
Planul tematic-analitic      
la chirurgia generală pentru medici rezidenţi ortopezi-traumatologi 

(60 zile x 7,2ore = 432 ore  ) 
 

Nr. TEMA Nr. de ore didactice Activ. 
Clin. 

Găr

zi  Pre-
leg. 

Semi- 
nare 

Lecţ. 
Pract. 

1. Infecţia chirurgicală. Clasificarea, sim-
ptomatologia locală şi generală a in-
fecţiei chirurgicale. Infecţia nozocomi-
ală.  

- 2 6 10  

2. Sepsisul chirurgical. Clasificarea. 
Tabloul clinic. Tratamentul. 

2 - 6 10  

3 Infecţia anaerobă neclostridială. Tabloul 

clinic, diagnosticul şi tratamentul. 
2 - 6 10  

4.  Sindromul abdomenului acut chirur-
gical: noţiune, sindroamele abdomenului 
acut, diagnosticul clinic și paraclinic.  

 2 6 10  

5. Apendicita acută. Tabloul clinic. 

Diagnosticul diferenţial. 
- 2 6 10  

6. Particularităţile apendicitei acute la 
copii, gravide, bătrâni şi în dependenţă 

de localizare. 

2 - 6 10  

7. Complicaţiile bolii ulceroase. Ulcerele 

perforative gastroduodenale. Tabloul 
clinic. Diagnosticul. Diagnosticul dife-
renţial. 

- 2 6 10  

8. Hemoragiile gastroduodenale de origine 
ulceroasă. Tabloul clinic. Diagnosticul 

diferenţial. 

- 2 6 10  

9. Tratamentul conservativ al hemoragiilor 
gastroduodenale. Hemostaza endoscopi-
că. Indicaţii pentru tratament chirurgical. 

- 2 6 10  

10. Hemoragiile proximale şi distale a 

tractului digestiv de origine neulceroasă. 

Etiologia. Tabloul clinic. Tratamentul 
conservativ. 

- 2 6 10  

11. Herniile reductibile, ireductibile şi 

strangulate. Tabloul clinic. Diagnosticul 
diferenţial. Erorile de diagnostic şi de 

tactică. 

- 2 6 10  

12. Ocluzia intestinală. Etiologia. Patogenia. - 2 6 10  



 2 

Clasificarea. 
13. Particularităţile tabloului clinic a ocluzi-

ei intestinale prin obturare, strangulare. 
2 - 6 10  

14. Colecistita acută. Tabloul clinic. 

Diagnosticul. Tratamentul conservativ. 
Indicaţii la operaţie. 

- 2 6 10  

15. Coledocolitiază. Icterul mecanic. Tablo-
ul clinic. Diagnosticul. Diagnosticul 
diferenţial. Tratamentul conservativ şi 

endoscopic. 

2 - 6 10  

16 Pancreatita acută. Etiopatogenia. Tablo-
ul clinic. Diagnosticul. Tratamentul 
conservativ cu folosirea metodelor 
endoscopice de tratament. Indicaţii la 

tratament chirurgical. 

- 2 6 10  

17. Examinarea primară a politraumati-
zatului conform algoritmului ABCDE. 
Aprecierea clinică a leziunii dominante 

(starea de conştienţă, respiraţia, 

hemodinamica). Triajul medical. 
Evaluarea secundară a traumatizatului cu 

traumatism abdominal: sindrom peri-
toneal, hemoragic, mixt, abdomen 
“asimptomatic”, abdomenul acut trau-
matic fals. 

2 - 6 10  

18. Traumatismele abdominale închise. 
Etiologie. Clasificare. Examenul clinic 
general şi local al abdomenului. Sin-
droamele clinice (hemoragic, peritoneal, 
mixt). Elaborarea algoritmului de 
diagnostic în funcţie de stabilitatea 

hemodinamică. Diagnosticul  imagistic: 
USG-FAST ; TC cu angiografie, indi-
caţii; radiografia panoramică a abdo-
menului, laterografia. Rezultate, inter-
pretări. Opţiuni de tratament: operator, 

nonoperator, principiul Damage control 
şi second-look. 

- 2 6 10  

19. Traumatismele abdominale deschise. 
Etiologie. Clasificare. Semiologia 
plăgilor abdominale, particularităţile 

examenului local al abdomenului 
(revizia plăgii, vulnerografia). 

 2 6 10  



Aprecierea conduitei pacienlilor cu
evi scerati e p o sttrau maticd.

20. Traumatismele inchise ale toracelui:
contuzia, compresiunea toracicS;
fracturile scheletului toracic: fracturile
sternului qi coastelor; rupturile
pldm6nilor, bronhiilor qi vaselor mari;
emfizemul subcutan qi mediastinal;
rupturile diafragmului. Aspectele
clinice, diagnostice gi tactica chi-
rurgicald. Voletul costal: defini1ie, fizio-
patologie si modalitdti de imobilizare.

2 6 10

2t. P16gi1e toracelui: penetrante qi

nepenetrante. Pneumotoracele qi hemo-
toracele: clasificare, diagnosticul Primul
ajutor. P16gi1e cardiopericardice qi

tamponada cardiacd. Tabloul clinic,
diagnosticul, diagnosticul diferenlial
primul aiutor.

2 6 10

22. Ocluzia arLeriald aq;/rd a vaselor
magistrale. Tabloul clinic. Tratamentul
conservativ si chirurgical.

2 6 10

23. Tromboflebita acutd a venelor
superficiale qi profunde a membrelor
inferioare. Tabloul clinic. Tratamentul
conservativ.

6 6

24. Patologia chirurgical6 a rectului qi a

zonei parxectale.
2 6 10

25. Examen 6

26. in total t2 34 1s0 236 144

Notd: rezidentul efectueazd I garde 06 ore) pe sdptdm6nS.
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