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I. PRELIMINAIRES
• Presentation generale de la discipline: lieu et role de la discipline dans la formation de 
competences specifiques du programme de formation professionnelle / specialisee 
La discipline de l'oncologie est un pilier indispensable dans la formation clinique de l'etudiant en 
medecine. Â l'heure actuelle, tant au niveau naţional qu'international, l'incidence des neoplasmes 
malins augmente constamment et devrait se classer au premier rang dans la structure generale de la 
mortalite d'ici 2030. II est bien connu que le succes d'une prise en charge efficace chez Ies patients 
diagnostiques avec des tumeurs malignes il est directement correle â la detection du cancer â un stade 
precoce et â l'application d'un traitement personnalise. Cependant, malgre Ies progres techniques, la 
modemisation des methodes de diagnostic et de traitement, Ies stades avances du processus tumoral, 
representent un taux de 30 â 40%. Ainsi, parmi Ies premisses de base de cette discipline figurent: la 
realisation d'une prophylaxie primaire en favorisant un mode de vie sain, le diagnostic et le traitement 
des conditions precancereuses, l'etude des caracteristiques evolutives et de l'extension locoregionale 
et distante par la lymphe et Ies metastases hematogenes du cancer, Ies caracteristiques cliniques et 
paraclinique, etablissant Ies principes du diagnostic precoce, du traitement du cancer â differents 
stades du processus mălin et de l'estimation des facteurs pronostiques et de survie.
• La mission du programme d'etudes (objectif) en formation professionnelle 
Developpement de competences cognitives et d'applications fonctionnelles visant des theories et des 
notions specifiques â la discipline de l'oncologie, en termes d’acquisition des particularites des 
conditions precancereuses, des tumeurs benignes et malignes, de l'evaluation du comportement 
diagnostique et des tactiques therapeutiques axees sur le patient.
• Langues d'enseignement: roumain, russe, anglais, franşais;
• Beneficiaires: etudiants de quatrieme annee, faculte de medecine No. 1 et No. 2, specialite 
Medicine

II. ADMINISTRATION DE LA DISCIPLINE
Code de discipline S.09.0.076
Nom de la discipline Oncologie
Responsable (s) de discip ine dr. hab. en med., prof. univ. Sofroni Dumitru
Annee V Semestre / Semestres IX

Heures totales incluant: 120

Cours 20 Travail pratique 20
Seminaires 20 Travail individuel 60
Forme de l'evaluation E Nombre de credits 4

III. OBJECTIFS DE FORMATION DANS LA DISCIPLINE
A la fin du cours, l'etudiant sera capable de:

• au niveau de la connaissance et de la comprehension:
- d'utiliser Ies actes normatifs qui reglementent le domaine de l'oncologie (protocoles, guides, normes, 
etc.);
- connaître Ies notions generales et Ies classifications specifiques (TNM, micro-/macroscopique) 
applicables en cancerologie;
- comprendre Ies particularites des etats precancereux;
- d'etablir Ies particularites de differenciation clinico-paraclinique des tumeurs benignes et malignes;
- determiner Ies facteurs predisposants et Ies types de prophylaxie pratiques afin de prevenir une 
pathologie oncologique;
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- d'apprecier Ies signes cliniques generaux et specifiques (selon la localisation) d'un processus 
oncologique ;
- d'etablir Ies particularites des parametres paracliniques dans le cas des tumeurs malignes ;
- d'apprecier Ies aspects d'imagerie evocateurs du processus oncologique benin et mălin ;
- evaluer la place des methodes endoscopiques dans l'examen du patient oncologique ;
- determiner Ies donnees evocatrices de l'evolution du processus mălin en fonction de la voie 
metastatique ;
- connaître Ies modalites de traitement specifiques en cancerologie ;
- etablir Ies principes d'une prise en charge personnalisee du patient cancereux ;
- connaître Ies particularites d'organisation et Ies composantes d'un acte therapeutique reussi;
- etablir le pronostic en fonction des facteurs specifiques du processus oncologique ;
- connaître Ies principes de dispensation du patient oncologique ;

• au niveau de l'application:
- faire preuve d'aptitudes â la communication avec le patient cancereux sur la base des principes de 

deontologie professionnelle ;
- faire preuve d'empathie envers le patient et ses proches ;
- mettre en oeuvre correctement Ies dispositions des actes normatifs dans l'activite clinique ;
- appliquer Ies principes de prophylaxie des maladies oncologiques ;
- connaître Ies particularites du recueil des donnees anamnestiques dans le cas du patient oncologique
- mettre en pratique Ies methodes et manoeuvres cliniques pour examiner le patient cancereux ;
- realiser l'examen clinique general du patient avec la determination des signes specifiques de la tumeur 

benigne/maligne ;
- de pratiquer l'examen clinique general du patient avec l'appreciation des signes caracteristiques de la 

tumeur primaire/secondaire ;
- realiser un toucher rectal afin d'exclure Ies metastases rectales, prostatiques et Blummer-Schnitzler 

(pararectales) dans le cancer gastrique ;
- appliquer l'examen bimanuel des organes genitaux intemes chez la femme afin d'exclure Ies tumeurs 

des organes reproducteurs ainsi que Ies donnees d'avancement loco-regional du processus avec 
l'invasion dans Ies organes adjacents ;

- etre capable d'analyser Ies donnees du laboratoire sur la base des connaissances theoriques accumulees 
concemant Ies parametres specifiques du processus oncologique ;

- interpreter Ies radiogrammes, tomogrammes, donnees de scintigraphie isotopique et echographique 
caracteristiques du processus oncologique ;

- pour aider â effectuer des ponctions de tumeurs visuelles et de ganglions lymphatiques peripheriques ;
- pour faire le frottis - empreinte digitale dans Ies tumeurs visuelles (cancer de la peau, cancer de la 

levre, cancer du sein, e tc .);
- aider â effectuer des procedures de biopsie â des fins de diagnostic ;
- d'etablir un diagnostic complet de tumeur maligne ;
- mettre en place un traitement specifique dans le cas du patient oncologique ;
- planifier un traitement personnalise dans le cas du patient cancereux
- appliquer Ies connaissances acquises dans la prevention des maladies oncologiques ;

• au niveau de l'integration:
- pouvoir evaluer la place et le role de la cancerologie dans la formation clinique de l'etudiant-medecin

- etre competent pour utiliser Ies connaissances acquises et expliquer la nature des processus 
pathologiques de nature oncologique ;

- pouvoir faire le lien entre processus oncologique —> au niveau moleculaire —* au niveau cellulaire 
—» au niveau tissulaire —> au niveau de l'organisme ;
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- etre capable de deduire Ies causes possibles du blocage des processus moleculaires de base et leurs 
consequences sur la cellule, le tissu, l'organisme dans son ensemble ;

- faire preuve d'aptitudes au travail au sein de l'equipe multidisciplinaire;
- etre capable de mettre en ceuvre Ies connaissances acquises dans l'activite de recherche ;
- etre capable d'utiliser de maniere critique et fiable Ies informations scientifiques obtenues, en utilisant 
Ies nouvelles technologies de l'information et de la communication ;

- etre capable d'utiliser la technologie multimedia pour recevoir, evaluer, stocker, produire, presenter 
et echanger des informations, et pour communiquer et participer â des reseaux via Internet;

- etre capable d'apprendre â apprendre, ce qui contribuera â la gestion du parcours professionnel.
IV. CONDITIONS ET EXIGENCES PRECEDENTES

• connaissance de la langue d'enseignement;
• competences confirmees en Sciences precliniques (anatomie, genetique, histologie, 

physiopathologie, morphopathologie, pharmacologie, chirurgie, medecine interne, psychologie, 
ethique);

• competences informatique (utilisation d'Intemet, travail avec Ies documents, tableaux et 
presentations electroniques, utilisation de programmes graphiques);

• capacite â communiquer et â travailler en equipe;
• qualites - tolerance, compassion, autonomie.

V. THEME ET DISTRIBUTION ORIENTATIVE DES COURS 
Cours (conferencesj, travaux praticfues /  travaux de laboratoire / seminaires et travaux individuels
Nr.
d/o

THEME Nombre d'heures
Cours Travaux

pratiques
Travaux
individuels

1. Incursion dans l'oncologie. Cancer : defmition, 
epidemiologie et etiologie du cancer, incidence, 
prevalence, mortalite, facteurs de risque de cancer : 
cancerogenese exogene, endogene et humaine (physique, 
chimique, virale), symptomes des maladies 
oncologiques. Classification des tumeurs. Prevention du 
cancer : prevention primaire, secondaire et tertiaire ; 
detection precoce et depistage des cancers - principes, 
methodes pratiques, resultats ; principes de diagnostic 
clinique et d'imagerie dans le cancer; Marqueurs 
tumoraux; importance pratique de la stadification TNM 
dans Ies cancers. Principes des traitements oncologiques 
actifs (traitement chirurgical, radiotherapeutique et 
chimiotherapeutique). Organisation des soins 
oncologiques en Republique de Moldavie. Ethique et 
deontologie dans le service d'oncologie._______________

2. Tumeurs des organes reproducteurs chez la femme. 
Cancer du col de l'uterus. Etiopathogenese et etats 
precancereux. Detection et depistage precoces. 
Symptomatologie.Classification histopathologique et 
TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Stadification (FIGO). 
Methodes de diagnostic et de traitement. Prophylaxie. 
Pronostic.
Cancer de 1'endometre. Etiopathogenese (triade
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"pathognomonique"). Classification histopathologique et 
moleculaire. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Mise en scene (FIGO). Methodes de diagnostic et 
de traitement. Suivre. Evolution et pronostic.
Cancer des ovaires. Etiopathogenese. Facteurs de risque. 
Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. 
Stadification (FIGO). Classification histopathologique 
OMS des tumeurs ovariennes. Prophylaxie du cancer de 
l'ovaire. Methodes diagnostiques. Marqueurs tumoraux 
dans le cancer de l'ovaire (antigeniques, enzymatiques, 
hormonaux). Methodes de traitement. Interventions 
chirurgicales secondaires (resection de la masse 
residuelle, chirurgie de second look)._________________
Cancer du sein. Glandes mammaires - notions d'anatomie 
et de physiologie. Ganglions lymphatiques regionaux. 
Epidemiologie, etiologie, incidence, prevalence, 
mortalite par cancer du sein. Facteurs de risque du cancer 
du sein : exogenes, endogenes. Conditions 
precancereuses. Formes cliniques et histologiques, 
classification moleculaire (immunohistochimique) du 
cancer du sein. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Depistage. Methodes de diagnostic et de traitement. 
Le pronostic.______________________________________
Cancer bronchopulmonaire et de l'oesophage. 
Etiopathogenese et etats precancereux. Clinique - formes 
anatomiques et histologiques. Classification TNM, 
AJCC, 8e edition, 2017. Evolution et clinique du cancer 
du poumon. Methodes de diagnostic et de traitement du 
cancer central et peripherique. Traitement du cancer du 
poumon selon le stade et la forme histologiques. Le 
pronostic. Particularites du traitement du cancer 
microcellulaire bronchopulmonaire.
Cancer de l'oesophage. Facteurs cancerigenes et etats 
precancereux. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Methodes diagnostiques (radiologiques, 
endoscopiques, CT). Methodes de traitement. Operations 
radicales classiques : Torec, Garlock, Lewis. Chirurgie 
palliative : Gastrostomie de Vitzel, Kader, Toprover. 
Traitement de chimio-radiotherapie. Traitement 
complexe. Le pronostic._____________________________
Cancer de l'estomac. Facteurs cancerigenes et etats 
precancereux. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Classification histopathologique des cancers 
gastriques. Voies d'extension et de metastase. Metastases 
lymphatiques â distance Virchow-Troisier, Blummer- 
Schnitzler, Krukenberg, etc. Metastases hematogenes. 
Methodes diagnostiques (radiologiques, endoscopiques, 
etc.). Methodes de traitement. Le pronostic.____________
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Cancer du foie et pancreato-duodenal (ZPD). 
Etiopathogenese. Staging TNM, AJCC, 8e edition, 2017. 
Classification morphologique du cancer ZPD. Tumeurs 
du systeme endocrinien du pancreas. Methodes de 
diagnostic et de traitement. Chirurgie palliative. 
Derivations biliodigestives. Le pronostic. Syndrome de 
Wermer, syndrome de Verner-Morisson.
Cancer du foie. Etiopathogenese. Classification TNM, 
AJCC, 8e edition, 2017. Classification morphologique du 
cancer du foie. Methodes de diagnostic (USG, CT, 
scintigraphie isotopique, biopsie laparoscopie). 
Methodes de traitement. Notion d'hepatectomie totale 
avec transplantation hepatique. Traitement palliatif. Le 
pronostic._________________________________________
Cancer colorectal. Facteurs cancerigenes et etats 
precancereux. Polypose familiale. Classification TNM, 
AJCC, 8e edition, 2017. Formes histologiques du cancer 
colorectal. Formes cliniques du cancer du colon. 
Methodes de diagnostic et de traitement. Operations 
typiques : hemicolonectomie droite, gauche ; resection 
segmentaire du co lon ; operation Dixon, Babcock - 
Chiricuţă; extirpation du rectum type Quenus - Miles. 
Traitement combine.
Cancer des voies rhino-urinaires et de la prostate. 
Etiopathogenese du cancer du rein. Extension primaire et 
metastase du cancer du rein. Classification des stades 
TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Formes cliniques et 
histologiques. Methodes de diagnostic (urographie i / v, 
USG, CT, angiographie). Methodes de traitement 
(chirurgicale, radiotherapie, chimiotherapie, hormonale). 
Le pronostic.
Cancer de la vessie. Etiopathogenese. Formes cliniques et 
histologiques. Staging TNM, AJCC, 8e edition, 2017. 
Methodes diagnostiques et therapeutiques. Types 
d'operations : cystectomie, resection vesicale, 
hemirection vesicale. Operations palliatives : 
epicystotomie, uretero - cutaneostomie. Pronostic. 
Cancer de la prostate, incidence. Facteurs 
etiopathogenetiques. Classification histopathologique. 
Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Methodes 
de diagnostic et de traitement. Evolution et pronostic.
Cancer de la peau, melanome mălin. Conditions 
precancereuses obligatoires et facultatives de la peau. 
Formes cliniques et histologiques. Classification TNM, 
AJCC, 8e edition, 2017. Methodes de diagnostic. 
Traitement du cancer de la peau (chirurgical, 
radiotherapie, cryotherapie, laser, chimiotherapie, 
combine, complexe). Resultats tardifs et pronostic._____
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Melanome mălin. Facteurs predisposants et signes de nvi 
malignite (systeme Miller-Evans). Particularites de la 
croissance et des metastases du melanome. Classification 
TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Stadification de Clark- 
Breslow. Methodes de diagnostic et de traitement du 
melanome mălin. Le pronostic.

10. Cancer de la thyroîde, de la levre inferieure et des 
muqueuses de la cavite buccale. Facteurs 
etiopathogenetiques. Conditions precancereuses. Formes 
cliniques et histologiques. Classification TNM, AJCC, 8e 
edition, 2017. Methodes de diagnostic et de traitement. 
Particularites du syndrome MEN I-II. Syndrome de 
Cowden. Syndrome de sipe.
Cancer de la levre inferieure et des muqueuses de la 
cavite buccale. Incidence. Facteurs predisposants, 
conditions precancereuses obligatoires et facultatives. 
Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Methodes 
de diagnostic et de traitement. Le pronostic.

2 4 6

Total 20 40 60

VI. UVRES PRATIQUES ACHETES A LA FIN DU COURS
Les tâches pratiques essentielles obligatoires so n t:

• etre capable de communiquer efficacement et avec empathie avec le patient atteint de cancer;
• mettre en oeuvre correctement les dispositions des actes normatifs dans l'activite clinique ;
• appliquer les principes de prophylaxie des maladies oncologiques ;
• connaître les particularites du recueil des donnees anamnestiques dans le cas du patient oncologique;
• pratiquer les methodes et manoeuvres cliniques pour examiner le patient cancereux ;
• effectuer l'examen clinique general du patient avec la determination des signes specifiques de la 

tumeur benigne/maligne ;
• pratiquer l'examen clinique general du patient avec l'appreciation des signes caracteristiques de la 

tumeur primaire/secondaire ;
• effectuer un toucher rectal pour exclure des metastases rectales, prostatiques et Blummer-Schnitzler 

(pararectales) dans le cancer gastrique ;
• appliquer l'examen bimanuel des organes genitaux intemes chez la femme afin d'exclure les tumeurs 

des organes reproducteurs ainsi que les donnees d'avancement loco-regional du processus avec 
invasion dans les organes adjacents ;

• etre capable d'analyser les donnees de laboratoire sur la base des connaissances theoriques 
accumulees concemant les parametres specifiques du processus oncologique ;

• interpreter les radiogrammes, les tomogrammes, les donnees de scintigraphie isotopique et 
echographique caracteristiques du processus oncologique ;

• pour aider â effectuer des ponctions de tumeurs visuelles et de ganglions lymphatiques peripheriques

faire le frottis - empreinte digitale dans les tumeurs visuelles (cancer de la peau, cancer de la levre, 
cancer du sein, etc.) ;
aider â effectuer des procedures de biopsie â des fins de diagnostic ; 
etablir un diagnostic complet de tumeur maligne ;
mettre en place un traitement specifique dans le cas du patient cancereux ; 
planifier un traitement personnalise pour le patient atteint de cancer.
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VI. OBJECTIFS DE REFERENCE ET UNITES DE CONTENU
Objectifs Unites de contenu
Theme 1. Incursion dans l'oncologie. Cancer : definition, epidemiologie et etiologie du cancer, incidence, 
prevalence, mortalite, facteurs de risque de cancer : cancerogenese exogene, endogene et humaine (physique, 
chimique, virale), symptomes des maladies oncologiques. Classification des tumeurs. Prevention du cancer : 
prevention primaire, secondaire et tertiaire ; detection precoce et depistage des cancers - principes, methodes 
pratiques, resultats ; principes de diagnostic clinique et d'imagerie dans le cancer; Marqueurs tumoraux; 
importance pratique de la stadification TNM dans Ies cancers. Principes des traitements oncologiques actifs 
(traitement chirurgical, radiotherapeutique et chimiotherapeutique). Organisation des soins oncologiques en 
Republique de Moldavie. Ethique et deontologie dans le service d'oncologie.____________________________

1 definir Ies notions generales en cancerologie ;
1 connaître Ies etapes de l'oncogenese, Ies 

particularites des tumeurs benignes et malignes
5

1 demontrer des competences dans l'evaluation des 
criteres TNM dans la classification des tumeurs 
malignes;

1 appliquer une communication empathique, 
fondee sur Ies principes d'ethique et de 
deontologie, en relation avec le patient atteint 
de cancer et ses proches ;

1 integrer Ies connaissances acquises sur Ies 
facteurs de risque (modifiables / extrinseques / 
exogenes et immuables / intrinseques / 
endogenes) impliques dans le developpement 
des processus tumoraux en favorisant la 
prophylaxie primaire, secondaire et tertiaire.

1. Notions generales en oncologie.
2. Dossiers de l'histoire du developpement du service 
d'oncologie.
3. Les etapes de l'oncogenese. Le role des oncogenes et 
des antioncogenes dans le conditionnement du processus 
tumoral.
4. Facteurs de risque modifiables / extrinseques / 
exogenes et non modifiables / intrinseques / endogenes 
en oncologie.
3. Caracteristiques des etats precancereux, particularites 
des tumeurs benignes et malignes.
4. Principes generaux de classification histopathologique 
et TNM, AJCC, 8e edition, 2017.
5. Evolution clinique. Elements de diagnostic clinique, 
paraclinique et d'imagerie.
6. Traitement specifique et personnalise du patient
cancereux. Notions de traitement
combine/associe/complexe, radical/palliatif,
neoadjuvant/adjuvant.
7. Groupes cliniques en oncologie.
8. Aspects ethiques et deontologiques dans le service
d'oncologie._____________________________________

Theme 2. Tumeurs des organes reproducteurs chez la femme.
Cancer du col de l'uterus. Etiopathogenese et etats precancereux. Detection et depistage precoces. 
Symptomatologie. Classification histopathologique et TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Stadification (FIGO). 
Methodes de diagnostic et de traitement. Prophylaxie. Pronostic.
Cancer de l'endometre. Etiopathogenese (triade "pathognomonique"). Classification histopathologique et 
moleculaire. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Stadification (FIGO). Methodes de diagnostic et de 
traitement. Suivre. Evolution et pronostic.
Cancer des ovaires. Etiopathogenese. Facteurs de risque. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. 
Stadification (FIGO). Classification histopathologique OMS des tumeurs ovariennes. Prophylaxie du cancer de 
l'ovaire. Methodes diagnostiques. Marqueurs tumoraux dans le cancer de l'ovaire (antigeniques, enzymatiques, 
hormonaux). Methodes de traitement. Interventions chirurgicales secondaires (resection de la masse residuelle, 
chirurgie de second look).____________________

definir le depistage et le depistage precoces 
en pathologie cervicale ;__________________

1. Anatomie et physiologie des organes reproducteurs 
chez la femme.
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1 connaître Ies facteurs predisposants et Ies 
etats precancereux des organes reproducteurs
?

1 demontrer des competences en examen 
clinique (examen speculaire du col de 
l'uterus, bimanuel et rectal des organes 
genitaux intem es);
interpreter Ies donnees USG, radiographiques 
(scintigraphie, CT, IRM), de laboratoire 
(cytohistopathologique); 
demontrer une connaissance de l'analyse des 
principes de traitement;

appliquer l'examen cytologique et 
histopathologique en cas de detection de 
tumeurs des organes reproducteurs ;

2. Les hormones sexuelles et l'evolution de leur secretion 
en fonction des phases du cycle menstmel.
3. Caracteristique des etats precancereux et des tumeurs 
benignes des organes reproducteurs chez la femme.
4. Classification etiopathogenetique du cancer de 
l'endometre.
5. TNM et classification histopathologique des cancers 
du col de l'uterus, de l'endometre et de l'ovaire.
6. Anatomie oncologique et modes de diffusion des 
metastases.
7. Evolution clinique. Elements de diagnostic clinique, 
paraclinique et d'imagerie.
8. Traitement chirurgical, specifiquement 
chimiotherapeutique et radiant (teletherapie, 
curietherapie) applique dans les tumeurs des organes 
reproducteurs chez la femme. Indications pour le 
traitement hormonal. Applicabilite de l'immunotherapie.
9. Therapie palliative applicable dans la maladie
metastatique: chirurgie, radiotherapie, traitement
systemique, hormonotherapie, chimiotherapie:
monotherapie vs. traitement multimodal; traitement avec 
des anticorps monoclonaux.
10. Suivi post-therapeutique._______________________

Theme 3. Cancer du sein. Glandes mammaires - notions d'anatomie et de physiologie. Ganglions lymphatiques 
regionaux. Epidemiologie, etiologie, incidence, prevalence, mortalite par cancer du sein. Facteurs de risque du 
cancer du sein : exogenes, endogenes. Conditions precancereuses. Formes cliniques et histologiques, 
classification moleculaire (immunohistochimique) du cancer du sein. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Depistage. Methodes de diagnostic et de traitement. Le pronostic.________________________________

■ definir la detection precoce et le depistage dans 
la pathologie des glandes mammaires ;

' connaître les facteurs predisposants et les etats 
precancereux des glandes mammaires ;

■ demontrer des competences en examen clinique 
(palpation des glandes mammaires et des 
ganglions lymphatiques regionaux);

' interpreter les donnees USG, radiographiques 
(mammographie, scintigraphie, TDM, IRM), 
de laboratoire (cytohistopathologique);

■ demontrer une connaissance de l'analyse des 
principes de traitement;

■ d'appliquer l'examen cytologique et 
histopathologique en cas de detection de 
tumeurs mammaires;

1 integrer les connaissances sur la pathologie 
oncologique des glandes mammaires dans 
l'activite medicale et dans la societe

1. Anatomie et physiologie de la glande mammaire.
2. Caracteristique des etats precancereux et des tumeurs 
benignes des glandes mammaires.
3. Classification immunohistochimique du cancer du 
sein.
4. TNM et classification histopathologique du cancer du 
sein.
5. Anatomie oncologique et modes de diffusion des 
metastases.
6. Evolution clinique. Elements de diagnostic clinique, 
paraclinique et d'imagerie.
7. Traitement chirurgical, specifiquement 
chimiotherapeutique et radiant (teletherapie, 
curietherapie) applique dans les tumeurs du sein. 
Indications pour le traitement hormonal.
8. Maladie metastatique: chirurgie, radiotherapie,
traitement systemique, hormonotherapie,
chimiotherapie: monotherapie vs. traitement
multimodal; traitement avec des anticorps monoclonaux.
9. Suivi post-therapeutique.________________________
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Theme 4. Cancer bronchopulmonaire et de l'oesophage. Etiopathogenese et etats precancereux. Clinique - 
formes anatomiques et histologiques. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Evolution et clinique du 
cancer du poumon. Methodes de diagnostic et de traitement du cancer central et peripherique. Traitement du 
cancer du poumon selon le stade et la forme histologiques. Le pronostic. Particularites du traitement du cancer 
microcellulaire bronchopulmonaire.
Cancer de l'oesophage. Facteurs cancerigenes et etats precancereux. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Methodes diagnostiques (radiologiques, endoscopiques, CT). Methodes de traitement. Operations 
radicales classiques : Torec, Garlock, Lewis. Operations palliatives : pontage, gastrostomie type Vitzel, Kader, 
Toprover. Traitement de chimio-radiotherapie. Traitement complexe. Le pronostic._______________________

definir le depistage et la detection des 
pathologies pulmonaires. 
connaître Ies methodes cliniques et Ies 
procedures d'examen (palpation, 
percussion, auscultation) des patients 
atteints d'affections precancereuses des 
poumons et de l'oesophage. 
demontrer des capacites â determiner une 
pathologie pulmonaire ou oesophagienne. 
demontrer l'interpretation correcte des 

radiographies, scanners, IRM, examens 
cytologiques et histologiques dans le cancer 
du poumon et de l'oesophage. 
appliquer Ies connaissances acquises dans 
l'examen des patients, l'exclusion des 
facteurs de risque, le traitement des etats 
precancereux.
• integrer Ies decisions optimales dans 
l'activite medicale afin d'optimiser l'acte 
therapeutique au stade de la prophylaxie.

1. Anatomie et physiologie du systeme respiratoire.
2. Contexte et conditions precancereuses des poumons.
3. Particularites de l'evolution du cancer 
bronchopulmonaire central et peripherique.
4. Formes atypiques de cancer du poumon (formes 
mediastinales, osseuses, hepatiques, cerebrales et 
miliaires).
5. Examen d'imagerie des organes de la cage thoracique 
- radioscopie et radiographie pulmonaire du visage et du 
profil, bronchographie, tomodensitometrie, 
angiopneumographie, phlebographie).
6. Methodes de traitement applicables dans le cancer 
bronchopulmonaire correspondant au stade d'evolution 
et â la localisation du processus.
7. Caracteristiques des affections precancereuses de 
l'oesophage - oesophagite chronique, ulceres peptiques, 
diverticules, achalasie, facteur genetique avec syndrome 
de Plummer Vinson.
8. Evolution clinique du cancer de l'oesophage.
9. Semiotique radiologique des tumeurs exophytiques, 
endophytes et ulcereuses.
10. Operations - Lewis, Garlok, Gavriliu et Kirschner- 
Nakayama, palliatif.
11. Traitement par radiotherapie du cancer de 
l'oesophage de la region cervicale considere comme une 
methode radicale.

Theme 5. Cancer de l'estomac. Facteurs cancerigenes et etats precancereux. Classification TNM, AJCC, 
8e edition, 2017. Classification histopathologique des cancers gastriques. Voies d'extension et de 
metastase. Metastases lymphatiques â distance Virchow-Troisier, Blummer-Schnitzler, Krukenberg, etc. 
Metastases hematogenes. Methodes diagnostiques (radiologiques, endoscopiques, etc.). Methodes de 
traitement. Le pronostic._____________________

definir Ies aspects cliniques et Ies methodes 
de diagnostic applicables â l'examen de 
l'estomac.
connaître Ies facteurs predisposants et Ies 

etats precancereux de l'estomac. 
demontrer l'interpretation des radiographies, 
scanner, IRM, histologies, methodes 
endoscopiques dans le cancer gastrique.

1. Facteurs predisposant â l'apparition de tumeurs 
malignes de l'estomac - regime alimentaire riche en 
glucides, preparation et conservation des produits, 
action des nitrosamines, des nitrates dans l'eau, de 
l'alcool, des maladies genetiques, des maladies 
immunologiques.
2. Les maladies preneoplasiques telles que la gastrite 
chronique, la maladie ulcereuse, Ies polypes et la
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• appliquer Ies connaissances dans l'examen 
des patients (palpation du ggl lymphatique), 
l'etablissement des etats precancereux, le 
principe du diagnostic et du traitement.

• integrer Ies connaissances dans l'activite 
professionnelle pour l'exclusion des facteurs 
de risque et le traitement des etats 
precancereux.

polypose, la maladie menetrique et l'anemie 
pemicieuse.
3. Stations nodales selon la classification lambert et 
melnicov.
4. Metastases Virhow, marie-joseph, krukenberg, 
blummer-schnitzler.
5. Diagnostic (symptomes et signes cliniques, 
imagerie, endoscopie, biopsie).
6. Tumeurs resecables : chirurgie, chimiotherapie, 
radiotherapie. Tumeurs non resecables et 
metastatiques.

Theme 6. Cancer du foie et pancreato-duodenal (Z 
2017. Classification morphologique du cancer 
M ethodes de diagnostic et de traitement. Chirurg 
Syndrome de Wermer, syndrome de Vemer-Moris 
Cancer du foie. Etiopathogenese. Classificatic 
morphologique du cancer du foie. Methodes de c 
laparoscopie). Methodes de traitement. Notion 
Traitement palliatif. Le pronostic.

3D). Etiopathogenese. Staging TNM, AJCC, 8e edition, 
^PD. Tumeurs du systeme endocrinien du pancreas, 
ie palliative. Derivations biliodigestives. Le pronostic, 
son.
m TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Classification 
iagnostic (USG, CT, scintigraphie isotopique, biopsie 
d'hepatectomie totale avec transplantation hepatique.

• definir la structure anatomique de cette zone, 
Ies particularites evolutives et Ies methodes de 
diagnostic des pathologies ZPD ;

• connaître l'epidemiologie des tumeurs ZPD ;
• demontrer des connaissances en investigation 

clinique et paraclinique (laboratoire, imagerie 
et endoscopique);

• appliquer Ies connaissances â l'examen 
clinique (palpation du foie, de l'abdomen), â la 
lecture des resultats de laboratoire 
(biochimiques, immunologiques), d'imagerie 
et d'endoscopie dans la bonne application du 
principe de traitement ZPD ;

• integrer des decisions optimales afin 
d'optimiser l’acte therapeutique.

1. ZPD - compose du pancreas, du duodenum, de la 
region vaterien (papille et eau de l'ampoule) et des 
voies biliaires extrahepatiques.

2. La phase preicterique et icterique dans la clinique 
du cancer ZPD.

3. Methodes de diagnostic clinique, radiologique et 
endoscopique.

4. Tumeurs epitheliales benignes du parenchyme - 
adenome hepatocellulaire, cholangiocellulaire, 
cystadenome et papillome â cellules biliaires et 
mesenchymateuses - angiome, hemangiome 
cavemeux, hemangioendotheliome infantile.

5. Malignites hepatiques primaires et secondaires 
(metastatiques).

Theme 7. Cancer colorectal. Facteurs cancerigenes et etats precancereux. Polypose familiale. 
Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Formes histologiques du cancer colorectal. Formes cliniques 
du cancer du colon. Methodes de diagnostic et de traitement. Operations typiques : hemicolonectomie 
droite, gauche ; resection segmentaire du colon ; operation Dixon, Babcock - Chiricuţă; extirpation du 
rectum type Quenus - Miles. Traitement combine.

• definir Ies processus physiologiques et 
pathologiques au niveau du colon et du 
rectum ;

• connaître Ies conditions precancereuses et Ies 
principes d'examen du colon et du rectum 
(imagerie, endoscopique);

• demontrer des connaissances sur Ies 
pathologies du colon et du rectum, interpreter

1. Anatomie et physiologie des segments du colon et 
du rectum du tube digestif inferieur.
2. Facteurs predisposant â l'apparition de neoplasmes 
malins du colon et du rectum. L'importance du facteur 
genetique. Regime alimentaire - exces de graisses 
animales, cholesterol et manque de fibres de cellulose. 
2. Conditions precancereuses - lesions inflammatoires, 
polypes adenomateux, syndrome de gardner, 
syndrome de peutz-jeghers.
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des irigogrammes dans divers etats 
pathologiques ;
appliquer Ies connaissances acquises dans le 
diagnostic des affections precancereuses et le 
principe du traitement des neoplasmes malins 
precoces et avances du colon/rectum ; 
integrer aupres de la population generale Ies 
connaissances acquises sur la prophylaxie 
primaire du cancer colorectal en favorisant un 
mode de vie sain.

3. Formes cliniques du cancer du colon.
4. Methodes specifiques de diagnostic et de traitement.
5. Traitement chirurgical radical et palliatif.
6. Complications postoperatoires et leur traitement.

Theme 8. Tumeurs du systeme reno-urinaire et de la prostate.
Etiopathogenese du cancer du rein. Extension primaire et metastase du cancer du rein. Classification de la 
tadialisation TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Formes cliniques et histologiques. Methodes de diagnostic 
(urographie i / v, USG, CT, angiographie). Methodes de traitement (chirurgicale, radiotherapie, 
chimiotherapie, hormonale). Le pronostic.
Cancer de la vessie. Etiopathogenese. Formes cliniques et histologiques. Staging TNM, AJCC, 8e edition, 
2017. Methodes diagnostiques et therapeutiques. Types d'operations : cystectomie, resection vesicale, 
hemirection vesicale. Operations palliatives : epicystotomie, uretero - cutaneostomie. Pronostic.
Cancer de la prostate, incidence. Facteurs etiopathogenetiques. Classification histopathologique. 
Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Methodes de diagnostic et de traitement. Evolution et 
pronostic.__________________

definir le role des facteurs nefastes sur le 
systeme reno-urinaire ;

connaître l'etiopathogenie des tumeurs 
benignes et malignes de l'appareil reno- 
urinaire ;
demontrer des connaissances d'analyse des 
principes de diagnostic et de traitement des 
pathologies renales, vesicales et prostatiques

appliquer Ies methodes modernes de radio- 
imagerie et d'endolaporoscopie pour le 
diagnostic des pathologies de l'appareil reno- 
urinaire ;
integrer Ies connaissances sur Ies techniques 
modernes de diagnostic et de traitement de la 
pathologie oncologique du systeme reno- 
urinaire dans l'activite professionnelle.______

1. Personnes incluses dans Ies groupes â risque de 
cancer du rein (personnes souffrant d'insuffisance 
renale chronique, d'anomalies du developpement 
renal, de leucoplasie de la muqueuse pelvienne, de 
lithiase renale, de degenerescence kystique renale, de 
contact avec des produits chimiques).
2. Tumeurs benignes et malignes du parenchyme et 
du bassinet du rein.
3. Triade de symptomes du cancer du rein et de la 
vessie.
4. Formes cliniques de cancer du rein (hematurique, 
tumoral, mixte, febrile, metastatique cr.
5. Methodes de diagnostic et de traitement des 
tumeurs des voies urinaires.
6. Differenciation des tumeurs renales des tumeurs 
retroperitoneales extraorganiques.

Theme 9. Cancer de la peau, melanome mălin. Conditions precancereuses obligatoires et facultatives de 
la peau. Formes cliniques et histologiques. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Methodes de 
diagnostic. Traitement du cancer de la peau (chirurgical, radiotherapie, cryotherapie, laser, chimiotherapie, 
combine, complexe). Resultats tardifs et pronostic.
Melanome mălin. Facteurs predisposants et signes de nvi malignite (systeme Miller-Evans). Particularites 
de la croissance et des metastases du melanome. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. Stadification 
de Clark-Breslow. Methodes de diagnostic et de traitement du melanome mălin. Le pronostic.

1. La structure (epiderme, derme, hypoderme) et Ies 
fonctions cutanees.

definir Ies concepts fondamentaux de 
l'oncologie ;____________________________
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connaître la structure du tissu cutane et Ies 
facteurs favorisant l'apparition du cancer de 
la peau ;

connaître Ies etats precancereux de la peau et 
leur traitem ent;

faire preuve de competences d'analyse et de 
systematisation des connaissances ; 
appliquer Ies connaissances dans Ies 
methodes d'examen clinique, en effectuant 
la cytologie et l'histologie ; 

integrer dans l'application des connaissances 
au quotidien pour exclure Ies facteurs 
favorisants en pathologie cutanee.

3. Melanocytes - le systeme pigmentaire de 
l'epiderme ayant pour fonction de liberer la melanine.
4. Facteurs predisposant â la generation de 
neoplasmes cutanes malins.
5. Conditions precancereuses - maladie de bowen, 
erythroplasie de querat, maladie de paget, xeroderma 
pigmentozum.
6. Formes macroscopiques de cancer de la peau - 
nodulaire, ulcereuse, ulcereuse-vegetative.
7. Les particularites du developpement des 
melanomes et des naevus dans les cellules appelees 
melanocytes.
8. Signes de malignite des neveux. Le systeme abcde 
(miller-evans).
9. Methodes de diagnostic et de traitement._________

Theme 10. Cancer de la thyroîde, de la levre inferieure et des muqueuses de la cavite buccale. Facteurs 
etiopathogenetiques. Conditions precancereuses. Formes cliniques et histologiques. Classification TNM, 
AJCC, 8e edition, 2017. Methodes de diagnostic et de traitement. Particularites du syndrome MEN I-II. 
Syndrome de Cowden. Syndrome de sipe.
Cancer de la levre inferieure et des muqueuses de la cavite buccale. Incidence. Facteurs predisposants, 
conditions precancereuses obligatoires et facultatives. Classification TNM, AJCC, 8e edition, 2017. 
Methodes de diagnostic et de traitement. Le pronostic.

definir la notion de HPV, ultraviolet,
rayonnement ionisant, etc. ;

connaître les facteurs et les etats
precancereux des levres, de la muqueuse de 
la cavite buccale, de la langue et de la glande 
thyroîde ;
demontrer des capacites d'examens cliniques 
et de laboratoire;

appliquer des methodes de diagnostic
modemes (cytologique - immunocytologie, 
histologique - immunohistologie, imagerie - 
radiographique, CT, IR M );

connaître les methodes de traitement
applicables aux cancers de la thyroîde, de la 
levre inferieure et de la muqueuse buccale 
(chirurgicale, radiotherapie, chimiotherapie, 
cryotherapie, laser).
integrer les connaissances acquises dans la 
pratique medicale ;

2.

3.

1. Precancers des levres : optionnels avec les formes 
productives (hyperkeratose diffuse) et 
destructrices (cheilite chronique, fissures 
chroniques) et obligatoires avec les formes 
productives (leucoplasie, papillomes divers) et 
destructrices (ulceres trophiques, erythroplasies).

Classification histologique (carcinomes 
epidermoîdes).
Progression du processus mălin - metastases 
regionales (voie lymphatique) et distantes (voie 
hematogene).

4. Rayonnements ionisants - un facteur de risque 
majeur d'alteration de l'adn des thyrocytes.

5. Formes histologiques des tumeurs de la glande 
thyroîde - histogenetique (cellules a, c, b).

6. Prise en charge modeme dans le diagnostic des 
pathologies thyroidiennes.

7. Marqueurs immunocytochimiques et 
immunohistochimiques.

8. Traitement des maladies de la peau et de la glande
thyroîde - traitement chirurgical, 
radiotherapeutique et chimiotherapeutique en 
fonction du stade du processus tumoral._________

VII. COMPETENCES PROFESSIONNELLES (SPECIFIQUE (CS) ET TRANSVERSALES (CT)
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) ET FINALES D'ETUDE
^ COMPETENCES PROFESSIONNELLES (SPECIFIQUES) (CS) :

• CP1. Execution responsable des tâches professionnelles avec l'application des valeurs et des normes 
d'ethique professionnelle, ainsi que des dispositions de la legislation en vigueur.
• CP2. Connaissance adequate des Sciences sur la structure du corps, Ies fonctions physiologiques et 
le comportement du corps humain dans diverses conditions physiologiques et pathologiques, ainsi que 
Ies relations entre la sânte, l'environnement physique et social.
• C3. Resoudre des situations cliniques en elaborant un plan de diagnostic, de traitement et de 
readaptation dans diverses situations pathologiques et en selectionnant Ies procedures therapeutiques 
appropriees pour celles-ci, y compris la foumiture de soins medicaux d'urgence.
• CP4. Promouvoir un mode de vie sain, appliquer des mesures de prevention et d'autosoins.
• CP5. Integration interdisciplinaire de l'activite du medecin dans une equipe avec une utilisation 
efficace de toutes Ies ressources.
• CP6. Effectuer des recherches scientifiques dans le domaine de la sânte et d'autres branches de la 
Science.
V COMPETENCES TRANSVERSALES (CT):

• CT 1. Ameliorer la capacite de prise de decision.

S  LES OBJECTIFS DE LA DISCIPLINE
S  demontrer des competences en communication avec le patient atteint de cancer sur la base des 

principes de deontologie professionnelle ; 
faire preuve d'empathie envers le patient et ses proches ;
d'utiliser Ies actes normatifs qui reglementent le domaine de l'oncologie (protocoles, guides, 
normes, etc.) ;
connaître Ies notions generales et Ies classifications specifiques (TNM, micro-/macroscopique) 
applicables en cancerologie ; 
acquerir Ies particularites des etats precancereux ;
etablir Ies particularites de differenciation clinico-paraclinique des tumeurs benignes et 
malignes ;
determiner Ies facteurs predisposants et Ies types de prophylaxie pratiques afin de prevenir une 
pathologie oncologique ;
d'apprecier Ies signes cliniques generaux et specifiques (selon la localisation) d'un processus 
oncologique ;
etablir Ies particularites des parametres paracliniques dans le cas des tumeurs malignes ; 
d'apprecier Ies aspects d'imagerie evocateurs du processus oncologique benin et mălin ; 
evaluer la place des methodes endoscopiques dans l'examen du patient oncologique ; 
determiner Ies donnees evocatrices de l'evolution du processus mălin en fonction de la voie 
metastatique ;
faire preuve d'aptitudes au travail au sein de l'equipe multidisciplinaire; 
d'apprendre Ies methodes de traitement specifiques en cancerologie ; 
etablir Ies principes d'une prise en charge personnalisee du patient cancereux ; 
connaître Ies particularites d'organisation et Ies composantes d'un acte therapeutique reussi; 
etablir le pronostic en fonction des facteurs specifiques du processus oncologique ; 
d'apprendre Ies principes de dispensation du patient cancereux ; 
appliquer Ies connaissances acquises dans la prevention des maladies oncologiques ; 
etre capable de mettre en oeuvre Ies connaissances specifiques acquises dans l'activite de 
recherche ;
etre capable de communiquer efficacement et avec empathie avec le patient atteint de cancer; 
mettre en oeuvre correctement Ies dispositions des actes normatifs dans l'activite clinique ;

V

V

V
V

V
V
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appliquer Ies principes de prophylaxie des maladies oncologiques ;
connaître Ies particularites du recueil des donnees anamnestiques dans le cas du patient 
oncologique
pratiquer Ies methodes et manoeuvres cliniques pour examiner le patient cancereux ; 
effectuer l'examen clinique general du patient avec la determination des signes specifiques de 
la tumeur benigne/maligne ;
pratiquer l'examen clinique general du patient avec l'appreciation des signes caracteristiques de 
la tumeur primaire/secondaire ;
effectuer un toucher rectal pour exclure des metastases rectales, prostatiques et Blummer- 
Schnitzler (pararectales) dans le cancer gastrique ;
appliquer l'examen bimanuel des organes genitaux internes chez la femme afin d'exclure Ies 
tumeurs des organes reproducteurs ainsi que Ies donnees d'avancement loco-regional du 
processus avec invasion dans Ies organes adjacents ;
etre capable d'analyser Ies donnees de laboratoire sur la base des connaissances theoriques 
accumulees sur Ies parametres specifiques du processus oncologique ;
interpreter Ies radiogrammes, Ies tomogrammes, Ies donnees de scintigraphie isotopique et 
echographique caracteristiques du processus oncologique ;
pour aider â effectuer des ponctions de tumeurs visuelles et de ganglions lymphatiques 
peripheriques ;
faire le frottis - empreinte digitale dans Ies tumeurs visuelles (cancer de la peau, cancer de la 
levre, cancer du sein, e tc .) ;
pour aider â effectuer des procedures de biopsie â des fms de diagnostic ; 
etablir un diagnostic complet de tumeur maligne ;
mettre en place un traitement specifique dans le cas du patient cancereux ; 
planifier un traitement personnalise pour le patient atteint de cancer.

VIII. LE TRAVAIL NDIVIDUEL DE L'ETUDIANT

No. Le produit 
attendu Strategies de mise en oeuvre

s
Criteres d'evaluation Terme de 

reussite

1. Travailler 
avec le livre

Travail systematique dans la 
bibliotheque et Ies mediaş

Qualite des jugements 
formes, pensee logique, 
flexibilite.

Tout au 
long du 
module

2. Rapport

Analyse des sources pertinentes sur 
le sujet du rapport.
Analyse, systematisation et synthese 
d'informations sur le theme propose. 
Composition le rapport 
conformement aux exigences en 
vigueur et â sa presentation â la 
departement/ groupe.

La qualite de la 
systematisation et l'analyse 
du materiei d'information 
obtenu par sa propre 
activite.
La coordination des 
informations sur le theme 
propose.

Tout au 
long du 
module

3.

Travailler 
avec des 
sources 
d'information

Lisez attentivement le contenu de la 
conference ou du manuel sur le 
sujet.
Lire Ies questions sur le sujet, qui 
necessitent une reflexion sur le sujet. 
Se familiariser avec la liste des 
sources d'informations

Capacite d'extraire 
l'essentiel;
Competences
d'interpretation; charge de 
travail

Tout au 
long du 
module
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supplementaires sur le sujet 
concerne.
Selectionnez des sources 
d'informations supplementaires sur 
le sujet.
Lisez attentivement l'integralite du 
texte et redigez le contenu essentiel. 
Formulation de generalisations et de 
conclusions concernant l'importance 
du sujet / sujet.

4. Travail â 
domicile

Travaillez par ecrit dans le classeur 
en fonction de la question ou du 
probleme pose.

La justesse de la resolution 
du probleme propose pour 
la resolution.

Tout au 
long du 
module

5.

Travailler 
avec du 
materiei 
Online

Auto-evaluation online, etude de 
materiei online sur SITE Chair, 
expression de vos propres opinions 
via forum et chat

Nombre et duree des entrees 
du SITE, resultats de l'auto- 
evaluation

Tout au 
long du 
module

6.
Preparer et 
soutenir des 
presentations

Selection du sujet de recherche, 
etablissement du plan de recherche, 
etablissement des delais. Etablir Ies 
composantes du projet / de la 
presentation PowerPoint - theme, 
objectif, resultats, conclusions, 
applications pratiques, 
bibliographie. Avis de collegues. 
Avis des enseignants

Le volume de travail, le 
degre de penetration dans 
l'essence du theme du 
projet, le niveau 
d'argumentation 
scientifique, la qualite des 
conclusions, Ies elements de 
creativite, la formation des 
attitudes

Tout au 
long du 
module

7.
Analyse 
d'etudes de 
cas

Selection et description de l'etude de 
cas.
Analyse des causes des problemes 
dans l'etude de cas.
Prediction de l'issue attendue de 
l’affaire.

Analyse, synthese, 
generalisation des donnees 
obtenues grâce â sa propre 
enquete.
Formation d'un algorithme 
de connaissance base sur Ies 
conclusions obtenues.

Tout au 
long du 
module

IX. SUGGESTIONS METHODOLOGIQUES POUR L'ENSEIGNEMENT-APPRENTISSAGE- 
EVALUATION

• Methodes d'enseignement et d'apprentissage utilisees
Lors de l'enseignement de la discipline Oncologie, differentes methodes et procedures d'enseignement 

sont utilisees, orientees vers l’acquisition et l'atteinte efficaces des objectifs du processus d'enseignement. 
Dans Ies leşons theoriques, avec Ies methodes traditionnelles (leşon-exposition, leqon-conversation, leţon 
de synthese), des methodes modemes sont egalement utilisees (leşon-debat, leşon-conference, leşon 
problematique). Dans Ies travaux pratiques sont utilisees des formes d'activite individuelle, de soins aux 
patients, de participation aux salles d'operation, d'implication dans Ies investigations cliniques (palpation 
et ponction du ggl peripherique, percussion et palpation de la poitrine et de l'abdomen, realisation de la 
palpation rectale) et paracliniques.
Pour une acquisition plus approfondie du materiei, differents systemes semiotiques (langage scientifique, 

langage graphique et informatise) et materiels didactiques (tableaux, diagrammes, rayons X, 
tomodensitometrie, IRM, scintigraphie, mammographie, donnees endoscopiques, laporoscopiques et
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cytohistopathologiques) sont utilises. Dans Ies leşons et activites parascolaires sont utilisees 
Communication Technologie de l'Information - presentations PowerPoint, leşons en ligne.
Methodes d'enseignement et d'apprentissage utilisees
• Cours
- introduction
- actuel
- resume
- theorique et pratique
- debat
• Cours pratiques
- synthese
- repetitif
- debat
• Methodes traditionnelles
- Etude de cas
- jeux de role
- interactif
- travaux de controle
Strategies /  technologies didactiques appliquees (specifiques ă la discipline)
Presentation, conference interactive, demonstration, problematisation, travail de groupe, etude 
individuelle, travail avec manuel et texte scientifique, apprentissage par film didactique et 
enregistrements audiovisuels, debat, realisation de tâches de laboratoire, resolution de problemes, 
entretien de groupe, etude de cas clinique, controverse creative, technique de groupe de discussion, 
diagramme de Venn, brainstorming, arbre des idees, arbre de Sapiro, grappes.

• Methodes d'evaluation (y compris une indication de la faşon dont la note finale est calculee)
S  C ourant: controle frontal et / ou individuel â travers

• (a) appliquer Ies tests au sujet etudie
• (b) resoudre Ies problemes de la situation
• (c) analyse des etudes de cas cliniques
• (d) jouer des jeux de roles sur Ies sujets discute.
• (e) interpretation des donnees cliniques, de laboratoire, d'imagerie et endolaparascopiques.

S  Final: Examen
Comment arrondir Ies notes aux etapes d’evaluation

Grille de notes intermediaire (moyenne 
annuelle, notes des epreuves)

Systeme de 
notation naţional

----- -̂-------------------
Equivalent

ECTS
1,00-3,00 2 F
3,01-4,99 4 FX

5,00 5
E5,01-5,50 5,5

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

D6,51-7,00 7
7,01-7,50 7,5 C7,51-8,00 8
8,01-8,50 8,5 B8,51-8,00 9
9,01-9,50 9,5 A9,51-10,0 10,0
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La note finale comprendra la moyenne des totalisations (pârtie 0.3), Ies competences pratiques (pârtie
0.2), le test final (pârtie 0.2), la reponse orale (pârtie 0.3). Note moyenne annuelle et notes de toutes 
Ies etapes de l'examen final (assiste par ordinateur, test, reponse orale) - toutes seront exprimees en 
nombre selon l'echelle de notation (selon le tableau), et la note finale sera exprimee en nombre avec 
deux decimales.

Le defaut d'assister ă l'examen sans raison valable est enregistre comme «absent» et equivaut ă 0 
(zero). L'etudiant a droit ă 2 reclamations repetees de l'examen infructueux.
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