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" ) Comisia pentru asigurarea calitatii

FISA DISCIPLINEI
1. Date despre program
1.1. | UNIVERSITATEA DE MEDICINA SI FARMACIE “CAROL DAVILA”
12 FACULTATEA DE MOASE SI ASISTENTA MEDICALA / DEPARTAMENTUL
"~ | DISCIPLINE SPECIFICE
1.3. | DISCIPLINA: SANATATE PUBLICA. MANAGEMENT SANITAR
1.4. | DOMENIUL DE STUDII: SANATATE
1.5. | CICLUL DE STUDII: LICENTA
1.6. | PROGRAMUL DE STUDII: MOASE
2. Date despre disciplina
2.1. | Denumirea disciplinei: SOCIOLOGIE MEDICALA SI POBLEME DE MEDICINA SOCIALA
2.2. | Titularul activitatilor de curs:
2.3. | Titularul activitatilor de seminar:
2.4. Anul de | 1l 2.5. Semestrul | IV 2.6. Tipul | Examen | 2.7. Regimul | DS
studiu de evaluare disciplinei
3. Timpul total estimat (ore/semestru de activitate didactica)
3.1. Nrorepe 4 3.2. curs 2 3.3. laborator 2
saptimana
3.4. Total ore 56 3.5. curs 28 3.6. seminar/ 28
din planul de laborator
invatamant
Distributia fondului ore
de timp
Studiul dupa manuale, cirti si tratate prezente in bibliografie, suport de curs, 10

bibliografie si notite

Documentare suplimentari in biblioteci, pe platformele electronice de specialitate si | 10
pe teren

Pregitire seminarii / laboratoare, teme, referate, proiect 10
Tutoriat

Examinari 4
Alte activitati

3.7. Total ore de studiu individual

3.9. Total ore pe semestru

3.10. Numarul de credite 3

4. Preconditii (acolo unde este cazul)

4.1. de curriculum Nu e cazul
4.2. de competente Nu e cazul
5. Conditii (acolo unde este cazul)

5.1. de desfasurare a cursului Nu e cazul
5.2. de desfasurare a seminarului / Nu e cazul

laboratorului




6. Competente specifice acumulate

Competente profesionale
(exprimate prin cunostinte si
abilitati)

e Abilitatea de a utiliza concepte si instrumente analitice pentru a
examina contextul social care conditioneaza starea de sanatate,
aparitia bolii si bunastarea;

e Cunostinte care vor permite identificarea determinantilor sociali
al sanatatii si diverselor categorii de boli, respectiv impactul
acestora asupra sanatatii;

e Dobandirea de cunostinte sociologice care permit intelegerea
mecanismelor de manifestare a determinantilor starii de sanatate
la nivelul unor categorii sociale diferite si a inechitatilor din
sanatate;

e Abilitatea de a intelege sandtatea si boala din perspective
complementare (experienta pacientului, functia medicinei si a
cadrelor medicale, efectul institutiilor si politicilor de sanatate);

e Cunostinte pentru a Intelegerea relationdrii dintre diferite
niveluri ale bolii (biomedical, social, psihologic) mijloace de
control si preventie a manifestarii bolii,

e Cunostinte si abilitdti de a investiga, evalua si identifica
determinantii sociali ai cazurilor de pacienti aflati n ingrijire.

Competente transversale (de
rol, de dezvoltare
profesionala, personale)

o Intelegerea principalelor teme de sinitate relationate cu justitia
sociala si modul de manifestare a inegalitatilor in sanatate;

e Aprofundarea conditionarilor sociale ale interactiunii dintre
gestionare adecvata a resursele de comunicare pentru asumarea
rolului profesional si furnizarii unui tratament echitabil;

o Intelegerea mecanismelor de aparitie a bolilor in conexiune cu
caracteristicile societdtii si comunitatii, cu factorii sociali de
nivel micro, meso si macro si prin sintetizarea si interpretarea
adecvata a informatiilor cu privire la determinantii sanatatii.

7. Obiectivele disciplinei (reiesind din grila competentelor specifice acumulate)

7.1. Obiectivul general

Formarea unei culturi de specialitate, cu dezvoltarea de cunostinte si
abilitati practice ale studentilor in domeniul sociologiei medicale

7.2. Obiective specifice

1. Dezvoltarea de cunostinte si abilitati pentru evaluarea starii de
sanatate, 1n relatie cu determinantii sociali utilizand metode de
cercetare sociologicd consacrate

2. Cunoasterea si familiarizarea cu mecanismele sociale generatoare
de inechitdti educationale si vulnerabilitati la nivelul starii de
sdndtate a unor categorii diverse de populatie;

3. Intelegerea modalititilor si solutiilor de interventie pentru
imbunatatirea starii de sdnatate a pacientilor si populatiei intr-0
abordare integrata (bio-medicala, sociala, psihologica).

8. Continuturi

8.1. Curs

Metode de predare Observatii

1. Sociologie medicala

clarificari terminologice, | - Curs magistral 2 ore
definitie, scop, domenii de studiu, concepte, metode | - Expunerea interactiva a
de cercetare si teorii sociologice. Medicina sociala,
sociologie medicala si sociologia sanatatii.

materialului conform programei
analitice, folosind mijloace




2. Determinanti sociali ai starii de sanatate. Grupurile
sociale. Profesia medicala si medicalizarea societatii.
Contributia sociologiei medicale la promovarea
sanatatii umane.

3. Aspecte sociologice relevante in determinarea
bolii si sanatatii. Modele sociale de sdnatate si boala
(perspectiva functionalista, teoria conflictului social,
paradigma interactionista).

4 Medicina ca practicd sociald. Conditionari si
consecinte sociale ale sanatatii si ale bolii. Etiologia
sociala a bolilor. Evolutia istoricd a incidentei
diferitelor tipuri de boli. Reemergenta bolilor
infectioase.

5. Perspective sociologice cu privire la relatia pacient
— cadre medicale si conditionari sociale. Servicii de
sanatate si sociale: mecanisme si instrumente
medico-sociale, rolul asistentului medical comunitar.

6.Stratificare sociala, incluziune/excluziune sociala,
capital social si parteneriat social in rezolvarea
prioritatilor medico-sociale.

7. Cauze fundamentale ale sanatatii si bolii:
mecanisme sociale asociate inegalitatii de status
socio-economic. Demografia sociala a sanatatii din
perspectiva apartenentei sociale.

8.Impactul medical al inegalitatilor si inechitatilor
sociale. Aspecte culturale, stilul de viata specific
civilizatiei contemporane si consecintele sale asupra
starii de sanatate. Stresul social ca determinant al
bolii.

9. Calitatea vietii: definitie, scop, concepte esentiale.
Legatura dintre sadndtate/boala si calitatea vietii.
Evaluarea calitatii vietii: modele si instrumente de
evaluare, concepte, dimensiuni, indicatori.

10. Grupuri vulnerabile din perspectiva sanatatii:
persoanele din mediul rural, copiii din medii
vulnerabile, cetatenii romani de etnie Roma,
varstnicii, persoane cu status socio-economic scazut.

11. Spitalul ca organizatie si institutie sociala.
Functiile spitalului si conditiondrii ale factorilor
sociali. Caracteristici structurale ale spitalului.
Dimensiuni psihologice si sociologice ale procesului
de spitalizare si moduri de adaptare.

12. Rolul de pacient spitalizat. Roluri si functii in
spital ale asistente/tilor medicali si moaselor in spital.
Factori de stres in spital. Spitalul ca institutie de
control medico-social.  Institutii sociale, boald si
sanatate.

vvvv

Uniunii Europene. Organizarea sociald a furnizarii

multimedia/retroproiector,
prezentari PowerPoint, filme
didactice

- Pentru toate cursurile exista
suport electronic actualizat sub
forma de prezentari ppt. ;

- Exista la nivelul disciplinei
bibliotecad si laborator de licenta

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore

2 ore




serviciilor medicale in Romania, asigurarea costurilor
de Tngrijire a sdnatatii.

14.Impactul medicinei alternative asupra sanatatii.
Elemente de bio-etica. Provocari ale politicilor
sanitare in Roménia si in UE. Ingrijirea sanatitii la
nivel global. Perspective viitoare privind sociologia
medicala.

2 ore
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Mariana Stanciu, Gheorghe Socol si Laureana Urse coord. loan Marginean si Ana Balasa -
Calitatea viefii in Romdnia, Ed. a 2-a. - Bucuresti : Editura Expert, 2005.

14. Collyer, F.M. and Scambler, G. (2015) ‘The Sociology of Health, Illness and Medicine:
Institutional Progress and Theoretical Frameworks’ in Collyer, F.M. (editor) The Palgrave
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8.2. Laborator Metode de predare Observatii
1. Metodologia si etapele cercetarii socio-medicale. | Aplicatii  practice, teste si |2 ore
Metode si tehnici de cercetare sociologica aplicabile | instrumente de evaluare

in domeniul sanatatii - ancheta medico-sociald, | psihologicd, studii de caz, baze

interviul sociologic, observatie participativa. de date, rezumate articole,

2. Metode si tehnici de cercetare sociologica | referate, recenzii de literaturda de | 2 ore
aplicabile in domeniul sanatatii. Instrumente utilizate | specialitate, dezbateri,

in cercetare: chestionarul, grila de interviu, grila de | conversatie euristica, lucru 1in

observare. microgrupuri, studiu individual.



https://ec.europa.eu/eurostat/data/database
http://ec.europa.eu/eurostat/product?code=demo_mlexpecedu&mode=view
http://www.who.int/
http://www.euro.who.int/
http://ec.europa.eu/health/index_en.htm

3. Masurarea si evaluarea calitatii vietii. Proiectele se realizeaza pe | 2ore

4.Indicatori de caracterizare a calitatii vietii din | microgrupuri. 2 ore
perspectiva sandtatii.

5. Structura si grupuri sociale, nevoi de sanatate 2 ore
asociate;

6. Indicatori sociali relevanti ai inegalitatilor in 2 ore
sanatate

7. Utilizare de baze de date si statistici relevante 2 ore

caracterizarii determinantilor sociali ai sanatatii

8.Utilizarea indicatorilor si a rezultatelor cercetarii in 2 ore
sociologia medicala pentru elaborarea politicilor de

sanatate

9.Indicatori de masurare a calitatii managementul 2 ore

serviciilor medico-sociale si functionarii
organizatiilor medicale

10.Analiza tipologiei pacientilor din perspectiva 2 ore
mediilor sociale de provenienta, 1Intelegerea
conditiondrilor sociale asupra sanatatii acestora

11.Provociari specifice profesiei de asistent medical si 2 ore
moasd 1n contextul schimbarilor sociale specifice
modernitatii si post-modernitatii si o organizarii
sociale a furnizdrii serviciilor medicale iIn Romania.

12. Provocari ale politicilor sanitare in Romania si in 2 ore
UE, situatia sanatatii din Romania in context

european.

13. Aplicarea metodelor si tehnicilor de cercetare 2 ore
medico-sociale — proiect individual de lucru.

14. Cercetare si comunicarea stiinfificd (discufii pe 2 ore

baza realizarii lucrarilor individuale).
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9. Coroborarea continuturilor disciplinei cu asteptarile reprezentantilor comunitatii epistemice,
asociatiilor profesionale si angajatori reprezentativi din domeniul aferent programului

Studentul de anul IV la disciplina sociologie medicala este familiarizat cu modele teoretice sociologice
relevante si aplicarea metodelor si tehnicilor de cercetare sociologica, in scopul identificarii principalilor
determinanti sociali si ai rolului acestora in sanatatea populatiei si individului. De asemenea, pregatirea
studentului urmareste familiarizarea cu abordarea globala, populationala si integrativa a individului in
contextual mai larg social din care acesta face parte. Pregatirea studentului urmareste crearea intelegerii
asupra rolului si functiilor sistemului de s@natate, a asistentului medical in particular, n reducerea
inegalitatilor si asigurarea accesului echitabil la servicii de sanatate. Continutul disciplinei este in
concordanta cu cerintele asociatiei profesionale si ale angajatorilor.

10. Evaluarea

Tip de | 10.1. Criterii de evaluare 10.2. Metode de | 10.3.
activitate evaluare Pondere din
nota finala
10.4. Curs - insugirea adecvata a notiunilor prezentate si | - examen scris — din | 70%
intelegerea corecta a acestora tematica de curs
10.5. Lucrare | -relevanta  lucrdri  individuale realizate | - realizarea  unui | 30%

individuala constand in tratarea unei boli specifice din | raport de studiu

perspectiva determinantilor sociali ai acesteia,
conditionalitati sociale, utilizdnd concepte
relevante sociologiei medicale si eventual 0
metodologie si tehnici subsecvente cercetarii
sociologice.

-invocarea unor date relevante pentru tema
aleasd si intelegerea semnificatiei rezultatelor
in acord cu metodologia utilizata.

Standard minim de performanta

Intrunirea criteriilor minimale de acceptare a lucririi individuale — notat admis sau
respins, proba eliminatorie
O nota de minim 6 la examenul scris.



https://ec.europa.eu/eurostat/data/database
http://ec.europa.eu/eurostat/product?code=demo_mlexpecedu&mode=view
http://www.who.int/
http://www.euro.who.int/
http://ec.europa.eu/health/index_en.htm
http://www.hfa.dk/

Data completarii:

Semnatura titularului de curs

Semnatura
laborator

titularului

de

Data aviziarii In Consiliul
Departamentului:

Semnaitura directorului de departament




