КРИТЕРІЇ ОЦІНЮВАННЯ КЛІНІЧНОЇ ПРАКТИКИ
З ФІЗИЧНОЇ ТЕРАПІЇ ТА ЕРГОТЕРАПІЇ ПРИ ПОРУШЕННЯХ ДІЯЛЬНОСТІ ОПОРНО-РУХОВОГО АПАРАТУ
студентів III курсу
першого (бакалаврського) рівня вищої освіти
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спеціальності  227 Фізична терапія, ерготерапія

	Практика завершується диференційованим заліком, який приймає кафедральний керівник практики.
	При виставленні загальної оцінки з практики враховуються оцінки за всі види діяльності студента-практиканта. За результатами проходження практики студент може отримати максимально 100 балів, розподіл яких за видами діяльності студента-практиканта наведений нижче.

	№з.п.
	Види діяльності студента-практиканта
	Максимальна оцінка
(бали)
	Фактична оцінка студента (бали)

	1
	Діяльність студента на базі практики – оцінка клінічного керівника практики.
	40
	

	2
	Оформлення щоденника практики, який включає звіт про проходження практики.
	25
	

	3
	Співбесіда з кафедральним керівником практики. 
	10
	

	4
	Реферат за результатами опрацьованої тематичної літератури.
	10
	

	5
	Мультимедійна презентація «Моя клінічна практика».
	15
	

	6
	Загальна кількість балів.
	100
	



	
	Оцінка виставляється за шкалами оцінювання: стобальною, національною і ЄКТС. 
	А (90 – 100) – оцінка «відмінно» – «5» (відмінне виконання лише з незначною кількістю помилок): отримує здобувач, який добре володіє практичними навичками опитування пацієнта/клієнта; демонструє знання симптомів, синдромів та порушень при порушеннях діяльності опорно-рухового апарата; володіє засобами та методами обстеження у фізичній терапії при порушеннях діяльності опорно-рухового апарату: антропометрія, пальпація, суглобова гра, визначення інтенсивності та динаміки болю, оцінювання активного та пасивного руху; вимірювання амплітуди руху у суглобах; визначення м’язової сили, визначення м’язової витривалості, визначення рівноваги та координації,	оцінювання рухових функцій, оцінка стану кукси, володіє базовими компонентами обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях серцево-судинної і дихальної систем: самостійно оцінює симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, використовуючи при цьому засоби і методи, самостійно проводить опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та інтересам пацієнта/клієнта, використовуючи бесіду, інтерв’ю, інструменти оцінки; самостійно оцінює елементи заняттєвої активності пацієнта/ клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання, використовуючи засоби та методи: бесіду, спостереження, інструменти оцінки; консультується, звітує і працює разом з усіма зацікавленими в реабілітаційному процесі сторонами; персонально розвивається і набирається професійного досвіду: професійно комунікує, використовуючи вербальні й невербальні засоби, використовує навички письма, професійно заповнює документи, щоденники і звіти (рапорти); демонструє професійну зацікавленість, уміння зберігати конфіденційність інформації пацієнта, уникаючи обговорення зі сторонніми особами,  проявляє ініціативу до вивчення нового, оцінює якість своєї практики, критично себе оцінює; демонструє глибокі знання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; реферат виконаний відмінно згідно вимог; відмінно виконана мультимедійна презентація за результатами практики.
	В (82 – 89) – оцінка «добре» – «4» (вище середнього рівня з кількома помилками): отримує здобувач, який володіє практичними навичками опитування пацієнта/клієнта; демонструє знання симптомів, синдромів та порушень при порушеннях діяльності опорно-рухового апарату, проте може допускати незначні неточності; володіє засобами та методами обстеження у фізичній терапії при порушеннях опорно-рухового апарату; володіє базовими компонентами обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях опорно-рухового апарату: самостійно оцінює симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, використовуючи при цьому засоби і методи, самостійно проводить опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та інтересам пацієнта/клієнта, використовуючи бесіду, інтерв’ю, інструменти оцінки; самостійно оцінює елементи заняттєвої активності пацієнта/ клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання, використовуючи засоби та методи: бесіду, спостереження, інструменти оцінки; консультується, звітує і працює разом з усіма зацікавленими в реабілітаційному процесі сторонами; персонально розвивається і набирається професійного досвіду: професійно комунікує, використовуючи вербальні й невербальні засоби, використовує навички письма, професійно заповнює документи, щоденники і звіти (рапорти); демонструє професійну зацікавленість, уміння зберігати конфіденційність інформації пацієнта, уникаючи обговорення зі сторонніми особами,  проявляє ініціативу до вивчення нового, оцінює якість своєї практики, критично себе оцінює; демонструє глибокі знання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; зміст та оформлення реферату відповідає всім вимогам; відмінно виконана мультимедійна презентація за результатами практики.
	С (75 – 81) – оцінка «добре» – «4» (в цілому правильне виконання з певною кількістю суттєвих помилок): отримує здобувач, який володіє практичними навичками опитування пацієнта/клієнта; демонструє знання симптомів, синдромів та порушень при порушеннях опорно-рухового апарату, проте допускає суттєві неточності; володіє засобами та методами обстеження у фізичній терапії при патологіях та порушеннях діяльності опорно-рухового апарату; володіє базовими компонентами обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях опорно-рухового апарату: з допомогою ерготерапевта оцінює симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, використовуючи при цьому засоби і методи, проводить опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та інтересам пацієнта/клієнта, використовуючи бесіду, інтерв’ю, інструменти оцінки; з допомогою ерготерапевта оцінює елементи заняттєвої активності пацієнта/ клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання, використовуючи засоби та методи: бесіду, спостереження, інструменти оцінки; консультується, звітує і працює разом з усіма зацікавленими в реабілітаційному процесі сторонами; персонально розвивається і набирається професійного досвіду: професійно комунікує, використовуючи вербальні й невербальні засоби, використовує навички письма, професійно заповнює документи, щоденники і звіти (рапорти); демонструє професійну зацікавленість, уміння зберігати конфіденційність інформації пацієнта, уникаючи обговорення зі сторонніми особами,  проявляє ініціативу до вивчення нового, оцінює якість своєї практики, критично себе оцінює; демонструє достатньо повні знання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; зміст та оформлення реферату відповідає всім вимогам; добре виконана мультимедійна презентація за результатами практики.
	D (67 – 74) – оцінка «задовільно» – «3» (непогано, але зі значною кількістю недоліків): отримує здобувач, який недостатньо повно володіє практичними навичками опитування пацієнта/клієнта; не демонструє чіткого розуміння симптомів, синдромів та порушень опорно-рухового апарату; недостатньо володіє засобами та методами обстеження у фізичній терапії при порушеннях діяльності опорно-рухового апарату; недостатньо володіє базовими компонентами обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях ОРА: з суттєвою допомогою оцінює симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, проводить опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та інтересам пацієнта/клієнта; з суттєвою допомогою оцінює елементи заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання, використовуючи бесіду, спостереження, інструменти оцінки; консультується, з певними труднощами звітує і працює разом з усіма зацікавленими в реабілітаційному процесі сторонами; набирається професійного досвіду: непогано комунікує, використовуючи вербальні й невербальні засоби, використовує навички письма, заповнює документи, щоденники і звіти (рапорти); демонструє професійну зацікавленість, уміння зберігати конфіденційність інформації пацієнта, уникаючи обговорення зі сторонніми особами,  оцінює якість своєї практики, критично себе оцінює; демонструє недостатньо міцні знання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; реферат виконаний з певними помилками; непогано виконана мультимедійна презентація за результатами практики.
	E (60 – 66) – оцінка «задовільно» – «3» (виконання задовольняє
мінімальним критеріям): отримує здобувач, який слабо володіє практичними навичками опитування пацієнта/клієнта; слабо орієнтується в симптомах, синдромах та порушеннях опорно-рухового апарату; частково володіє засобами та методами обстеження у фізичній терапії при порушеннях опорно-рухового апарату; слабо володіє базовими компонентами обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях діяльності ОРА: без допомоги не здатен оцінювати симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, проводити опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності; з труднощами оцінює елементи заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання; з труднощами звітує, уцілому здатен працювати разом з усіма зацікавленими в реабілітаційному процесі сторонами; з труднощами набирається професійного досвіду: непогано комунікує, використовуючи вербальні й невербальні засоби, використовує навички письма, допускає помилки при заповнюванні документів, щоденників і звітів (рапорти); демонструє певну зацікавленість, зберігає конфіденційність інформації пацієнта, уникаючи обговорення зі сторонніми особами,  оцінює якість своєї практики, критично себе оцінює; демонструє слабкі знання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; реферат виконаний з суттєвими помилками; задовільно виконана мультимедійна презентація за результатами практики.
	FX (35 – 59) – оцінка «незадовільно» – «2»  (з можливістю повторного складання): виставляється здобувачеві вищої освіти, який не володіє більшістю практичних навичок опитування пацієнта/клієнта; поверхнево орієнтується в симптомах, синдромах та порушеннях опорно-рухового апарату; допускає грубі помилки при застосуванні засобів та методів обстеження у фізичній терапії при порушеннях діяльності ОРА; демонструє поверхневі знання базових компонентів обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях опорно-рухового апарату; неспроможний оцінювати симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, проводити опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності; неспроможний оцінювати елементи заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання; не здатен підготувати звітну документацію, демонструє поверхневі уміння роботи в реабілітаційному процесі; не цікавиться професійним розвитком; з помилками використовує навички письма, не заповнив документи, щоденники і звіти (рапорти); не демонструє зацікавленості,  не здатен оцінювати якість своєї практики та критично себе оцінювати; виявив незнання під час співбесіди з кафедральним керівником практики; за результатами практики не підготував реферат та мультимедійну презентацію.
[bookmark: _GoBack]	F (0 – 34) – оцінка «незадовільно» – «2» : виставляється здобувачеві, який не володіє більшістю практичних навичок опитування пацієнта/клієнта; не орієнтується в симптомах, синдромах та порушеннях опорно-рухового апарату; не здатен застосовувати засоби та методи обстеження у фізичній терапії при порушеннях діяльності опорно-рухового апарату; не володіє знаннями базових компонентів обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта ерготерапевтом при порушеннях опорно-рухового апарату; неспроможний оцінювати симптоми та порушення з метою визначення їх впливу на заняттєву активність пацієнта/клієнта, проводити опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії елементів заняттєвої активності; неспроможний оцінювати елементи заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час виконання програми ерготерапії з позиції суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта, рівня функціональної незалежності, якості та безпеки виконання; не здатен підготувати звітну документацію, не демонструє умінь брати участь в реабілітаційному процесі; не цікавиться професійним розвитком; не заповнив документи, щоденники і звіти (рапорти); не демонструє зацікавленості,  не здатен оцінювати якість своєї практики та критично себе оцінювати; зовсім не полодіє знаннями під час співбесіди з кафедральним керівником практики; за результатами практики не підготував реферат та мультимедійну презентацію.


