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1. Опис курсу
	Назва освітньої компоненти
	Фізична терапія при захворюваннях нервової системи

	Тип курсу
	Обов’язкова компонента 

	Рівень вищої освіти
	Перший (бакалаврський) рівень освіти

	Кількість кредитів/годин
	11 кредитів / 330 годин

	Семестр
	V, VІ семестри

	Викладач
	Інна Таран, кандидат наук фіз. виховання та спорту, доцент кафедри

	Посилання на сайт
	http://ksuonline.kspu.edu/course/view.php?id=978

	Контактний тел.
	0990808627

	E-mail викладача
	inna.recovery@gmail.com

	Графік консультацій
	

	Методи викладання
	Лекційні заняття, практичні заняття, презентації, тестові завдання

	Форма контролю
	Диференційний залік, екзамен


2. Анотація курсу

Згідно з даним ВООЗ та Міністерства охорони здоров'я захворювання нервової системи на протязі багатьох років посідають головне місце серед загальної захворюваності та серед основних причин, які викликають інвалідизацію та смертність населення. Найбільше хвилювання викликає те, що останні десятиріччя спостерігається чітка тенденція до росту інвалідизації серед людей працездатного віку та дітей. Фізична реабілітація при нервових захворюваннях дозволяє поліпшити якість лікування, запобігає можливим ускладненням при різних ураженнях і травмах, прискорює відновлення функцій органів і систем, тренує і загартовує організм, повертає працездатність, зменшує ймовірність інвалідизації. У випадках інвалідності фізична реабілітація та ерготерапія надає можливість розвинути навички самообслуговування, професійно перекваліфікуватися, виробити постійні компенсації, пристосуватися до життя у нових умовах, що створилися внаслідок хвороби. Отже, у даному курсі вивчаються методи і засоби фізичної реабілітаціїї та ерготерапії при нервових захворюваннях у відповідних темах. Фізична реабілітація, ерготерапія дитячого церебрального паралічу. Особливості фізичної та соціальної реабілітації, ерготераії осіб із порушенням мозкового кровообігу. Фізична реабілітація в наслідок менінгіту, енцефалопатії головного мозку. Пухлини головного мозку. Епілепся. Мікроцефілія, гідроцефалія. Фізична реабілітація, ерготерапія осіб з ураженням спинного мозку. Фізична реабілітація при мієлітах, поліомієлітах. Фізична реабілітація осіб із генетичними захворюваннями: хвороба Паркінсона, Ерба, Дюшена, Ландузі-Дежеріна, спинальні аміотрофії. Розсіяний склероз, шляхи реабілітації. Фізична реабілітація при невралгіях, невропатіях, поліневропатії, радикуліті. Фізична реабілітація при неврозоподібних станах. 

3. Мета та завдання курсу

Мета курсу -  дати студентам знання про основні захворювання нервової системи та сформувати систему знань щодо особливості фізичної терапії хворих із захворюваннями нервової системи.

Завдання курсу:

Теоретичні: дати теоретичні знання про основні захворювання та розлади нервової системи, методи діагностики та застосування засобів фізичної реабілітації, втілення інноваційних технологій відновної терапії, уявлення про сучасний стан захворюваності нервової системи. 

Практичні: дати змогу майбутнім фахівцям опанувати практичними навичками з методів та засобів фізичної реабілітації, відпрацювати навички діагностики та вміння складати індивідуальну програму фізичної терапії на пацієнта із захворюванням центральної або периферичної нервової системи.
4. Програмні компетентності та результати навчання 
Програмні компетентності, якими повинен оволодіти здобувач
Інтегральна компетентність
ІК. Здатність вирішувати складні спеціалізовані задачі та практичні проблеми, пов’язані з фізичною терапією та ерготерапією, що характеризуються комплексністю та невизначеністю умов, із застосуванням положень, теорій та методів медико-біологічних, соціальних, психолого-педагогічних наук.

Загальні компетентності

ЗК 01. Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності. 

ЗК 02. Здатність діяти на основі етичних міркувань (мотивів). 

ЗК 03. Навички міжособистісної взаємодії. 

ЗК 04. Здатність працювати в команді. 

ЗК 05. Здатність мотивувати людей та рухатися до спільної мети. 

ЗК 06. Здатність спілкуватися державною мовою як усно, так і 

письмово. 

ЗК 07. Здатність спілкуватися іноземною мовою. 

ЗК 08. Здатність планувати та управляти часом. 

ЗК 09. Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій. 

ЗК 10. Здатність до пошуку, оброблення та аналізу інформації з різних джерел. 

ЗК 11. Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями. 

ЗК 12. Здатність застосовувати знання у практичних ситуаціях. 

ЗК 13. Здатність діяти соціально відповідально та свідомо. 

ЗК 14. Здатність реалізувати свої права і обов’язки як члена суспільства, усвідомлювати цінності громадянського (вільного демократичного) суспільства та необхідність його сталого розвитку, верховенства права, прав і свобод людини і громадянина в Україні. 

ЗК 15. Здатність зберігати та примножувати моральні, культурні, наукові цінності і досягнення суспільства на основі розуміння історії та закономірностей розвитку предметної області, її місця у загальній системі знань про природу і суспільство та у розвитку суспільства, техніки і технологій, використовувати різні види та форми рухової активності для активного відпочинку та ведення здорового способу життя.
Спеціальні (фахові, предметні) компетентності
СК 01. Здатність пояснити пацієнтам, клієнтам, родинам, членам міждисциплінарної команди, іншим медичним працівникам потребу у заходах фізичної терапії, ерготерапії, принципи їх використання і зв'язок з охороною здоров’я. 

СК 02. Здатність аналізувати будову, нормальний та індивідуальний розвиток людського організму та його рухові функції. 

СК 03. Здатність трактувати патологічні процеси та порушення і застосовувати для їх корекції придатні засоби фізичної терапії, ерготерапії. 

СК 04. Здатність враховувати медичні, психолого-педагогічні, соціальні аспекти у практиці фізичної терапії, ерготерапії. 

СК 05. Здатність провадити безпечну для пацієнта/клієнта та практикуючого фахівця практичну діяльність з фізичної терапії, ерготерапії у травматології та ортопедії. 

СК 06. Здатність виконувати базові компоненти обстеження у фізичній терапії та/або ерготерапії: спостереження, опитування, вимірювання та тестування, документувати їх результати.

СК 07. Здатність допомогти пацієнту/клієнту зрозуміти власні потреби, обговорювати та пояснювати зміст і необхідність виконання програми фізичної терапії та ерготерапії. 

СК 08. Здатність ефективно реалізовувати програму фізичної терапії та/або ерготерапії. 

СК 09. Здатність забезпечувати відповідність заходів фізичної терапії та/або ерготерапії функціональним можливостям та потребам пацієнта/клієнта. 

СК 10. Здатність проводити оперативний, поточний та етапний контроль стану пацієнта/клієнта відповідними засобами й методами та документувати отримані результати. 

СК 11. Здатність адаптовувати свою поточну практичну діяльність до змінних умов. 

СК 12. Здатність надавати долікарську допомогу під час виникнення невідкладних станів. 

СК 13. Здатність навчати пацієнта/опікунів самообслуговуванню/догляду, профілактиці захворювань, травм, ускладнень та неповносправності, здоровому способу життя. 

СК 14. Здатність знаходити шляхи постійного покращення якості послуг фізичної терапії та ерготерапії. 
Програмні результати навчання
ПР 01. Демонструвати готовність до зміцнення та збереження особистого та громадського здоров'я шляхом використання рухової активності людини та проведення роз’яснювальної роботи серед пацієнтів/клієнтів, членів їх родин, медичних фахівців, а також покращенню довкілля громади. 

ПР 02. Спілкуватися усно та письмово українською та іноземною мовами у професійному середовищі, володіти фаховою термінологією та професійним дискурсом, дотримуватися етики ділового спілкування; складати документи, у тому числі іноземною мовою (мовами). 

ПР 03. Використовувати сучасну комп’ютерну техніку; знаходити інформацію з різних джерел; аналізувати вітчизняні та зарубіжні джерела інформації, необхідної для виконання професійних завдань та прийняття професійних рішень. 

ПР 04. Застосовувати у професійній діяльності знання біологічних, медичних, педагогічних та психосоціальних аспектів фізичної терапії та ерготерапії. 

ПР 05. Надавати долікарську допомогу при невідкладних станах та патологічних процесах в організмі; вибирати оптимальні методи та засоби збереження життя. 

ПР 06. Застосовувати методи й інструменти визначення та вимірювання структурних змін та порушених функцій організму, активності та трактувати отриману інформацію. 

ПР 07. Трактувати інформацію про наявні у пацієнта/клієнта порушення за Міжнародною класифікацією функціонування, обмеження життєдіяльності та здоров’я (МКФ) та Міжнародною класифікацією функціонування, обмеження життєдіяльності та здоров’я дітей та підлітків (МКФ ДП). 

ПР 08. Діяти згідно з нормативно-правовими вимогами та нормами професійної етики. 
ПР 09. Реалізувати індивідуальні програми фізичної терапії, ерготерапії. 

ПР 10. Здійснювати заходи фізичної терапії для ліквідації або компенсації рухових порушень та активності. 

ПР 11. Здійснювати заходи ерготерапії для ліквідації або компенсації функціональних та асоційованих з ними обмежень активності та участі в діяльності. 

ПР 12. Застосовувати сучасні науково-доказові дані у професійній діяльності. 

ПР 13. Обирати оптимальні форми, методи і прийоми, які б забезпечили шанобливе ставлення до пацієнта/клієнта, його безпеку/захист, комфорт та приватність. 

ПР 14. Безпечно та ефективно використовувати обладнання для проведення реабілітаційних заходів, контролю основних життєвих показників пацієнта, допоміжні технічні засоби реабілітації для пересування та самообслуговування. 

ПР 15. Вербально і невербально спілкуватися з особами та групами співрозмовників, різними за віком, рівнем освіти, соціальною і професійною приналежністю, психологічними та когнітивними якостями тощо, у мультидисциплінарній команді. 

ПР 16. Проводити інструктаж та навчання клієнтів, членів їх родин, колег і невеликих груп. 

ПР 17. Оцінювати результати виконання програм фізичної терапії та ерготерапії, використовуючи відповідний інструментарій, та за потреби, модифіковувати поточну діяльність. 

ПР 18. Оцінювати себе критично, засвоювати нову фахову інформацію, поглиблювати знання за допомогою самоосвіти, оцінювати й представляти власний досвід, аналізувати й застосовувати досвід колег.

5. Обсяг курсу на поточний навчальний рік
	Кількість кредитів/годин
	Лекції (год.)
	Практичні заняття (год.)
	Самостійна робота (год.)

	11/330
	74
	76
	180


6. Технічне й програмне забезпечення/обладнання

1. Демонстраційні таблиці, анатомічні атласи.
2. Мультимедійне обладнання: мультимедійний проектор, ноутбук, проекційний екран, смарт-телевізор.
3. Презентації, відеоматеріали, електронні версії лекцій та інших методичних матеріалів.
4. Методичні рекомендації до практичних занять та самостійних робіт.

7. Політика курсу
Організація навчального процесу здійснюється за кредитно-модульною системою відповідно до вимог Європейської кредитно-трансферної системи. Кредити ЕСТS зараховуються студентам за умови 100% очного або дистанційного відвідування усіх лекційних і практичних занять та при успішному засвоєнні ними відповідного модулю. Пропуск понад 25% занять без поважної причини оцінюється як FX.
Комплексне використання різноманітних методів організації і здійснення навчально-пізнавальної діяльності студентів та методів стимулювання і мотивації їх навчання сприяють розвитку творчих засад особистості майбутнього фахівця із фізичної терапії та ерготерапії з урахуванням індивідуальних особливостей учасників навчального процесу та запобіганню проявів академічної недоброчесності (плагіат, списування). Навіть окремий випадок порушення академічної доброчесності є серйозним проступком, який може призвести до несправедливого перерозподілу оцінок і, як наслідок, загального рейтингу студентів. У разі випадку плагіату під час тесту чи підсумкового контролю результат цього завдання студента буде анульований з послідовним зниженням підсумкової оцінки за навчальну дисципліну.
З метою формування професійних компетенцій широко впроваджуються інноваційні методи навчання, що забезпечують комплексне оновлення традиційного педагогічного процесу. Це, наприклад, комп’ютерна підтримка навчального процесу, впровадження інтерактивних методів навчання (робота в малих групах, мозковий штурм, опрацювання дискусійних питань, кейс-метод тощо).

Маршрут практичного заняття: на кожному занятті проводиться поточний контроль знань і практичних навичок (вміння продемонструвати техніку проведення заняття з ЛФК, техніку проведення лікувального масажу, застосування ортопедичних, реабілітаційних та допоміжних засобів відповідно до теми заняття тощо); пояснення матеріалу викладачем; самостійна робота студентів в парах. Згідно вимог охорони праці, до заняття допускаються лише студенти в медичних халатах.
Педагогічний контроль знань і умінь студентів здійснюється з дотриманням таких принципів оцінювання результатів навчання: об’єктивності, систематичності та системності, плановості, єдності вимог і методики оцінювання, відкритості та прозорості, доступності і зрозумілості, професійної спрямованості контролю. 
Мова оцінювання та мова викладання - державна. 
Використовуються такі методи поточного контролю, які мають сприяти підвищенню мотивації студентів до навчально-пізнавальної діяльності. Засвоєння теми контролюється на практичних заняттях у відповідності з конкретними цілями кожної теми. Застосовуються такі засоби діагностики рівня підготовки студентів: комп’ютерні або бланкові тести за темою практичного заняття, розв’язування ситуаційних задач, відповіді на стандартизовані питання за матеріалом поточної теми і попередніх тем, знання яких необхідно для розуміння поточної теми, перевірка практичних навичок відповідно до теми заняття. Відповідно до специфіки фахової підготовки фізичного терапевта, ерготерапевта перевага надається усному і практичному контролю.
Поточний контроль за результатами виконання контрольних (модульних) робіт передбачає оцінювання теоретичних знань та практичних умінь і навичок, які здобувач набув після опанування певної завершеної частини навчального матеріалу з дисципліни. Контрольні (модульні) роботи можуть проводитися у формі: тестування; відповідей на теоретичні питання; розв’язання практичних ситуацій (кейсів) тощо. За семестр проводиться дві контрольних (модульних) робіт. Викладач завчасно інформує здобувачів про терміни проведення і зміст контрольних (модульних) робіт.

Семестровий (підсумковий) контроль проводиться у наступних формах:
- диференційний залік (V семестр) – передбачає оцінювання результатів навчання на підставі результатів поточного контролю по завершенню вивчення усіх тем модулів на останньому практичному занятті. Результат поточного контролю результатів навчальної діяльності здобувачів визначається сумарно за всіма складовими поточного контролю;
- екзамен (VІ семестр) - проводиться як окремий контрольний захід. Форма проведення екзамену (усна); вид завдань (запитання за екзаменаційними білетами). Підсумкова оцінка визначається як сума балів, отриманих у результаті поточного оцінювання та під час складання екзамену;
Студенти можуть отримати до 10% бонусних балів за підготовку наукової статті, участь у конференціях, конкурсах наукових робіт і предметних олімпіадах. Кількість балів за вибіркові види діяльності (робіт), які здобувач може отримати для підвищення семестрової оцінки, не може перевищувати 10 балів. Максимальна кількість балів, яку може отримати здобувач – 100.
До підсумкового семестрового контролю допускаються студенти, які виконали всі види робіт, передбачені начальною програмою, відпрацювали усі навчальні заняття (лекції та практичні заняття) та при вивчені модулів отримали кількість балів, не меншу за мінімальну.

8. Схема курсу
Семестр V
Модуль 1. Методи діагностики, травми та розлади центральної нервової системи (лекції – 9, практичні роботи – 8)
1. Методи дослідження та діагностика захворювань центральної нервової системи.
2. Пірамідні розлади центральної нервової системи.

3. Екстрапірамідні розлади центральної нервової системи.
4. Координаційні розлади центральної нервової системи.
5. Чутливість, порушення чутливості.
6. Травми головного мозку.
7. Фізична реабілітація внаслідок травматичного ураження головного мозку.
8. Травми спинного мозку.
9. Фізична реабілітація внаслідок травматичного ураження спинного мозку.
Модуль 2. Пухлини. Епілепсія. Судинні та органічні ураження центральної нервової системи (лекції - 9, практичні роботи - 9)
1. Пухлини головного мозку. Особливість фізичної реабілітації.
2. Епілепсія. Класифікація. Перебіг та прогноз захворювання.
3. Початкові та повільно прогресуючі порушення мозкового кровообігу. 

4. Етіологія, патогенез та клінічні прояви гострого порушення мозкового кровообігу.

5. Фізична терапія та ерготерапія осіб з наслідками інсульту. 

6. Етіологія, форми, стадії та клінічні прояви дитячого церебрального паралічу. 

7. Фізична реабілітація та ерготерапія осіб із церебральним паралічем.

8. Гідроцефалія. Мікроцефалія.

9. Особливість застосування авторських методик фізичної терапії у формуванні рухових навичок дітей із органічним ураження головного мозку.

Семестр VІ
Модуль 1. Інфекційні ураження центральної нервової системи. Генетичні захворювання (лекції - 9, практичні роботи - 10)
1. Менінгіт. Етіологія, патогенез, клінічні прояви, фізична терапія.

2. Енцефаліт. Етіологія, патогенез, клінічні прояви, фізична терапія.
3. Мієліт. Етіологія, патогенез, клінічні прояви, фізична терапія.

4. Поліомієліт. Етіологія, патогенез, клінічні прояви. Профілактика захворювання. Засоби фізичної терапії.

5. Розсіяний склероз. Етіологія, стадії, особливість клінічного перебігу захворювання.
6. Фізична терапія та ерготерапія осіб із множинним розсіяним склерозом.
7. Хвороба Паркінсона. Особливість фізичної терапії, ерготерапії та соціальної реабілітації осіб із хворобою Паркінсона.
8. Міопатія Дюшена. Особливість фізичної терапії, ерготерапії.
9. Спинальна аміотрофія Вердніга-Гофмана, Кугельберга-Веландера. Плечолопатково-лицьова міопатія Ландузі-Дежеріна. Особливість фізичної терапії, ерготерапії.
Модуль 2. Ураження периферичної нервової системи (лекції - 10, практичні роботи - 11) 
1. Методи дослідження при захворюваннях периферичної нервової системи.

2. Невралгії. Види, шляхи відновної терапії.
3. Радикулопатія. Фізична реабілітація хворих із радикулітом.

4. Остеохондроз. Шляхи відновної терапії.

5. Спинномозкові грижі, ускладнення. Особливість фізичної терапії та ерготерапії.

6. Неврити верхніх та нижніх кінцівок. Етіологія, клінічні прояви. 
7. Засоби фізичної терапії осіб із невритом верхніх та нижніх кінцівок.
8. Лицьовий неврит. Комплексний підхід до фізичної терапії осіб із лицьовою невропатією.
9. Неврастенія. Істерія. Невроз. 

 10. Фізична терапія рухового неврозу.
9. Система оцінювання та вимоги: форма (метод) контрольного заходу та вимоги до оцінювання програмних результатів навчання

9.1. Семестр V. Модуль 1. Методи діагностики, травми та розлади центральної нервової системи 
Максимальна кількість балів за модуль 22 бали:

Практичні роботи – 8 балів (по 2 балів за 4 практичні роботи);

Усне опитування – 8 балів (по 2 балів за 4 практичні заняття);

самостійна робота – 4 бали (за модуль 1).

Контрольна робота – 2 балів (за модуль 1).

Навчальна діяльність студента оцінюється таким чином:

	Оцінка в балах

Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	самостійна робота

	А (відмінно)
	2
	2
	4

	В (добре)
	1,75
	1,75
	3,5

	С (добре)
	1,5
	1,5
	3

	D (задовільно)
	1
	1
	2,5

	E (задовільно)
	0,75
	0,75
	2

	FХ (незадовільно)
	0,5
	0,5
	1

	F (незадовільно)
	0
	0
	0


Контрольна (модульна) робота проводиться у формі бланкового або комп’ютерного тестування. Тестування відбувається в письмовій формі на бланках-відповідях відповідно до тестових завдань або в електронній формі та триває 30 хвилин. Тестові завдання (з 1 по 30) - завдання з предписаними відповідями з вибором тільки однієї правильної відповіді. 
Критерії оцінювання тестових завдань 
	Оцінка за національною шкалою
	Оцінка в балах
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	2
	30-28 правильних відповідей

	В (добре)
	1,75
	27-25 правильних відповідей

	С (добре)
	1,5
	24-22 правильних відповідей

	D (задовільно)
	1
	21-19 правильних відповідей

	E (задовільно)
	0,5
	18-16 правильних відповідей

	FХ (незадовільно)
	0,25
	15 і менше правильних відповідей

	F (незадовільно)
	0
	0 правильних відповідей


9.2. Семестр V. Модуль 2. Пухлини. Епілепсія. Судинні та органічні ураження центральної нервової системи
Максимальна кількість балів за модуль 23,4 бали:
Практичні роботи – 10 балів (по 2 балів за 5 практичні роботи);

Усне опитування – 8 балів (по 2 балів за 4 практичні заняття);

Самостійна робота – 3,4 бали (за модуль 2).

Контрольна робота – 2 балів (за модуль 2).
Навчальна діяльність студента оцінюється таким чином:

	Оцінка в балах

Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	самостійна робота

	А (відмінно)
	2
	2
	3,4

	В (добре)
	1,75
	1,75
	3

	С (добре)
	1,5
	1,5
	2,5

	D (задовільно)
	1
	1
	2

	E (задовільно)
	0,75
	0,75
	1,5

	FХ (незадовільно)
	0,5
	0,5
	1

	F (незадовільно)
	0
	0
	0


Контрольна (модульна) робота проводиться у формі бланкового або комп’ютерного тестування. Тестування відбувається в письмовій формі на бланках-відповідях відповідно до тестових завдань або в електронній формі та триває 30 хвилин. Тестові завдання (з 1 по 30) - завдання з предписаними відповідями з вибором однієї або кілька правильних відповідей. 
Критерії оцінювання тестових завдань 
	Оцінка за національною шкалою
	Оцінка в балах
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	2
	30-28 правильних відповідей

	В (добре)
	1,75
	27-25 правильних відповідей

	С (добре)
	1,5
	24-22 правильних відповідей

	D (задовільно)
	1
	21-19 правильних відповідей

	E (задовільно)
	0,5
	18-16 правильних відповідей

	FХ (незадовільно)
	0,25
	15 і менше правильних відповідей

	F (незадовільно)
	0
	0 правильних відповідей


9.3. Критерії оцінювання за підсумковою формою контролю.

Семестровий (підсумковий) контроль у V семестрі проводиться у формі диференційного заліку, що передбачає оцінювання результатів навчання на підставі результатів поточного контролю по завершенню вивчення усіх тем двох модулів на останньому практичному занятті. Результат поточного контролю результатів навчальної діяльності здобувачів визначається сумарно за всіма складовими поточного контролю.

Студенти можуть отримати до 10% бонусних балів за підготовку наукової статті, участь у конференціях, конкурсах наукових робіт і предметних олімпіадах. Кількість балів за вибіркові види діяльності (робіт), які здобувач може отримати для підвищення семестрової оцінки, не може перевищувати 10 балів. Максимальна кількість балів, яку може отримати здобувач – 100 балів.

До підсумкового семестрового контролю допускаються студенти, які виконали всі види робіт, передбачені навчальною програмою, відпрацювали усі навчальні заняття (лекції та практичні заняття) та при вивчені модулів отримали кількість балів, не меншу за мінімальну – 60 балів.

Розподіл балів, які отримують здобувачі, за результатами опанування ОК Фізична терапія та ерготерапія при захворюваннях нервової системи, формою семестрового контролю якої є диференційний залік.

	№
	Види навчальної діяльності (робіт)
	модуль 1
	модуль 2
	Сума балів

	Обов’язкові види навчальної діяльності (робіт)

	1.
	аудиторна робота (заняття у дистанційному режимі)
	
	
	

	
	- практичні роботи 
	8 
	10 
	18

	
	- усне опитування
	8
	8 
	16

	2.
	самостійна робота 
	4
	3,4
	7,4

	3.
	Контрольна робота (тестування)
	2
	2
	4

	4.
	Разом балів
	22
	23,4
	45,4


9.4. Семестр VІ. Модуль 1. Інфекційні ураження центральної нервової системи. Генетичні захворювання
Максимальна кількість балів за модуль 26 бали:

Практичні роботи – 12 балів (по 2 балів за 6 практичні роботи);

Усне опитування – 8 балів (по 2 балів за 4 практичні заняття);

Самостійна робота – 4 бали (за модуль 1).

Контрольна робота – 2 балів (за модуль 1).

Навчальна діяльність студента оцінюється таким чином:

	Оцінка в балах

Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	Самостійна робота

	А (відмінно)
	2
	2
	4

	В (добре)
	1,75
	1,75
	3,5

	С (добре)
	1,5
	1,5
	3

	D (задовільно)
	1
	1
	2,5

	E (задовільно)
	0,75
	0,75
	2

	FХ (незадовільно)
	0,5
	0,5
	1

	F (незадовільно)
	0
	0
	0


Контрольна (модульна) робота проводиться у формі бланкового або комп’ютерного тестування. Тестування відбувається в письмовій формі на бланках-відповідях відповідно до тестових завдань або в електронній формі та триває 30 хвилин. Тестові завдання (з 1 по 30) - завдання з предписаними відповідями з вибором тільки однієї правильної відповіді. 

Критерії оцінювання тестових завдань 
	Оцінка за національною шкалою
	Оцінка в балах
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	2
	30-28 правильних відповідей

	В (добре)
	1,75
	27-25 правильних відповідей

	С (добре)
	1,5
	24-22 правильних відповідей

	D (задовільно)
	1
	21-19 правильних відповідей

	E (задовільно)
	0,5
	18-16 правильних відповідей

	FХ (незадовільно)
	0,25
	15 і менше правильних відповідей

	F (незадовільно)
	0
	0 правильних відповідей


9.5. Семестр VІ. Модуль 2. Ураження периферичної нервової системи
Максимальна кількість балів за модуль 28,6 бали:

Практичні роботи – 14 балів (по 2 бали за 7 практичні роботи);

Усне опитування – 8 балів (по 2 бали за 4 практичні заняття);

Самостійна робота – 3,6 бали (за модуль 2).

Контрольна робота – 3 бали (за модуль 2).

Навчальна діяльність студента оцінюється таким чином:

	Оцінка в балах

Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	Самостійна робота

	А (відмінно)
	2
	2
	3,6

	В (добре)
	1,75
	1,75
	3

	С (добре)
	1,5
	1,5
	2,5

	D (задовільно)
	1
	1
	2

	E (задовільно)
	0,75
	0,75
	1,5

	FХ (незадовільно)
	0,5
	0,5
	1

	F (незадовільно)
	0
	0
	0


Контрольна (модульна) робота проводиться у формі бланкового або комп’ютерного тестування. Тестування відбувається в письмовій формі на бланках-відповідях відповідно до тестових завдань або в електронній формі та триває 30 хвилин. Тестові завдання (з 1 по 30) - завдання з предписаними відповідями з вибором однієї або кілька правильних відповідей. 

Критерії оцінювання тестових завдань 
	Оцінка за національною шкалою
	Оцінка в балах
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	3
	30-28 правильних відповідей

	В (добре)
	2,5
	27-25 правильних відповідей

	С (добре)
	2
	24-22 правильних відповідей

	D (задовільно)
	1,5
	21-19 правильних відповідей

	E (задовільно)
	1
	18-16 правильних відповідей

	FХ (незадовільно)
	0,5
	15 і менше правильних відповідей

	F (незадовільно)
	0
	0 правильних відповідей


9.6. Критерії оцінювання за підсумковою формою контролю.

Семестровий (підсумковий) контроль у VІ семестрі проводиться у формі екзамену, що передбачає оцінювання результатів навчання на підставі результатів поточного контролю по завершенню вивчення усіх тем двох модулів на останньому практичному занятті. Результат поточного контролю результатів навчальної діяльності здобувачів визначається сумарно за всіма складовими поточного контролю.

Студенти можуть отримати до 10% бонусних балів за підготовку наукової статті, участь у конференціях, конкурсах наукових робіт і предметних олімпіадах. Кількість балів за вибіркові види діяльності (робіт), які здобувач може отримати для підвищення семестрової оцінки, не може перевищувати 10 балів. Максимальна кількість балів, яку може отримати здобувач – 100 балів.

До підсумкового семестрового контролю допускаються студенти, які виконали всі види робіт, передбачені навчальною програмою, відпрацювали усі навчальні заняття (лекції та практичні заняття) та при вивчені модулів отримали кількість балів, не меншу за мінімальну – 60 балів.

Розподіл балів, які отримують здобувачі, за результатами опанування ОК Фізична терапія та ерготерапія при захворюваннях нервової системи, формою семестрового контролю якої є екзамен.

	№
	Види навчальної діяльності (робіт)
	модуль 1
	модуль 2
	Сума балів

	Обов’язкові види навчальної діяльності (робіт)

	1.
	аудиторна робота (заняття у дистанційному режимі)
	
	
	

	
	- практичні роботи 
	12 
	14
	26

	
	- усне опитування
	8
	8 
	16

	2.
	самостійна робота 
	4
	3,6
	7,6

	3.
	Контрольна робота (тестування)
	2
	3
	5

	4.
	Разом балів
	26
	28,6
	54,6


Шкала і критерії оцінювання навчальних досягнень за результатами опанування ОК Фізична терапія та ерготерапія при захворюваннях нервової системи, формою семестрового контролю якої є 
в V семестрі - диференційний залік, в VІ семестрі - екзамен
	Сума балів /Local grade
	Оцінка ЄКТС
	Оцінка за національною шкалою/
National grade
	Критерії оцінювання навчальних досягнень

	90-100
	А
	excellent
	Відмінно
	Студент має глибокі, міцні та системні знання з тем двох модулів. Вміє застосовувати теоретичні знання для розв'язання практичних задач. Будує відповідь логічно, розгорнуто, використовуючи спеціальну термінологію.

Студент виконав всі практичні завдання повністю, з використанням теоретичних знань про правила та принципи складання програм фізичної реабілітації при захворюваннях ОРА. Вміє самостійно добирати і застосовувати на практиці основні методи та засоби фізичної реабілітації відповідно до патології ОРА.

	82-89
	В
	good
	Добре
	Студент має міцні ґрунтовні знання, вміє застосовувати їх на практиці, але може допустити неточності, окремі помилки в формулюванні відповідей.

Студент виконав практичні завдання повністю, з опорою на теоретичні знання, але може допустити неточності, окремі помилки при складання комплексних програм фізичної реабілітації при захворювань ОРА.

	74-81
	С
	
	
	Студент знає програмний матеріал змістових модулів повністю, має практичні навички побудови програм фізичної реабілітації при захворюваннях ОРА, але недостатньо вміє самостійно мислити.

Студент виконав всі практичні завдання, але може допускати помилки, недостатньо вміє самостійно мислити, аналізувати структуру патології та зв’язок із принципами реабілітації.

	64-73
	D
	satisfactory
	Задовільно
	Студент знає основний зміст тем змістових модулів, але його знання не системні, мають загальний характер, іноді не підкріплені прикладами.

Студент виконав практичні завдання неповністю, продемонстрував невміння виконувати завдання самостійно.

	60-63
	Е
	
	
	Студент має прогалини в знаннях з тем змістових модулів. Замість чіткого термінологічного визначення пояснює теоретичний матеріал на побутовому рівні.

Студент виконав практичні завдання частково, з помилками. Аналіз принципів фізичної реабілітації при патології рухової системи здійснює на побутовому рівні. Часто добирає невідповідні до стану методи і засоби ФР.

	35-59
	FX
	fail
	Незадовільно з можливістю повторного складання
	Студент має фрагментарні знання з тем модулів. Не володіє термінологією, оскільки понятійний апарат не сформований. Не вміє викласти програмний матеріал. 

Студент виконав практичні завдання фрагментарно. Не володіє основними методами ФР при патологіях ОРА, оскільки не сформовані знання з теоретичних основ ФР.

	1-34
	F
	
	незадовільно з обов’язковим повторним вивченням дисципліни
	Студент повністю не знає програмного матеріалу змістових модулів, відмовляється відповідати.

Студент повністю не виконав практичні завдання.
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