
CORSO DI LAUREA MAGISTRALE IN MEDICINA E CHIRURGIA Scheda Didattica 2025-2026 
 

____________________________________ 

1 
 

Corso Integrato di SEMEIOTICA CLINICA 

III ANNO SSD 
INSEGN. 

MODULO INSEGNAMENTO DOCENTI CFU 

CFU 6 
Coordinatore 

 
Tesauro Manfredi 

MED/09 Semeiotica e Metodologia Clinica Tesauro Manfredi 1 

MED/09 Semeiotica Endocrinologica Rovella Valentina 1 

MED/09 Semeiotica e Metodologia Clinica Postorino Massimiliano 1 

MED/18 Semeiotica e Metodologia Chirurgica Ciancio Manuelli 
Matteo 1 

MED/18 Inquadramento Class. Addome Acuto 
Vascolare Gallinella Muzi Marco 1 

MED/18 Semeiotica e Diagnostica Strum. Malatt. App. 
Digerente Villa Massimo 1 

 
 
OBIETTIVI FORMATIVI E RISULTATI DI APPRENDIMENTO ATTESI 
Lo scopo del Corso è permettere un primo approccio clinico agli studenti del Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia 
che, giunti al 3° anno di corso, hanno ampiamente acquisito le necessarie competenze fornite dalle materie 
d'insegnamento propedeutiche alla Clinica. Il percorso didattico verrà svolto sia in aula che nei reparti clinici, 
rendendo gli studenti progressivamente autonomi nell’applicazione delle conoscenze teoriche alla Medicina Clinica. 
Ciò comporterà il ricorso ai classici criteri usati nell'approccio col paziente basati sulla raccolta anamnestica, sulla 
valutazione dei sintomi e l'interpretazione dei segni obiettivi. E' evidente che l'esame clinico, condotto con le 
manovre fisiche, dovrà essere integrato dai più opportuni esami strumentali proposti ed applicati in base al giudizio 
del Medico. Acquisite tali nozioni il progetto didattico prevede l'ingresso dello studente in un reparto clinico, sotto 
tutoraggio, in modo da stimolare un personale approccio alla medicina clinica, anche alla luce delle attuali 
responsabilità sociali, etiche e gestionali del Medico. 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
I risultati di apprendimento attesi sono coerenti con le disposizioni generali del Processo di Bologna e le disposizioni 
specifiche della direttiva 2005/36/CE. Si trovano all'interno del Quadro europeo delle qualifiche (descrittori di 
Dublino) come segue: 
 
1. Conoscenza e comprensione 
Valutare i principi fisiologici che governano la funzione dei sistemi del corpo principale e le alterazioni indotte da 
anomalie funzionali e strutturali. 
Descrivere i principali segni e sintomi associati a specifici disturbi clinici e fornire una spiegazione adeguata delle 
ragioni sottostanti. 
Segnalare un'anamnesi dettagliata del singolo paziente e sottolineare l'importanza di un approccio empatico e 
olistico. 
Presentare una spiegazione esauriente dei principali iter diagnostici necessari per ottenere una diagnosi accurata. 
Studiare un caso clinico e fornire un'analisi esauriente dell'ipotesi diagnostica possibile. 
 
2. Conoscenze applicate e capacità di comprensione 
Applicare le conoscenze teoriche all'ambiente clinico, potendo riconoscere gli aspetti diagnostici generali delle 
malattie. 
Valutare il paziente, sottolineando i risultati ottenuti dalla storia, dall'esame fisico e dai test strumentali. Se i 
meccanismi alla base di questi risultati possono essere identificati, di solito si possono dedurre le corrette diagnosi 
eziologiche, anatomiche e fisiologiche. 
Interpretare gli esami di laboratorio e diagnostici appropriati. 
Eseguire una revisione accurata dei sistemi. 
Imparare gli aspetti pratici dell'esame fisico sistemico, clinico e chirurgico e come eseguirlo. 
 
3. Autonomia di giudizio 
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Riconoscere l'importanza di una conoscenza approfondita degli argomenti conformi ad un'adeguata educazione 
medica. 
Identificare il ruolo fondamentale della corretta conoscenza teorica della materia nella pratica clinica. 
 
4. Comunicazione 
Esporre oralmente gli argomenti in modo organizzato e coerente. 
Uso di un linguaggio scientifico adeguato e conforme con l'argomento della discussione.  
 
5. Capacità di apprendimento 
Riconoscere le possibili applicazioni delle competenze acquisite nella futura carriera. 
Valutare l'importanza delle conoscenze acquisite nel processo generale di educazione medica. 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
PREREQUISITI 
Precedenti conoscenze e competenze nelle seguenti materie: Anatomia Umana I; Anatomia Umana II; Fisiologia; 
Patologia Generale e Fisiopatologia; Biologia e Genetica; Biochimica e Biologia Molecolare. 
 
PROGRAMMA 
I fondamenti del metodo in medicina clinica. Sintomi, segni, sindromi. Criteri di valutazione dei sintomi. La scelta 
diagnostica. Incontro con il paziente. Significato e importanza della raccolta dell'anamnesi familiare, dell' anamnesi 
fisiologica e sociale, dell'anamnesi patologica remota, dell'anamnesi patologica prossima. Rilievi anamnestici 
particolari: astenia, vertigine, sincope, convulsioni, prurito, sete, diuresi e minzione, fame, alvo, libido e attività 
sessuale, febbre, alterazioni della sudorazione. 
Esame obiettivo generale: 
approccio al paziente; facies, statura, peso, habitus, stato di nutrizione, sviluppo somatico e sessuale, postura o 
decubito, sensorio, psiche. Cute e annessi cutanei. Apparato osteo-articolare. Apparato muscolare. Apparato linfo-
ghiandolare. Testa e collo: occhio, orecchio, naso, bocca, faringe, semeiologia della ghiandola tiroidea. 
Esame obiettivo del torace: 
- Ispezione: spostamenti del torace e dell’addome durante il respiro, forme e dimensioni, deformazioni, circoli 
venosi, frequenza respiratoria. 
-Palpazione: espansibilità degli emitoraci, fremito vocale tattile, fremiti spontanei, crepitii. 
- Percussione: tecniche di percussione, caratteristiche del suono chiaro polmonare, iperfonesi, ipofonesi, ottusità. 
- Auscultazione: murmure vescicolare, respiro broncovescicolare, respiro bronchiale, soffi respiratori, ronchi ,rantoli, 
sfregamenti, trasmissione della voce parlata. 
Rilievi semeiologici nei principali quadri clinici: addensamento polmonare, pleurite, pneumotorace, emotorace. 
Esame obiettivo dell’apparato cardiovascolare: 
-Ispezione: aspetto della regione precordiale, sede e carattere dell’itto. 
-Palpazione: caratteri dell’itto, pulsazioni abnormi, fremiti e sfregamenti. 
-Percussione: delimitazione dell’aia di ottusità assoluta e relativa. 
-Auscultazione: focolai di auscultazione, toni cardiaci normali, alterazioni dei toni, soffi e rumori aggiunti sistolici, 
soffi e rumori aggiunti diastolici, rumori pericardici. 
-Polsi arteriosi: sfigmogramma periferico, caratteristiche del polso, soffi e fremiti vascolari. 
-Polsi venosi: onde del polso giugulare, valutazione della pressione venosa. 
Misurazione della pressione arteriosa e venosa. Disturbi circolatori delle estremità: semeiologia fisica e strumentale 
nell’insufficienza arteriosa e venosa, acuta e cronica. 
Semeiotica del sistema nervoso: nervi cranici, sistema motore, sistema sensitivo, riflessi. 
Semeiotica endocrinologica: principali segni e sintomi caratteristici delle condizioni di iper- e ipo-funzione della 
tiroide, del surrene, del pancreas e delle gonadi. 
Semeiotica generale del dolore: il dolore somatico; il dolore viscerale; il dolore riferito. Il dolore toracico. Il dolore nel 
paziente chirurgico. 
Principali quadri fisiopatologici di interesse semiologico: cianosi; itteri; alterazione dell'equilibrio idro-elettrolitico;  
disordini dell'equilibrio acido-base; edemi; sindromi sincopali; comi; tosse; dispnea; febbre; la febbre nel paziente 
chirurgico. Riconoscimento dei sintomi che indicano la presenza di una situazione di emergenza chirurgica: pallore, 
dispnea, cianosi, dolore, vomito, disturbi dello stato di coscienza. 
Semeiologia dello shock primario e secondario. 
Le tumefazioni: definizione, esame fisico. 
L’esame obiettivo della regione ascellare e della mammella. 
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L’addome acuto: quadro clinico della peritonite; diagnostica differenziale. Pancreatite acuta. Masse e tumefazioni 
circoscritte dell’addome. Ascite. Ittero e colestasi: semeiologia clinica, radiologica e strumentale. Stipsi e diarrea.  
L’occlusione intestinale: semeiologia clinica, radiologica e strumentale. Emorragie del tratto digestivo superiore ed 
inferiore. Emoperitoneo: spontaneo e traumatico. L’esame obiettivo delle ernie: l’esame del canale inguinale e del 
triangolo inguino-femorale di Scarpa. 
Disturbi della minzione: semeiologia clinica e strumentale. Ematuria, piuria, chiluria. 
Cenni sulla chirurgia basata sull’evidenza (evidence based surgery).  
Fisiopatologia chirurgica: caratteristiche fisiopatologiche della malattia da reflusso. Ulcera gastrica e duodenale. 
Fisiopatologia delle vie biliari. Ipertensione portale. Aspetti fisiopatologici delle occlusioni intestinali e delle 
peritoniti. Malattia diverticolare e malattie infiammatorie croniche del grosso intestino. Fisiopatologia dei trapianti e 
delle complicanze post-trapianto.  
 
 
TESTI CONSIGLIATI 
N. DIOGUARDI, G.P. SANNA “Moderni aspetti di semeiotica medica” - SEU 
A. CANIGGIA “Metodologia clinica” - MINERVA MEDICA 
G.M. RASARIO “Manuale di semeiotica medica” – IDELSON 
FRADA’ & FRADA’ ”Semeiotica Medica” – PICCIN 
S. DE FRANCISCIS : Semeiotica e metodologia chirurgica – IDELSON-Gnocchi 
L. GALLONE: Semeiotica chirurgica e metodologia clinica – CASA EDITRICE AMBROSIANA 
G.R. CORAZZA, V. ZIPARO: Manuale di fisiopatologia medica e chirurgica. IL PENSIERO SCIENTIFICO 
 
 
MODALITÀ DI SVOLGIMENTO E METODI DIDATTICI ADOTTATI 
Il percorso didattico verrà svolto sia in aula mediante lezioni frontali con svolgimento tradizionale che nei reparti 
clinici. 
Frequenza obbligatoria. 
 
 
MODALITA’ DI VALUTAZIONE E CRITERI DI VERIFICA DELL’APPRENDIMENTO 
Esame orale con singola commissione per ogni insegnamento presente nel corso integrato. Attraverso il colloquio 
orale si valuterà la capacità dello studente di aver acquisito le conoscenze di base e di saperle comunicare in modo 
chiaro e con proprietà di linguaggio. Lo studente dovrà dimostrare di essere in grado di approfondire quanto appreso 
utilizzando le conoscenze di base acquisite, al fine di raggiungere ulteriori risultati rielaborati in modo autonomo ed 
originale. 
Lo studente dovrà essere in grado di applicare nella pratica clinica e in modo autonomo il sapere acquisito: a tal fine 
il docente, attraverso esempi di situazioni cliniche, chiederà di illustrare il tipo di approccio al paziente dall'anamnesi 
alla diagnosi. A livello sperimentale si progetta di acquisire, attraverso l'utilizzo di test di autovalutazione 
somministrati ad inizio e fine corso, elementi per migliorare ulteriormente il percorso didattico  
 
La prova di esame sarà valutata secondo i seguenti criteri:   
Non idoneo: importanti carenze e/o inaccuratezza nella conoscenza e comprensione degli argomenti; limitate 
capacità di analisi e sintesi, frequenti generalizzazioni. 
18-20: conoscenza e comprensione degli argomenti appena sufficiente con possibili imperfezioni; capacità di analisi 
sintesi e autonomia di giudizio sufficienti. 
21-23: Conoscenza e comprensione degli argomenti routinaria; Capacità di analisi e sintesi corrette con 
argomentazione logica coerente. 
24-26: Discreta conoscenza e comprensione degli argomenti; buone capacità di analisi e sintesi con argomentazioni 
espresse in modo rigoroso. 
27-29: Conoscenza e comprensione degli argomenti completa; notevoli capacità di analisi, sintesi. Buona autonomia 
di giudizio. 
30-30L: Ottimo livello di conoscenza e comprensione degli argomenti. Notevoli capacità di analisi e di sintesi e di 
autonomia di giudizio. Argomentazioni espresse in modo originale. 
 
 
OFFERTA FORMATIVA DISCIPLINE A SCELTA DELLO STUDENTE 
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Le attività didattiche elettive a scelta dello studente sono offerte del Corso Integrato e comprendono Seminari, 
Internati di ricerca, Internati di reparto e Corsi monografici. Gli argomenti delle A.D.E. non costituiscono materia 
di esame. L'acquisizione delle ore attribuite alle A.D.E. avviene solo con una frequenza obbligatoria del 100% ed è 
prevista idoneità.  
- Internati di reparto (da concordare con il Coordinatore del Corso Integrato) 
 
COMMISSIONE ESAME 
La Commissione per gli esami di profitto del corso integrato è composta dal Presidente, dai Titolari delle discipline 
afferenti, dai Docenti di discipline affini e dai Cultori della materia. 
 

Tesauro Manfredi (Presidente) Villa Massimo 
Di Daniele  Nicola Rovella Valentina  
Postorino Massimiliano Dojmi di Delupis Francesco 
Capria  Ambrogio Colella Bisogno Michela 
Gallinella Muzi Marco Giovannini Chiara 
Grande  Michele Ciancio Manuelli Matteo 

 
 
SEGRETERIA DEL CORSO INTEGRATO 

Melai Marina marina.melai@uniroma2.it 06 20902982 
Venuto Francesca Romana francescaromana.venuto@ptvonline.it 06 20904662 
PTV Medicina Interna 1°piano torre 8 stanza 45   

 
 
RIFERIMENTO DOCENTI 

Tesauro Manfredi (Coordinatore) mtesauro@tiscali.it 06 20902501 
Di Daniele Nicola  didaniele@med.uniroma2.it 06 20902182 
Gallinella Muzi Marco marcog.muzi@gmail.com 06 20902967 
Grande Michele  grande@med.uniroma2.it 06 20902970 
Villa Massimo villamassimo@inwind.it 06 20902501 

 
 
 
 
 


