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ПИТАННЯ  

КОМПЛЕКСНОГО ПРАКТИЧНО-ОРІЄНТОВАНОГО 

КВАЛІФІКАЦІЙНОГО ІСПИТУ 

 
для здобувачів другого (магістерського) рівня вищої освіти 

 

Галузь знань  22  Охорона здоров`я   

Спеціальність  227 Фізична терапія, ерготерапія 

Спеціалізація 227.1 Фізична терапія 

 

Фізична терапія, ерготерапія при захворюваннях внутрішніх органів 

1. Завдання, види та методики застосування дихальної гімнастики в 

реабілітації хворих бронхіальною астмою. 

2. Завдання, види та методики застосування дихальної гімнастики при 

плевриті. 

3. Завдання та особливості застосування лікувальної гімнастики у реабілітації 

хворих гіпертонічною хворобою. 

4. Недостатність кровообігу, причини виникнення, хронічна недостатність 

кровообігу за ступенями важкості. Завдання і форми ЛФК при хронічній 

недостатності кровообігу I ступеня. Охарактеризуйте заняття з ЛГ. 

5. Зміст програми фізичної реабілітації на санаторному етапі лікування хворих 

стенокардією відповідно до ступенів рухової активності. 

6. Інфаркт міокарда: етіологія, класифікація і клінічні симптоми; фази 

реабілітації; програми реабілітації залежно від локалізації патологічного 

процесу і глибини ураження міокарда; особливості ЛФК при різних рухових 

режимах. 

7. Рухові режими, форми і методики застосування ЛФК на санаторному етапі 

реабілітації хворих інфарктом міокарда. 

8. Механізм лікувальної дії та параметри застосування мінеральних 

(хлоридно-натрієвих) ванн в реабілітації хворих гіпертонічною хворобою. 

9. Механізм лікувальної дії та параметри застосування електричного поля 

УВЧ в реабілітації хворих пневмонією. 

10. Механізм лікувальної дії та параметри використання підводного душ- 

масажу в реабілітації хворих ожирінням. 

11. Основні принципи застосування лікувальної гімнастики при хронічних 

гастритах та виразковій хворобі. Які мінеральні лікувальні води призначаються 

при хронічних гастритах із нормальною та недостатньою секреторною та 

кислотоутворювальною функцією шлунка? 
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12. Завдання та методика лікувальної гімнастики при спланхноптозі. Які 

мінеральні лікувальні води призначаються при хронічному безкам’яному 

холециститі. 

13. Спеціальні методики дихальної гімнастики: звукова гімнастика, метод 

вольової ліквідації глибокого дихання по К. П. Бутейко, парадоксальна 

дихальна гімнастика А.Н. Стрельнікової. 

14. Фізична реабілітація при хронічному холециститі і жовчно-кам’яній 

хворобі: поняття про дискінезії жовчевивідних шляхів, холецистит, жовчно-

кам’яну хворобу; завдання і методика ЛФК при цих захворюваннях; 

особливості застосування масажу та фізіотерапії. 

15. Відновне лікування хворих на цукровий діабет: поняття про цукровий 

діабет (причини, патогенез і клінічні прояви), застосування засобів фізичної 

реабілітації при цій патології. 

16. Відновне лікування хворих на подагру: поняття про подагру (причини, 

патогенез і клінічні прояви), застосування засобів фізичної реабілітації при 

подагрі. 

17. Фізична реабілітація при хворобах сечовидільної системи: загальне поняття 

про хвороби нирок і сечовивідних шляхів  (причини, патогенез і клінічні 

прояви); ЛФК при гострому і хронічному перебігу хвороб органів 

сечовиділення; показання і протипоказання. 

18. Фізична реабілітація при ожирінні: етіологія, патогенез, форми і ступені 

ожиріння; вплив ожиріння на діяльність органів і систем; завдання реабілітації 

при ожирінні; особливості ЛФК при ожирінні. 

 

Фізична терапія, ерготерапія при порушеннях опорно-рухового апарату 

1. Переломи: класифікація, ознаки переломів, принципи лікування. 

Фіксаційний та екстензійний методи лікування.   

2. Спеціальні фізичні вправи в іммобілізаційному та постіммобілізаційному 

періодах застосування фізичної терапії після діафізарних переломів верхніх і 

нижніх кінцівок. 

3. Фізична реабілітація при діафізарних переломах кісток передпліччя в 

лікарняному і післялікарняному періодах реабілітації. 

4. Фізична реабілітація при діафізарних переломах стегна на етапах 

реабілітації. 

5. Симптоми і принципи лікування внутрішньосуглобових переломів. 

Характеристика типових м’язових атрофій внаслідок тривалої іммобілізації. 

Завдання фізичної терапії і основні фізичні вправи на етапах реабілітації.  

6. Фізична реабілітація при консервативному та оперативному методах 

лікування перелому шийки стегна на етапах реабілітації. 
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7. Фізична реабілітація при травмах колінного суглоба: поняття про травми 

колінного суглоба; клініко-фізіологічне обґрунтування застосування засобів ФР 

при травмах колінного суглоба; застосування фізичної терапії при переломах 

виростків стегнової і великогомілкової кісток та наколінка на етапах 

реабілітації. 

8. Фізична реабілітація при пошкодженнях менісків і зв’язок колінного 

суглоба: причини і клініка травматичних ушкоджень менісків, показання до 

меніскектомії; застосування засобів фізичної реабілітації після меніскектомії. 

9. Фізична реабілітація при вивихах: ознаки вивиху, методи лікування та 

іммобілізації при вивихах; фізична реабілітація при вивихах в плечовому 

суглобі.  

10. Фізична реабілітація при переломах кісток таза: класифікація переломів 

таза; види іммобілізації і терміни при консервативному лікуванні; зміст 

фізичної терапії за періодами її застосування при переломах кісток таза. 

11. Фізична реабілітація при компресійних переломах хребта: функціональний 

метод лікування компресійних переломів хребта в нижньогрудному і 

поперековому відділах; фізична терапія за періодами її застосування; перевірка 

функціонального стану хребта після компресійного перелому. 

12. Фізична реабілітація при ендопротезуванні колінного суглоба в 

передопераційному періоді та в ранньому післяопераційному періоді 

лікарняного періоду реабілітації. 

13. Фізична реабілітація при ендопротезуванні кульшового суглоба: показання 

до тотального ендопротезування кульшових суглобів; застосування засобів ФР 

на етапах реабілітації: в передопераційному періоді, в ранньому 

післяопераційному періоді, в найближчому післяопераційному періоді. 

14. Фізична реабілітація хворих з протезованим кульшовим суглобом у 

пізньому післяопераційному періоді. 

15. Ампутації: види, загальні і типові післяопераційні ускладнення. Засоби 

фізичної реабілітації в лікарняному і післялікарняному періодах реабілітації 

після ампутації верхньої і нижньої кінцівок.  

16. Підготовка кукси ампутованої нижньої кінцівки до контакту з гільзою 

протеза і до осьових навантажень перед початком користування тимчасовим 

протезом. Методика навчання стояння і ходьби в протезах після ампутації 

нижніх кінцівок.  

17. Ознаки нормальної постави. Вади постави. Профілактика порушень 

постави.  

18. Методичні підходи до організації занять з фізичної терапії при порушеннях 

постави. Спеціальні фізичні вправи залежно від виду порушення постави.  
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19. Фізична реабілітація при сколіотичній хворобі: сколіотична хвороба; 

ступені сколіозу; Фізична терапія та інші засоби фізичної реабілітації при 

сколіозі; функціональні проби для оцінки впливу фізичних навантажень на 

заняттях з фізичної  терапії при сколіозах. 

20. Фізична реабілітація при плоскостопості: плоскостопість, види, етіологія, 

симптоматика, плантограма; засоби фізичної реабілітації при плоскостопості; 

обгрунтування застосування рухливих ігор у комплексній програмі фізичної 

реабілітації дітей із плоскостопістю. 

 

Фізична терапія, ерготерапія при захворюваннях нервової системи 

1. Описати симптоми центрального і периферичного парезів, патогенез 

симптомів. 

2. Назвати види чутливості та її порушення. Охарактеризувати явище 

парестезії. 

3. Описати фізіологічні і патологічні рефлекси. 

4. Описати клініку та засоби реабілітації при  радикулопатії попереково-

крижового сплетення. 

5. Неврит сідничного нерва: причини виникнення, клінічна картина, 

результати обстеження. Фізична терапія при невриті сідничного нерва. 

6. Неврит великогомілкової і малогомілкової гілок сідничного нерва: причини 

виникнення, клінічна картина, результати обстеження. Фізична терапія при 

невритах великогомілкового і малогомілкового нервів. 

7. Неврит променевого нерва: причини виникнення, клінічна картина. Фізична 

терапія при невриті променевого нерва. 

8. Клінічна картина та фізична терапія при невритах  ліктьового нерва та 

серединного нерва. 

9. Етіологія і клініка невриту лицьового нерва. Відновлювально-

компенсаторна терапія при невриті лицьового нерва: лікування положенням, 

пасивно-активні вправи для мімічних м’язів, самомасаж.  

10. Описати види поліневропатій та засоби реабілітації при  них. 

11. Описати види  і клініку інсульту та види позиціонування.  

12. Описати засоби реабілітації в ранньому відновному періоді інсульту. 

13. Описати основи ерготерапії в реабілітації постінсультних  хворих. 

14. Описати фізичну реабілітацію при інсульті в післялікарняному періоді 

відновлення. 

15. Мозковий інсульт: класифікація та клінічна картина. Фізична терапія та 

ерготерапія в ранньому відновному періоді інсульту. 

16. Фізична терапія та ерготерапія в пізньому відновному періоді інсульту. 
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17. Травми головного мозку. Особливості застосування засобів фізичної 

реабілітації при черепно-мозковій травмі. 

18. Травми спинного мозку, їх класифікація. Види розладів при травмах 

спинного мозку: рухові, розлади чутливості, трофічні, розлади функцій тазових 

органів, розлади психоемоційної сфери. Фізична терапія у пацієнтів  з травмами 

спинного мозку. 

19. Охарактеризувати неврози. Які засоби фізичної реабілітації використовують 

у їх комплексному лікуванні? 

20. Поняття про радикулопатії, причини їх виникнення. Радикулопатія 

попереково-крижового сплетення, клінічні ознаки, больові симптоми. Засоби 

фізичної реабілітації в лікарняному періоді реабілітації. 

 

Масаж  у педіатрії 

1. Анатомо-фізіологічні особливості дитячого організму.  

2. Показання та протипоказання до призначення дитячого масажу.  

3. Гімнастичні вправи і прийоми масажу для дітей від 1,5 до 3 місяців.  

4. Гімнастичні вправи і прийоми масажу для дітей 3-4 місяців.  

5. Гімнастичні вправи і прийоми масажу для дітей 4-6 місяців. 

6. Гімнастичні вправи і прийоми масажу для  дітей від 6 до 9 місяців.  

7. Гімнастичні вправи і прийоми масажу для дітей віком від 9 до 12 місяців.  

8. Лікувальний масаж і гімнастика при вродженій м’язовій кривошиї.  

9. Методика проведення масажу і лікувальної гімнастики при пупковій грижі. 

10. Лікувальний масаж і гімнастика при вродженій клишоногості.  

11. Методика проведення масажу і лікувальної гімнастики при вродженому 

вивиху стегна.  

12. Масаж при травматичних пошкодженнях плечового сплетення.  

13. Методика проведення масажу і гімнастики при захворюваннях і розладах 

центральної нервової системи. 

14. Методика проведення масажу і гімнастики для недоношеної дитини. 

Вимоги до проведення масажу і гімнастики. 

15. Комплекси масажу і гімнастики для недоношеної дитини у віці 2-3 тижнів.  

16. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком від 1 до 2 місяців.  

17. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком 2-3 місяці.  

18. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком  3-4 місяці.  

19. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком  4-5 місяців. 

20. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком 5-6 місяців.  

21. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком 6-9 місяців.  

22. Комплекс вправ і масажу для недоношеної дитини віком 9-12 місяців. 

23. Масаж при гострій пневмонії у дітей.  



 7 

 

24.  Масаж при бронхіальній астмі у дітей.  

25.  Масаж при рахіті.  

26. Масаж при гіпотрофії.  

27. Масаж при нічному нетриманні сечі. 

28.  Техніка та методика проведення масажу при сколіотичній хворобі у дітей.  

29.  Методика проведення масажу при плоскостопості у дітей. 

30.  Завдання масажу при ДЦП. Показання та протипоказання. Методика 

проведення масажу з дітьми із ДЦП. 

 

Фізична терапія в геронтології та геріатрії 

1. Теорії старіння організму. Механізми старіння. Біологічний і календарний 

вік. Види старіння. 

2. Анатомо-фізіологічні особливості організму осiб похилого і старечого віку. 

3. Медико-бiологiчні та соціальні проблеми осiб похилого і старечого віку. 

4. Характеристика медичних проблем осіб похилого і старечого віку. 

5. Психологічні аспекти реабілітації осіб похилого і старечого віку. 

6. Спосіб життя та його значення для процесів старіння. 

7. Рухова активність в похилому і старечому віці. 

8. Харчування в похилому і старечому віці. 

9. Загартовування в похилому і старечому віці. 

10. Розпорядок дня осіб похилого і старечого віку. 

11. Фармакотерапія у відновному лікуванні осіб похилого і старечого віку. 

12. Геропротектори, як засоби для лікування похилих людей й профілактики 

старіння. 

13. Фізіотерапія у відновному лікуванні осіб похилого і старечого віку. 

14. ЛФК у відновному лікуванні осіб похилого і старечого віку. 

15. Структура тренувальних занять з людьми похилого і старечого віку. 

16. Програма та етапи тренувальних занять з людьми похилого і старечого віку. 

17. Застосування геропротекторних засобів у процесі оздоровчих фізичних 

тренувань. 

18. Масаж у відновному лікуванні осіб похилого і старечого віку. 

19. Нетрадиційні методи реабілітації осіб похилого і старечого віку. 

20. Фітотерапія осіб похилого і старечого віку. 

21. Гомеопатія у відновному лікуванні осіб похилого і старечого віку. 

22. Ревіталізація організму людини. 

23. Психотерапія, психогігієна та естеторепія осіб похилого і старечого віку. 

24. Рекреація осіб похилого і старечого віку. 

25. Профілактика старіння, продовження життя і біоактивація. 

26. Загальні типи механізмів старіння. 
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27. Головні шляхи і методи затримування старіння. Основні принципи 

біоактивації та геропрофілактики. 

28.  Базові та спеціальні лікувально-оздоровчі техніки осіб похилого і старечого 

віку.  

29. Нормалізація харчування і спеціальні дієти в геропрофілактиці і 

біостимуляції. 

30. Очищення організму як напрям біоактивації і геропрофілактики. 

 

Фізична терапія при травмі і політравмі 

1. Основні поняття та терміни, котрі характеризують ушкодження організму 

людини. 

2. Політравма. Класифікація травми. Клінічні аспекти травматичних 

ушкоджень. Травматична хвороба. Основні концепції в лікуванні політравми. 

3.  Механізм травмування.  

4. Складові надання екстреної медичної допомоги при політравмі. 

5. Лікувально-діагностична програма при політравм. Організація та надання 

медичної допомоги на догоспітальному етапі. Первинний огляд за схемою АВСС.  

6. Алгоритм дій бригади швидкої медичної допомоги.  

7. Протоколи надання медичної допомоги при політравмі.  

8. Госпітальний етап надання медичної допомоги при політравмі.Оцінка стану 

пацієнта за алгоритмом АВСDE.  

9. Загальні принципи діагностики при політравмі. Особливості діагностичного 

етапу.  

10. Діагностичні труднощі при політравмі. 

11. Проведення інструментального обстеження та визначення тяжкості травми.  

12. Етапи лікування при політравмі. 

13. Класифікація черепно-мозкової травми (ЧМТ). Клінічні прояви, ускладнення 

ЧМТ. Обстеження осіб з ЧМТ. Завдання фізичної терапії осіб з ЧМТ. Засоби та 

методи фізичної терапії на різних періодах та етапах реабілітації осіб з ЧМТ. 

14. Організаційно-методичні особливості фізичної терапії осіб з ЧМТ. 

15. Клінічні прояви травм та забоїв органів грудної клітки, черевної 

порожнини. Наслідки та ускладнення. 

16. Обстеження функціональних можливостей кардіо-респіраторної системи.  

17. Особливості фізичної терапії осіб з порушеною функцією кардіо-

респіраторної системи.  

18. Клінічні прояви опіків, ураження електричним струмом. Наслідки та 

ускладнення. Профілактика ускладнень. 

19. Обстеження рухових функцій. 

20. Аналіз результатів обстеження та вибір засобів та методів фізичної терапії. 
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21. Клінічні особливості політравм ОРА (пошкодження м'язів, зв'язок, 

сухожилків, кісток).  

22. Ускладнення та профілактика виникнення ускладнень.  

23. Обстеження амплітуди рухів при політравмі. 

24. Обстеження сили м’язів при політравмі.  

25. Обстеження функціональних можливостей при політравмі. 

26. Методи реабілітаційної діагностики при політравмі.  

27. Мета та завдання фізичної терапії при множинних переломах в умовах 

стаціонару. Вибір засобів та методів фізичної терапії.  Терапевтичні вправи. 

Оцінка ефективності фізичної терапії хворих з множинними переломами. 

 

Фiзична терапiя та ерготерапiя при хірургічних захворюваннях 

1. Розвиток хірургії в Україні та світі. Значення хірургії як науки, класифікація 

хірургічних захворювань. Організація надання хірургічної допомоги в Україні. 

Хірургічне відділення лікарні та його планування. 

2. Хірургічна операція, її складові частини, показання та протипоказання до 

операцій. Класифікація хірургічних операцій за метою та невідкладністю; 

біопсія та її види.Класифікація хірургічних операцій за етапністю, характером 

оперативного прийому, інвазивністю. Операційний блок, його влаштування і 

робота. 

3. Передопераційний період, передопераційна підготовка хворого. Тривалість 

та фази перебігу післяопераційного періоду. 

4. Догляд, дієта і годування хворих після операції. 

5. Класифікація післяопераційних ускладнень, зміни з боку післяопераційної 

рани, допомога. 

6. Післяопераційні ускладнення з боку нервової системи і психіки хворого та 

їх корекція. 

7. Післяопераційні ускладнення з боку серцево-судинної системи та їх 

корекція. 

8. Післяопераційні ускладнення з боку органів дихання та їх корекція. 

9. Післяопераційні ускладнення з боку органів травлення і виділення та їх 

корекція. 

10. Покази до хірургічного лікування органів грудної порожнини, механізм дії 

фізичної терапії. 

11. Операції на легенях: фізична терапія в передопераційному періоді та в 

післяопераційному періоді. 

12. Вади серця, фізична терапія при оперативному лікуванні вад серця. 
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13. Способи хірургічного лікування ішемічної хвороби серця; реабілітація в 

передопераційному та ранньому післяопераційному періоді після аорто-

коронарного шунтування 

14. Визначення величини фізичного навантаження, тренування на 

велоергометрі, дозована ходьба і ходьба по сходах після аорто-коронарного 

шунтування. 

15. Трансплантація серця: можливі ускладнення після її проведення, фізична 

активність пацієнта, дієта, запобігання інфекції. 

16. Покази до хірургічного лікування органів травлення, механізм дії фізичної 

терапії. 

17. Операції на органах травлення: фізична терапія в передопераційному 

періоді та в післяопераційному періоді. 

18. Покази до хірургічного лікування органів виділення, механізм дії фізичної 

терапії. 

19. Фізична терапія при оперативному лікуванні органів виділення. 

20. Принципи спілкування з хірургічними хворими. 

21. Переміщення хірургічного хворого: підготовка, основні правила, способи 

утримання хворого. 

22. Переміщення хірургічного хворого в межах ліжка, а також на каталку і 

крісло-каталку. 

23. Допоміжні засоби пересування хірургічного хворого, допомога при ходьбі 

та падінні. 
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Практичні завдання: 

 

1. На прийомі у масажиста пацієнт з діагнозом правостороння вроджена 

м’язова кривошия. Дитині 11 місяців. При огляді відзначається нахил 

голови вліво, ущільнення правого грудинно-ключично-соскоподібного 

м’яза в його середній частині.  

а) Опишіть необхідне оснащення кабінету масажу. 

б) Опишіть підготовку до виконання процедури масажу. 

в) Вкажіть зони проведення масажу. 

г) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Масаж при вродженій 

кривошиї у дітей».  

 

2. На прийомі у масажиста пацієнт з діагнозом плоскостопість. Дитині 2 

роки. При огляді спостерігається підвищений тонус м’язів спини та 

сідниць з лівого боку. Дитина ставить стопу більше на внутрішню 

поверхню. 

а) Опишіть необхідне оснащення кабінету масажу. 

б) Опишіть підготовку до виконання процедури масажу. 

в) Складіть план масажної процедури. 

г) Наведіть алгоритм виконання практичної навички «Масаж при 

плоскостопості у дітей».  

 

3. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди у реабілітаційному центрі з пацієнтом після спінальної травми на 

рівні L5. Вам потрібно оцінити поверхневу чутливість. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Дослідження поверхневої 

чутливості».  

 

4. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди в реабілітаційному центрі з пацієнтом після перенесеного 

ішемічного інсульту (вересень 2021). У пацієнта спостерігаються 

залишкові явища лівобічного геміпарезу. Руховий режим його значно 

розширився і він може використовувати ходунці. Ваше завдання – 

підібрати пацієнтові ходунці і навчити його користуватися ними при 

переміщенні рівною поверхнею. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Підбір та використання  

ходунців при ходьбі рівною поверхнею».  
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5. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди в реабілітаційному центрі з пацієнтом після перенесеного 

ішемічного інсульту (вересень 2021). У пацієнта спостерігаються 

залишкові явища правобічного геміпарезу. Руховий режим його значно 

розширився і він може використовувати палицю. Ваше завдання – 

підібрати пацієнтові палицю і навчити його нею користуватися при 

переміщенні рівною поверхнею. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Підбір та використання 

палиці при ходьбі рівною поверхнею».  

 

6. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди в реабілітаційному центрі з пацієнтом, у якого ішемічний інсульт 

(гострий період). У пацієнта спостерігаються явища правобічного 

геміпарезу. Є ризик утворення відлежин і Вам потрібно позиціонувати його 

в положенні на здоровому боці. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Позиціонування пацієнта 

в положенні на здоровому боці».  

 

7. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди в реабілітаційному центрі з пацієнтом похилого віку. Вам 

потрібно оцінити ризик падіння цього пацієнта використовуючи тест 

«Встань і іди» (Timed Up and Go (TUG)). 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Визначення ризику 

падіння за тестом «Встань і іди» (Timed Up and Go (TUG))».  

 

8. Ви - фізичний терапевт і працюєте у складі мультидисциплінарної 

команди в реабілітаційному центрі з пацієнтом після перенесеного 

ішемічного інсульту. Вам потрібно оцінити ризик падіння цього пацієнта 

використовуючи тест «Чотири квадрати»  ( Four Step Square Test ). 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички. 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Визначення ризику 

падіння за тестом «Чотири квадрати»».  

 

9. Ви - фізичний терапевт, член міждисциплінарної команди, яка працює з 

пацієнтом над відновленням рухової функції лівої верхньої кінцівки, 

порушеної внаслідок тривалої посттравматичної іммобілізації плечового 
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суглоба. Вам необхідно оцінити  ефективність реабілітаційних втручань за 

показниками обсягу рухів у плечовому суглобі. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички 

«Вимірювання амплітуди рухів у плечовому суглобі». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Вимірювання амплітуди 

рухів у плечовому суглобі».  

 

10. Ви - фізичний терапевт, член міждисциплінарної команди, яка працює з 

пацієнтом над відновленням рухової функції лівої нижньої кінцівки, 

порушеної внаслідок тривалої посттравматичної іммобілізації колінного 

суглоба. Вам необхідно оцінити  ефективність реабілітаційних втручань за 

показниками обсягу рухів у колінному  суглобі. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички 

«Вимірювання амплітуди рухів у колінному  суглобі». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Вимірювання амплітуди 

рухів у колінному суглобі».  

 

11. Ви фізичний терапевт проводите реабілітаційне обстеження. Ваше 

завдання - оцінити постуральний баланс/рівновагу обстежуваного пацієнта 

з забоєм головного мозку середнього ступеня важкості, використовуючи 

пробу Ромберга і оцінити отримані результати. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички «Оцінка 

постурального балансу (проба Ромберга)». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Оцінка постурального 

балансу (проба Ромберга)».  

 

12. Пацієнт 62 роки, поступив на санаторний етап реабілітації. Рік тому 

переніс трансмуральний інфаркт міокарда передньо-перегородкової 

ділянки лівого шлуночка, крім того страждає артеріальною гіпертензією 2 

ступеня 3 стадія, серцевою недостатністю І ст. 2ФК (функціональний клас). 

Ви фізичний терапевт – провели  суб’єктивне обстеження (збір скарг, 

анамнез хвороби та життя) і ваше завдання провести об’єктивне 

обстеження серцево-судинної системи: дослідити частоту серцевих 

скорочень і частоту дихання та оцінити отримані результати. 

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички «Визначення 

частоти серцевих скорочень і частоти дихання». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Визначення частоти 

серцевих скорочень і частоти дихання».  
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13. Ви фізичний терапевт. Проводите реабілітаційне обстеження. Ваше 

завдання визначити швидкість ходи пацієнта з наслідками ішемічного 

інсульту в басейні правої передньо-мозкової артерії.  

а) Опишіть умови і потрібний інвентар для виконання практичної навички 

«Оцінка швидкості ходи 10-метровий тест ходьби». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Оцінка швидкості ходи 

10-метровий тест ходьби».  

 

14. Ви фізичний терапевт і плануєте продовжити індивідуальні заняття з 

пацієнтом не в палаті а в залі фізичної терапії. Пацієнт із травмою 

шийного відділу хребта з нижньою спастичною параплегією і верхнім 

в’ялим парапарезом. У пацієнта проведений остеосинтез хребта 

металоконструкцією (6 день після оперативного втручання). Вам необхідно 

пересадити пацієнта у крісло-колісне, вперше для пацієнта.   

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички «Тренування 

переміщень пацієнтів після ХСМТ (хребетної спинно-мозкової травми) 

(Навичка переміщення пацієнта з ліжка у крісло-колісне)». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Тренування переміщень 

пацієнтів після ХСМТ (Навичка переміщення пацієнта з ліжка у крісло-

колісне)».  

 

15. Вами, як фізичним терапевтом, було проведене реабілітаційне 

обстеження пацієнта з хребетно-спинномозковою травмою (ХСМТ) 

грудного відділу хребта. Результати мануально-м’язового тестування 

засвідчили що функціональні можливості  м'язів нижніх кінцівок 

оцінювалися не більше 2 балів. На підставі реабілітаційного обстеження та 

запиту пацієнта була поставлена ціль: розвиток сили м'язів нижніх 

кінцівок.  

а) Назвіть потрібний інвентар для виконання практичної навички «Силове 

тренування пацієнтів після ХСМТ». 

б) Опишіть алгоритм виконання практичної навички «Силове тренування 

пацієнтів після ХСМТ».  
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КРИТЕРІЇ ОЦІНЮВАННЯ ТА ЗАСОБИ ДІАГНОСТИКИ  

УСПІШНОСТІ НАВЧАННЯ 

 Розроблені питання практично-орієнтованого іспиту для підсумкової 

атестації повністю охоплюють програми професійно-орієнтованих освітніх 

компонентів, відповідають програмним вимогам і можуть бути використані для 

оцінки рівня підготовки здобувачів першого  (бакалаврського) рівня вищої 

освіти галузі знань 22 Охорона здоров`я  спеціальності 227 Фізична терапія, 

ерготерапія. 

 Під час виставлення оцінки за практично-орієнтований іспит 

враховується: рівень усвідомлення матеріалу, обсяг, повнота і точність знань; 

логіка мислення, аргументація, послідовність і самостійність викладу, культура 

мовлення; ступінь оволодіння уміннями і навичками застосування засвоєних 

знань на практиці; оволодіння практичними уміннями і навичками. 

 Білет складається з чотирьох питань. Перших три питання теоретичного 

характеру з різних змістових розділів, наведених у програмі, четверте – 

практичне завдання: вирішення ситуаційної задачі.  Кожне питання оцінюється 

у 25 балів. Максимальна кількість балів становить 100.  

Оцінювання досягнутих успіхів за складання іспиту проводиться за 100- 

бальною шкалою (шкала оцінювання університету), після чого переводиться в 

національну шкалу оцінювання та шкалу ЕСТS відповідно до таблиці. 

 

Шкала 

оцінювання 

університету 

(в балах)  

Національна 

шкала 

оцінювання 

Оцінка з 

заліку  

Шкала ЕСТS 

Сумарна 

оцінка  

(в балах) 

Оцінка за 

шкалою 

ЕСТS 

Визначення 

90 -100 “відмінно” “зараховано

” 

94-100 А Відмінно – відмінне виконання 

лише з незначною кількістю 

помилок 

75-89 “добре” 87-93 В Дуже добре – вище 

середнього рівня з кількома 

помилками 

70-86 С Добре – в загальному 

правильна робота з певною 

кількістю грубих помилок 

60-74 “задовільно” 63-69 D Задовільно – непогано, але зі 

значною кількістю недоліків 

50-62 Е Достатньо - виконання 

задовольняє мінімальні 

критерії 

0-59 “незадовільно” “не 

зараховано” 

40-49 FX Незадовільно – потрібно 

працювати, перед тим як 

отримати екзамен (залік) 

0-39 F Незадовільно –необхідна 

серйозна подальша робота 

 

 


