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2. Анотація курсу

Навчальна дисципліна «Спортивна медицина» є фаховою дисципліною для студентів спеціальності 227 Фізична терапія, ерготерапія галузі знань 22 Охорона здоров’я у вивченні ними питань впливу фізичної культури і спорту на здоров’я, фізичний розвиток та морфо-функціональні особливості організму фізкультурників і спортсменів. Спортивна медицина є складовою частиною єдиної системи лікувально-профілактичного обслуговування населення. Засвоєння відповідних знань зі спортивної медицини, оволодіння необхідними навичками і вміннями має глибокий практичний зміст для своєчасного визначення порушень з боку органів і систем організму спортсменів та дає змогу своєчасно розпочати лікування і фізичну реабілітацію.

Спортивна медицина як навчальна дисципліна має свою мету і чітко визначені зміст та завдання.

3. Мета та завдання курсу
Мета: ознайомити студентів із основами спортивної медицини як науки, яка вивчає особливості організму людини, що займається спортом; всебічно сприяти розвитку фізичної культури і спорту як способу, спрямованого на збереження і зміцнення здоров’я, гармонійний розвиток людини, підвищення її працездатності та продовження активного творчого довголіття. 
Завдання:

Теоретичні – викласти теоретичні основи та методологічні особливості застосування системного підходу у вивченні спортивної медицини, науки яка стосується наукових знань про методи дослідження функціональних станів органів та організму в цілому, критерії та параметри оцінювання фізіологічних і патологічних змін в цих станах, їх застосування в практиці спортивної медицини. Під час навчання студенти озброюються методичними підходами до фізичної реабілітації спортсменів різної категорії та рівня спортивної кваліфікації в контексті єдиної системи фізичного виховання людини і системи лікувально-профілактичного обслуговування населення. 
Дати уявлення про сучасний стан розвитку спортивної медицини, як самостійної дисципліни, яка об’єднує теоретичну і практичну медицину в спортивній практиці, що вивчає вплив фізичної культури і спорту на здоров’я, фізичний розвиток та морфо-функціональні особливості організму людини. В процесі вивчення цього курсу сформувати поняття важливості медицини у спортивній практиці для діагностування стану здоров’я, фізичного розвитку і функціональних можливостей організму осіб, які займаються фізичною культурою і спортом. Крім того, обґрунтувати засоби і методи фізичного виховання, раціональних режимів тренувань, побуту і харчування людей, які займаються фізичною культурою і спортом.
Практичні – сформувати навички володіння всебічним комплексним підходом в обстеженні спортсмена з метою своєчасного визначення захворюваності, травм і ушкоджень, які виникають у спортсменів внаслідок нераціональних занять з використанням традиційних методів діагностики; навчити здобувачів застосовувати на практиці сучасні методи діагностики і оцінки функціонального стану спортсменів, їх загальної і спеціальної тренованості та змін під впливом занять фізичною культурою і спортом. Засвоєння відповідних знань, оволодіння навичками і вміннями має глибокий практичний зміст і дає змогу своєчасно розпочати лікування та реабілітацію.
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 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. 

Спеціальні (фахові, предметні) компетентності
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 06. Здатність виконувати базові компоненти обстеження у фізичній терапії та/або ерготерапії: спостереження, опитування, вимірювання та тестування, документувати їх результати (додаток 1) Стандарту вищої освіти за спеціальністю 227 Фізична терапія, ерготерапія галузі знань 22 Охорона здоров’я для першого (бакалаврського) рівня вищої освіти).

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 (додаток 1). 

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. 

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 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 участі (додаток 1) Стандарту вищої освіти за спеціальністю 227 Фізична терапія, ерготерапія галузі знань 22 Охорона здоров’я для першого (бакалаврського) рівня вищої освіти), 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 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 17. Оцінювати результати виконання програм фізичної терапії та ерготерапії, використовуючи відповідний інструментарій (додаток 1) 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.)

	4/120
	14
	26
	80


6. Технічне й програмне забезпечення/обладнання

1. Вимірювальне обладнання: гоніометри, ваги, ростоміри, сантиметрові стрічки, каліпери, толстотний циркуль, секундомір, метроном, крокомір, сходинки для степ-тесту тощо.
2. Діагностичне обладнання: плантограф, камертони, кистьовий динамометр, пульсоксиметр, спірометри, спірограф, монітор складу тіла, тонометри, тахометр, фонендоскопи, велоергометр, неврологічні молоточки тощо.
3. Демонстраційні таблиці. Анатомічні атласи.

4. Мультимедійне обладнання: мультимедійний проектор, ноутбук, проекційний екран, смарт-телевізор.

5. Презентації, відеоматеріали, електронні версії лекцій та інших методичних матеріалів.
6. Методичні вказівки до практичних занять та самостійних робіт.

7. Мобільні додатки для діагностики функціонального стану деяких систем органів організму людини.
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: перед початком заняття необхідно підготувати обладнання відповідно до теми заняття; на кожному занятті проводиться поточний контроль знань з перевіркою практичних навичок; пояснення матеріалу викладачем; самостійна робота студентів у 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, системності, плановості, єдності вимог і методики оцінювання, відкритості та прозорості, доступності і зрозумілості, професійної спрямованості контролю. Відповідно до специфіки фахової підготовки фізичного терапевта, ерготерапевта перевага надається усному і практичному контролю.
Мова оцінювання та мова викладання - державна. 

8. Схема курсу
Модуль 1. Організація медичного забезпечення в практиці оздоровчої фізичної культури і спорту (лекції – 8 год.; пр. заняття – 10 год.; СРЗ – 40 год.)
Тема 1. Вступ до курсу спортивної медицини (тиждень 1, лк. - 2 год., пр. - 2 год.):
1. Загальні уявлення про спортивну медицину: визначення спортивної медицини як самостійної науки; зв'язок спортивної медицини з клінічними та медико-біологічними дисциплінами.
2. Історія виникнення і розвитку дисципліни «Спортивна медицина».

3. Мета і задачі спортивної медицини. Напрямки та форми роботи фахівців зі спортивної медицини.

4. Організація спортивної медицини: лікарсько-фізкультурний диспансер; кабінет лікарського контролю.
5. Зміст і методи лікарського обстеження; лікарський висновок.

Тема 2. Дослідження та оцінка фізичного розвитку і фізичної працездатності фізкультурників і спортсменів (тиждень 2, лк. - 2 год., пр. - 2 год.):
1. Вчення про фізичний розвиток. 

2. Методи досліджень фізичного розвитку.
3. Методи оцінки фізичного розвитку.
4. Поняття фізичної працездатності та фактори, що на неї впливають.

5. Функціональні проби для оцінки фізичної працездатності в практиці спортивної меди.

6. Визначення фізичної працездатності у лабораторних умовах.
7. Визначення фізичної працездатності в умовах спортивних тренувань.
8. Тестування в діагностиці фізичної працездатності спортсменів з фізичними вадами.
Тема 3. Організація медичного забезпечення занять оздоровчою фізичною культурою та тренувальних занять і змагань (тиждень 3-4, лк. - 2 год., пр. - 4 год.):
1. Обґрунтування необхідності медичного забезпечення занять оздоровчою фізичною культурою.

2. Протипоказання до занять фізичною культурою в групах здоров’я та самостійно. 

3. Комплекс медичних обстежень при допуску до занять оздоровчою фізичною культурою.
4. Медичні групи та рухові режими в системі оздоровчої фізичної культури. 

5. Принципи побудови занять оздоровчою фізичною культурою та тренувальних занять.
6. Принципи організації медичного забезпечення тренувальних занять.
7. Принципи організації медичного забезпечення спортивних змагань.
Тема 4. Лікарський контроль у процесі тренувальних занять і змагань (тиждень 5, лк. - 2 год., пр. - 2 год.):
1. Лікарсько-педагогічні спостереження  у процесі тренувальних занять.
2. Методи дослідження в лікарсько-педагогічних спостереженнях. 
3. Функціональні проби в умовах проведення ЛПС.
4. Лікарський контроль за учасниками змагань.

Модуль 2. Спортивний травматизм, патологічні стани і оптимізація тренувального процесу в спортивній практиці (лекції – 6 год.; пр. зан. – 16 год.; СРЗ – 40 год.)
Тема 1. Спортивний травматизм та долікарська медична допомога при пошкодженнях шкіри та травмах опорно-рухового апарату (тиждень 6-7, пр. - 4 год.):
1. Поняття травми та види травм.
2. Механізми виникнення спортивних травм.
3. Пошкодження шкіри та долікарська допомога.
4. Забиття та долікарська допомога.
5. Розтягнення м'язів і сухожилків та долікарська допомога.
6. Вивихи та долікарська допомога.
7. Переломи та долікарська допомога.
8. СЛТП-терапія при травмах опорно-рухового апарату.

9. Техніка тейпування.

Тема 2. Травми органів і систем органів. Гострі патологічні стани у спортсменів та перша допомога (тиждень 8-9, лк. - 2 год., пр. - 4 год.):
1. Пошкодження нирок і сечового міхура.

2. Пошкодження органів черевної порожнини.

3. Пошкодження органів грудної клітки.

4. Травми голови.

5. Травми головного мозку.

6. Травми спинного мозку.

Тема 3. Хронічні патологічні стани у спортсменів і раптова смерть у спорті. Засоби відновлення фізичної працездатності (тиждень 10-11, лк. - 2 год., пр. - 4 год.):
1. Перевтома і перетренованість.

2. Перенапруження серцево-судинної системи.

3. Перенапруження системи крові.

4. Перенапруження травної системи.

5. Перенапруження сечовидільної системи.

6. Перенапруження опорно-рухового апарату.

7. Раптова смерть у спорті.

8. Педагогічна засоби відновлення фізичної працездатності.

9. Психологічні засоби відновлення фізичної працездатності.

10. Медико-біологічні засоби відновлення фізичної працездатності.

Тема 4. Профілактика спортивного травматизму і патологічних станів (тиждень 12-13, лк. - 2 год., пр. - 4 год.):
1. Причин виникнення тілесних пошкоджень при виконанні різних фізичних вправ. 

2. Попередній медичний огляд та обґрунтований медичний відбір у певні види спорту. 
3. Раціоналізація умов проведення оздоровчої програми або учбово-тренувального процесу. 

4. Ефективна розминка з вправами на зігрівання та розтягнення м’язів. 

5. Корекція фізичних навантажень учбово-тренувального процесу.

6. Виконання правил лікарського контролю. 

7. Профілактика перевтомлення, перетренованості та перенапруження. 

8. Корекція харчування і нормалізація сну. 

9. Дотримання санітарно-гігієнічних вимог при забезпеченні тренувань і змагань. 

10. Контроль за метеоумовами в тренувальний період на відкритому повітрі.

11. Контроль за станом екіпірування спортсменів; тейпування.
9. Система оцінювання та вимоги: форма (метод) контрольного заходу та вимоги до оцінювання програмних результатів навчання
9.1. Модуль 1. Організація медичного забезпечення в практиці оздоровчої фізичної культури і спорту 
Максимальна кількість балів за модуль 1 – 50 балів:

аудиторна робота – 40 балів:

· практична робота – 10 балів (по 5 балів за 2 роботи);

· усне опитування – 30 балів (по 6 балів за 5 тем практичних занять);

самостійна робота – 5 балів.

Контрольна робота – 5 балів.

Конвертація оцінок в балах за навчальну діяльність у оцінки за ЄКТС і за національною шкалою:

	Оцінка за ЄКТС
	Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	самостійна робота
	Контрольна робота

	А 
	відмінно
	5
	6
	5
	5

	В 
	добре
	4,5
	5,5
	4,5
	4,5

	С 
	добре
	4
	5
	4
	4

	D 
	задовільно
	3,5
	4,5
	3,5
	3,5

	E 
	задовільно
	3
	3,5
	3
	3

	FХ 
	незадовільно
	2,5
	3
	2,5
	2,5

	F 
	незадовільно
	≤2,0
	≤2,5
	≤2,0
	≤2,0


Практична робота передбачає виконання всіх практичних завдань на практичному занятті, що передбачені у навчально-методичному посібнику до виконання аудиторної та самостійної роботи студента на практичному занятті (проведення клінічних та функціональних досліджень, аналіз та інтерпретація результатів досліджень, ведення документації, написання висновків та рекомендацій тощо).

Шкала і критерії оцінювання виконання практичних завдань на практичному занятті
	Оцінка за ЄКТС і національною шкалою
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання повністю, з використанням теоретичних знань з теми заняття. Вміє провести самостійний аналіз результатів та встановити зв’язок між патологією та причиною виникнення симптоматики. Виконав усі завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи.

	В (добре)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання повністю, з опорою на теоретичні знання, але може допустити неточності, окремі помилки в інтерпретації результатів дослідження та аналізі походження симптоматики. Виконав усі завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи студента.

	С (добре)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання, але може допустити помилки при аналізі патологічних змін з боку функціональних систем людини, недостатньо вміє самостійно мислити і встановлювати причинно-наслідкові зв’язки. Виконав усі завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи.

	D (задовільно)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання неповністю, припускається помилок при визначенні патологічних змін з боку функціональних систем спортсмена, продемонстрував невміння виконувати завдання самостійно. Неповністю виконав завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи.

	E (задовільно)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання частково, з помилками. Аналіз результатів дослідження функціональних систем організму спортсмена здійснює на побутовому рівні. Виконав неповністю завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи студента.

	FХ (незадовільно)
	Студент під час аудиторної роботи виконав практичні завдання фрагментарно, не володіє практичними навичками, оскільки не сформовані знання з теоретичних основ. Не виконав завдання, які передбачені у методичних вказівках для аудиторної і самостійної роботи.

	F (незадовільно)
	Студент повністю не виконав практичні завдання, не працював в аудиторії з викладачем або самостійно.


Усне опитування передбачає відповідь на контрольні питання з матеріалу теми на кожному практичному занятті. Контрольні питання відповідають темам лекцій, практичних занять і самостійної роботи студентів. 
Шкала і критерії оцінювання знань і практичних навичок під час усного опитування на практичному занятті
	Оцінка за ЄКТС і національною шкалою
	Критерії оцінки

	А (відмінно)
	Студент має глибокі міцні та системні знання з теми. Вміє застосовувати теоретичні знання для розв'язання практичних задач. Правильно, чітко, логічно і повно відповідає на всі контрольні питання поточної теми, використовуючи спеціальну термінологію, добре знає матеріал попередніх тем, відповідає на питання лекційного курсу і питання з самостійної роботи. Робить узагальнення матеріалу, доповнює свою відповідь знанням додаткової літератури. Вміє провести самостійний аналіз зв’язків між симптомом і патологією.

	В (добре)
	Студент має міцні ґрунтовні знання, вміє застосовувати їх на практиці, але може допустити неточності, окремі помилки в формулюванні відповідей. Правильно, інколи за допомогою пояснювальних питань, відповідає на контрольні питання поточної теми, знає матеріал попередніх тем, відповідає на питання лекційного курсу і питання з самостійної роботи. Вміє провести аналіз причинно-наслідкових зв’язків патологічних станів. 

	С (добре)
	Студент знає програмний матеріал повністю, має практичні навички в діагностиці функціонального стану органів та їх систем, але недостатньо вміє самостійно обґрунтувати та інтерпретувати результати досліджень, не може вийти за межі теми. Правильно, але часто за допомогою пояснювальних питань, відповідає на контрольні питання поточної теми, відповідає на питання лекційного курсу і питання з самостійної роботи. 

	D (задовільно)
	Студент знає основний зміст теми, але його знання мають загальний характер. Неповно, за допомогою пояснювальних питань, відповідає на контрольні питання поточної теми і на питання з матеріалу попередніх тем, неточно та неповно відповідає на питання лекційного курсу і самостійної роботи. Не може побудувати чітку, логічну відповідь. Недостатньо точно вживає спеціальну термінологію. Під час аналізу та інтерпретації результатів дослідження робить незначні помилки щодо функціонального стану систем організму.

	E (задовільно)
	Студент має прогалини в знаннях теми. Замість чіткого термінологічного визначення пояснює матеріал на побутовому рівні. Неповно, за допомогою пояснювальних питань, відповідає на контрольні питання поточної теми, на питання з матеріалу попередніх тем, на питання лекційного курсу і самостійної роботи. Не може самостійно побудувати чітку, логічну відповідь. Студент неповністю знає медичну термінологію з теми заняття і попередніх занять. Під час аналізу результатів дослідження студент робить значні помилки.

	FХ (незадовільно)
	Студент має фрагментарні знання з теми. Не володіє термінологією, оскільки не сформований понятійний апарат. Не може побудувати логічну відповідь, не відповідає на додаткові питання, не розуміє змісту матеріалу, не знає питання з матеріалу попередніх тем, не відповідає на питання лекційного курсу і питання з самостійної роботи. Студент не знає медичної термінології з теми поточного заняття і попередніх занять. 

	F (незадовільно)
	Студент повністю не знає програмного матеріалу, відмовляється відповідати, практичні навички повністю не сформовані.


Контрольна (модульна) робота проводиться на останньому практичному занятті у формі бланкового або комп’ютерного тестування. Студент відповідає на пакет тестів, що містить 30-40 тестів з тем змістового модуля. 
Шкала і критерії оцінювання тестових завдань 
	Оцінка за ЄКТС
	Оцінка за національною шкалою
	Критерії оцінки

	А 
	відмінно
	88-100% правильних відповідей

	В 
	добре
	80-87% правильних відповідей

	С 
	добре
	72-79% правильних відповідей

	D 
	задовільно
	64-71% правильних відповідей

	E 
	задовільно
	56-63% правильних відповідей

	FХ 
	незадовільно
	44-55% правильних відповідей

	F 
	незадовільно
	<44% правильних відповідей


9.2. Модуль 2. Спортивний травматизм, патологічні стани і оптимізація тренувального процесу в спортивній практиці
Максимальна кількість балів за модуль 2 – 50 балів:

аудиторна робота – 40 балів:

· практичні роботи – 20 балів (по 5 балів за 4 роботи);

· усне опитування – 20 балів (по 5 балів за 4 теми практичних занять);

самостійна робота – 5 балів.

Контрольна робота – 5 балів.

Конвертація оцінок в балах за навчальну діяльність у оцінки за ЄКТС і за національною шкалою:

	Оцінка за ЄКТС
	Оцінка за національною шкалою
	Практичні роботи
	Усне опитування
	самостійна робота
	Контрольна робота

	А 
	відмінно
	5
	5
	5
	5

	В 
	добре
	4,5
	4,5
	4,5
	4,5

	С 
	добре
	4
	4
	4
	4

	D 
	задовільно
	3,5
	3,5
	3,5
	3,5

	E 
	задовільно
	3
	3
	3
	3

	FХ 
	незадовільно
	2,5
	2,5
	2,5
	2,5

	F 
	незадовільно
	≤2,0
	≤2,0
	≤2,0
	≤2,0


9.3. Критерії оцінювання за підсумковою формою контролю.

Семестровий (підсумковий) контроль проводиться у формі диференційованого 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.
Здобувач, який з поважних причин, підтверджених документально, не мав можливості брати участь у формах поточного контролю має право на його відпрацювання у двотижневий термін після повернення до навчання.

Здобувачу, який не набрав прохідного мінімуму (60 балів), надається можливість здачі матеріалу для отримання необхідної кількості балів з поточного контролю шляхом виконання запланованих у силабусі завдань, які не були ним попередньо виконані або були виконані незадовільно.
Студенти можуть отримати до 10% бонусних балів за виконання індивідуальних завдань, підготовку презентації та 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 силабусом, відпрацювали усі навчальні заняття (лекції та практичні заняття) та при вивчені модулів отримали кількість балів, не меншу за мінімальну – 60 балів.
Шкала і критерії оцінювання навчальних досягнень за результатами опанування ВК Спортивна медицина, формою семестрового контролю якої є диференційний залік
	Сума балів /Local grade
	Оцінка ЄКТС
	Оцінка за національною шкалою/National grade
	Критерії оцінювання навчальних досягнень

	90-100
	А
	excellent
	Відмінно
	Студент має глибокі та системні знання з матеріалу навчальної дисципліни, вільно володіє понятійним апаратом. Вміє застосовувати здобуті теоретичні знання для проведення динамічного лікарсько-педагогічного спостереження за фізкультурниками і спортсменами.
Студент виконав всі практичні завдання повністю. Вміє провести самостійний аналіз зв’язків між патологічним станом спортсмена і причинами симптоматики.

	82-89
	В
	good
	Добре
	Студент має міцні ґрунтовні знання, вміє застосовувати їх на практиці, але може допустити неточності, окремі помилки в формулюванні відповідей і при оцінюванні фізичного стану спортсмена.
Студент виконав всі практичні завдання повністю.

	74-81
	С
	
	
	Студент знає програмний матеріал повністю, має практичні навички дослідження фізичного розвитку та функціонального стану спортсменів, вміє надавати першу медичну допомогу при гострих станах та спортивних травмах, вміє застосовувати реабілітаційні заходи для відновлення спортсменів, але недостатньо вміє самостійно мислити, аналізувати структуру патології та зв’язок із етіологічними факторами.
Студент виконав всі практичні завдання.

	64-73
	D
	satisfactory
	Задовільно
	Студент знає основні теми змістовних модулів, має уявлення про форми, напрямки та види діяльності лікаря зі спортивної медицини, але його знання мають загальний характер.
Студент виконав практичне завдання неповністю, продемонстрував невміння виконувати завдання самостійно.

	60-63
	Е
	
	
	Студент має прогалини в теоретичних знаннях та практичних вміннях. Замість чіткого термінологічного визначення пояснює матеріал на побутовому рівні.
Студент виконав практичне завдання частково, з помилками. 

	35-59
	FX
	fail
	Незадовільно з можливістю повторного складання
	Студент має фрагментарні знання з матеріалу змістових модулів. Не володіє термінологією, оскільки понятійний апарат не сформований. Не вміє викласти програмний матеріал. Практичні навички на рівні розпізнавання. Не володіє методами лікарсько-педагогічного контролю.  

	1-34
	F
	
	незадовільно з обов’язковим повторним вивченням дисципліни
	Студент повністю не знає програмного матеріалу, не працював в аудиторії з викладачем або самостійно. Студент повністю не виконав практичне завдання.


Розподіл балів, які отримують здобувачі, за результатами опанування 
ВК Спортивна медицина
	№
	Види навчальної діяльності (робіт)
	модуль 1
	модуль 2
	Сума балів

	Обов’язкові види навчальної діяльності (робіт)

	1.
	аудиторна робота (заняття у дистанційному режимі)
	
	
	

	
	- усне опитування
	30 (5×6)
	20 (4×5)
	50

	
	- практична робота
	10 (2×5)
	20 (4×5)
	30

	2.
	самостійна робота 
	5
	5
	10

	3.
	Контрольна робота 
	5
	5
	10

	4
	Разом балів
	50
	50
	100

	
	Вибіркові види діяльності (робіт)1

	
	- участь у наукових, науково-практичних конференціях, олімпіадах;

- підготовка наукової статті, наукової роботи на конкурс
	
	
	max 10
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