapta, pe un plan.

Scheletotopie — proiectia organului fata de
schelet

Holototopie — proiectia pe regiune

Sintopie — relatia cu structurile invecinate.
Operatie - actiune terapeutica chirurgicala,
efectuata asupra unui organ sau a unui tesut
bolnav

Capitolul 4., Anatomia clinica aregiunilor lombare, spatiului retroperitoneal si pelvisului”

Sa defineasca limitele regiunilor

Sa defineasca liniile de proiectie ale organelor
Sa posede aprecierea limitelor prin utilizarea
punctelor de reper

Sa argumenteze importata fasciilor si spatiilor
celulare si rolul lor in propagarea proceselor
purulente din spatiul retroperitoneal si pelvis
Sa cunoasca diferente topografice intre tipuri
constitutionale

Sa cunoasca si sd posede notiuni ale tehnicilor
chirurgicale pe regiunile peretelui abdominal si
organele cavitdtii abdominale

Sa defineasca noiunea de hernii

sa aplice cunostintele la alte discipline

sa formuleze concluzii

Regiune — unitate teritorealda pe suprafata
corpului cu particularitatile ei stratigrafice si
de relatii spatiale intre formatiuni
anatomice.

Punct de reper — unitate palpabila in limitele
unei regiuni la care se raporteazd pozitia
unui corp fix sau mobil; semn sau obiect
care usureaza orientarea sau care permite
recunoasterea unei regiuni.

Proiectie - reprezentare a unei formatiuni
anatomice in spatiu, a unei arii etc. pe o
dreaptd, pe un plan.

Scheletotopie — proiectia organului fata de
schelet

Holototopie — proiectia pe regiune

Sintopie — relatia cu structurile invecinate.
Operatie - actiune terapeutica chirurgicala,
efectuatd asupra unui organ sau a unui tesut
bolnav
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VIIl. COMPETENTE PROFESIONALE (SPECIFICE (CS) SI TRANSVERSALE (CT)) SI

FINALITATI DE STUDIU

v COMPETENTE PROFESIONALE:

Cunoasterea, intelegerea si utilizarea limbajului specific anatomiei clinice;

Cunoasterea si intelegerea organizarii stratigrafice ale diferitor regiuni, explicarea
principiilor de specializare si interactiune a acestora;

Explicarea si interpretarea raspandirii proceselor purulente intre regiuni.

Cunoasterea principiilor tehnicilor chirurgicale de baza si intelegerea interpretarii efectudrii
lor.

Modelarea situatiilor de instalare a circulatiilor colaterale.

Rezolvarea problemelor de situatie si formularea concluziilor.

Compararea diferitor regiuni in plan stratigrafic.

Analiza diferitor situatii discirculatorii care conduc la stari patologice.

v COMPETENTELE TRANSVERSAL:

Perfectionarea capacitatii de autonomie decizionald;

Formarea atitudinii personale

Abilitatea de interactiune sociala, activitatea in grup cu diferite roluri
Incadrarea in proiecte interdisciplinare, activitati extracuriculare,
Perfectionarea aptitudinilor de disectie

Perfectionarea aptitudinilor digitale

Dezvoltarea diferitor tehnici de a invatare a invata

Selectarea materialelor digitale, analiza critica si formularea unor concluzii.
Prezentarea proiectelor stiintifice individuale.

v FINALITATILE DISCIPLINEI

Sa cunoasca particularitatile de organizare stratigrafica a regiunilor;

Sa cunoasca particularitatile organizarii regiunilor si interrelatiile cu cele invecinate;

Sa cunoasca bazele si rolul practic al anatomiei topografice si chirurgiei operatorii in intre
disciplinile chirurgicale.

sa fie capabil de a evalua locul si rolul anatomiei clinice in pregatirea preclinica si clinica a
studentului-medic;

sa fie competent de a utiliza cunostintele si metodologia din anatomia clinica in abilitatea de a
explica natura unor proceselor fiziologice sau patologice;

sa fie apt sa deducd cauzele posibile de insucces in interpretarea topograficie locoregionale
inclusiv raportate la tehnicile chirurgicale;

sa fie capabil sa implementeze cunostintele acumulate in activitatea de cercetator;

sa fie competent sa utilizeze critic si cu incredere informatiile stiintifice obtinute utilizand
noile tehnologii informationale si de comunicare.
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LUCRUL INDIVIDUAL AL STUDENTULUI
Produsul . . Criterii de Termen
Nr. : Strategii de realizare de
preconizat evaluare .
realizare
Lecturarea prelegerii sau materialul din
manual la tema respectiva, cu atentie.
Citirea intrebarilor din tema, care
necesita o reflectie asupra subiectului.
De facut cunostinta cu lista surselor .
: : AT Capacitatea de a
informationale suplimentare la tema .
Lucrul cu L extrage esentialul; | Pe
respectiva. o ’
sursele . . abilitati parcursul
) . .| De selectat sursade informatie . . .
informationale: ’ interpretative; semestrului

suplimentara la tema respectiva.

Citirea textului in intregime, cu atentie si
scrierea continutului esential.

Formularea generalizarilor si concluziilor
referitoare la importanta
temei/subiectului.

volumul muncii

Transcrierea diverselor sarcini in caietul
de lectii practice cu rezolvarea lor prin
asocierea desenelor la textul explicit.
Aanaliza informatiei din imaginile de la
tema respectiva din prelegere si manual.

Volumul de
munca, rezolvarea

Lucrul cu . ; Pe
. .. | Rezolvarea sarcinilor consecutiv. problemelor de
caietul de lectii .. S AN . parcursul
. ’ Formularea concluziilor la finele fiecarei | situatie, abilitatea .
practice: . : s - . semestrului
lectii. Verificarea finalitatilor lectiei formularii
respective si aprecierea realizarii lor. concluziilor
Selectarea informatii suplimentare,
folosind adrese electronice si bibliografia
suplimentara.
Volumul de
munca, gradul de
patrundere in
esenta diferitor
subiecte, nivelul
. e . de argumentare
Asocierea pregatirii teoretice cu P
. e .. stiintifica,
Aplicarea dezvoltarea abilitatilor de disectie, L
e . o e calitatea Pe
diferitor invdtarea nodurilor chirurgicale, "

- M . concluziilor, parcursul
tehnici de participarea la work-supul din cadrul .
. : i e elemente de semestrului
invarare catedrei pentru perfectarea abilitatilor o

; : A ’ creativitate,

medico-chirurgicale
demonstrarea
intelegerii
problemei,
formarea
atitudinii
personale
Lucrul cu Autoevaluarea prin vizualizarea surselor | Numarul si durata | Pe
materiale on- | on-line, studierea materialelor on-line de | intrarilor pe SITE, | parcursul
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Nr.

Produsul
preconizat

Strategii de realizare

Criterii de
evaluare

Termen
de
realizare

line

pe SITE catedrei, exprimarea opiniilor
proprii prin forum si chat

rezultatele
autoevaluarilor

semestrului

Pregatirea si
sustinerea
prezentdrilor
/portofoliilor:

Selectarea temei cercetarii, stabilirea
planului cercetarii, stabilirea termenilor
realizarii. Stabilirea componentelor
proiectului / prezentarii PowerPoint —
tema, scopul, rezultate, concluzii,
aplicatii practice, bibliografie. Recenzii
colegi.

Recenzii profesori

Volumul de
munca, gradul de
patrundere in
esenta temei
proiectului,
nivelul de
argumentare
stiintifica,
calitatea
concluziilor,
elemente de
creativitate,
formarea
atitudinii
personale,
coerenta
expunerii si
corectitudinea
stiintifica,
prezentarea
grafica,
modalitatea de
prezentare

Pe
parcursul
semestrului
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IX. SUGESTII METODOLOGICE DE PREDARE-INVATARE-EVALUARE
e Metode de predare utilizate

Disciplina anatomie topografica si chirurgie operatorie este predatd in manierd clasicd: cu
prelegeri si lucrdri practice. Prelegerile sunt citite de cétre titularii de curs. La lucrdrile practice
studentii medicinisti studiaza/prepard cadavrele fixate, desene ale sectiunilor succesive prin corpul
uman la diferite nivele, vizionarea filmelor (inclusiv si a tehnicilor chirugicale), interventii
chirurgicale pe animale (iepuri). Este utila implementarea si insistarea asupra elaborarii de proiecte
repartizate dupa planul tematic. In fiecare semestru in cadrul catedrei isi desfisoard activitatea
Basik Surgical Skils (cate 2 editii pe semestru) unde fiecare participant isi poate perfecta abilitatile
minime de tehnica chirurgicala asociate cu prezentari teoretice.

La predarea disciplinei anatomie topografica si chirurgie operatorie sunt folosite diferite
metode si procedee didactice, orientate spre insusirea eficienta si atingerea obiectivelor procesului
didactic. In cadrul lectiilor teoretice, de rand cu metodele traditionale (lectie-expunere, lectie-
conversatie, lectie de sintezd) se folosesc si metode moderne (lectie-dezbatere, lectie-conferinta,
lectie problemizatd). In cadrul lucririlor practice sunt utilizate forme de activitate individuala,
frontald, in grup, lucrdri de laborator virtuale. Pentru insusirea mai profundd a materialului, se
folosesc diferite sisteme semiotice (limbaj stiintific, limbaj grafic si computerizat) si materiale
didactice. In cadrul lectiilor si activitatilor extracuriculare sunt folosite Tehnologii Informationale
de Comunicare — prezentari PowerPoint, lectii on-line.

e Metode de invatare recomandate

= Observatia - Identificarea elementelor caracteristice unor structuri sau fenomenelor
biologice, descrierea acestor elemente sau fenomene.

* Analiza - Descompunerea imaginara a 1intregului in parti componente. Evidentierea
elementelor esentiale. Studierea fiecarui element ca parte componenta a intregului.

= Analiza schemei/figurii - Selectarea informatiei necesare. Recunoasterea in baza
cunostintelor si informatiei selectate structurile indicate in schemad, desen. Analiza
functiilor/rolului structurilor recunoscute.

» Comparatia - Analiza primului obiect/proces dintr-o grupa si determinarea
trasaturilor lui esentiale. Analiza celui de-al doilea obiect/proces si stabilirea
particularitatilor lui esentiale. Compararea obiectelor/proceselor si evidentierea
trasaturilor comune. Compararea obiectelor/proceselor si determinarea deosebirilor.
Stabilirea criteriilor de deosibire. Formularea concluziilor.

= Clasificarea - Identificarea structurilor/proceselor pe care trebuie clasificate.
Determinarea criteriilor in baza carora trebuie facutd clasificarea. Repartizarea
structurilor/proceselor pe grupe dupa criteriile stabilite.

= Elaborarea schemei - Selectarea eclementelor, care trebuie sa figureze in schema.
Redarea elementelor alese prin diferite simboluri/culori si indicarea relatiilor Intre ele.
Formularea unui titlu adecvat si legenda simbolurilor folosite.

* Modelarea — Identificarea si selectarea elementelor necesare pentru modelarea
fenomenului. Imaginarea (grafic, schematic) a fenomenului studiat. Realizarea
fenomenului respectiv folosind modelul elaborat. Formularea concluziilor, deduse din
argumente sau constatari.

= Experimentul — Formularea unei ipoteze, pornind de la fapte cunoscute, cu privire la
procesul/fenomenul studiat. Verificarea ipotezei prin realizarea
proceselor/fenomenelor studiate in conditii de laborator. Formularea concluziilor,
deduse din argumente sau constatari.

e Strategii/tehnologii didactice aplicate (specifice disciplinei);
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,Brainstorming”, ,,Multi-voting”; ,,Masa rotunda”; ,,Interviul de grup”; ,,Studiul de caz”;

,,Controversa creativa”; ,, Tehnica focus-grup”, ,,Portofoliv’
Lucrari practice virtuale

2

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

v' Curenta: control frontal sau/si individual prin
(a) aplicarea testelor docimologice,

(b) rezolvarea problemelor/exercitiilor,

(c) analiza studiilor de caz

(e) lucrari de control
v Finala: examen

(d) realizarea unor jocuri de rol la subiectele discutate.

Nota finala se va alcatui din nota medie de la trei lucrari de control si proiect stiintific
semestrial (cota parte 0.5), proba test final in sistem computerizat (cota parte 0.5).

Nota medie anuald si notele tuturor etapelor de examinare finala (asistate la calculator,
testare) - toate vor fi exprimate in numere conform scalei de notare (conform tabelului), iar nota
finala obtinuta va fi exprimata in numar cu doud zecimale, care va fi trecutd in carnetul de note.

Scala de notare

GRILANOTELOR INTERMEDIARE Sistemul de Echivalent
(media anuali, notele 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 55 E
5,51-6,0 6
6,01-6,50 6,5

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

C
7,51-8,00 8
8,01-8,50 8,5

B
8,51-8,00 9
9,01-9,50 9,5

A
9,51-10,0 10

Neprezentarea la examen fara motive intemeiate se inregistreazda ca “absent” si se echivaleaza cu
calificativul O (zero). Studentul are dreptul la 2 sustineri repetate ale examenului nepromovat.
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8 Springer Berlin Heidelberg New York
Biblioteca catedrei inclusiv si surse electonice in volum de peste 700 unitati.

. Sala computerizata cu softuri virtuale pentru toate regiunile si temele incluse.
. Teste.




