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Програма навчальної дисципліни

Опис навчальної дисципліни, її мета, предмет вивчання та результати навчання

Після засвоєння кредитного модуля студент має бути готовий до: аналізу нормальної та патологічної ходьби, підбору допоміжних засобів, розробки Міжнародної класифікації Функціонування (МКФ) профілю для осіб з патологічною ходьбою.
Метою кредитного модуля є формування у студентів фахових компетенцій у відповідності до освітньо-професійної програми магістрів:

	ФК 1
	Здатність розуміти клінічний діагноз пацієнта/клієнта, перебіг захворювання, принципи та характер лікування.

	ФК 2
	Здатність обстежувати та визначати функціональний стан, рівень фізичного розвитку, рухові та інші порушення осіб різного віку, нозологічних та професійних груп із складною прогресуючою та мультисистемною патологією.

	ФК 3
	Здатність прогнозувати результати фізичної терапії, формулювати цілі, складати, обговорювати та пояснювати програму фізичної терапії, або компоненти індивідуальної програми, які стосуються фізичної терапії.

	ФК 4
	Здатність визначати оптимальний рівень терапевтичного навантаження, контролювати тривалість та інтенсивність реабілітаційних заходів для забезпечення їх відповідності стану здоров’я, функціональним можливостям пацієнта/клієнта.

	ФК 5
	Здатність контролювати стан пацієнта/клієнта зі складними та мультисистемними порушеннями відповідними засобами й методам

	ФК 6
	Здатність впроваджувати сучасні наукові дані у практичну діяльність.

	ФК 9
	Здатність діяти самостійно в умовах професійної ізоляції.

	ФК 13
	Здатність аналізувати, верифікувати, оцінювати повноту інформації в ході професійної діяльності, при необхідності доповнювати й синтезувати відсутню інформацію й працювати в умовах невизначеності.

	ФК 16
	Здатність розробляти ефективні індивідуальні програми фізичної терапії з застосуванням можливостей ерготерапії з відновлення й вдосконалення рухових дій; освітніх, побутових, професійних навичок та функцій пацієнта

	ФК 18
	Здатність розробляти персоніфіковані програми фізичної терапії для хворих, які мають супутні захворювання серцево-судинної, дихальної, ендокринної, нервової систем та поєднаних травмах опорно-рухового апарату.


В результаті засвоєння кредитного модуля студенти мають продемонструвати такі програмні результати навчання:

	ПРН 5
	Демонструвати уміння виконувати обстеження пацієнтів/клієнтів різних нозологічних груп, використовуючи відповідний інструментарій при складній прогресуючій і мультисистемній патології.

	ПРН 6
	Демонструвати уміння прогнозувати результати фізичної терапії пацієнтів/клієнтів різних нозологічних груп та при складній прогресуючій та мультисистемній патології. 

	ПРН 8
	Демонструвати уміння реалізовувати індивідуальні програми фізичної терапії відповідно до наявних ресурсів і оточення.

	ПРН 10
	Демонструвати застосовування методів спостереження, аналізу і синтезу, принципи структурної й функціональної організації об’єктів і процесів в галузі забезпечення здоров’я людини

	ПРН 11
	Демонструвати на практиці уміння вирішувати питання побудови реабілітаційного плану, його коригування та розподілу відповідальності за його ефективність.

	ПРН 14
	Демонструвати здатність проводити фізичну терапію пацієнтів/ клієнтів різного віку зі складними патологічними процесами та порушеннями.


Згідно з вимогами програми навчальної дисципліни студенти мають продемонструвати такі очікувані результати навчання:

знання:

· загальних положень щодо нормальної та патологічної ходи;
·  кінематики та біомеханіки нормальної ходьби;
·  кінематики та біомеханіки патологічної ходьби;
· фаз та циклів ходьби;
·  критеріїв швидкості ходи та функціональної участі;
·  принципів та оцінки функціональної ходьби;
· процесу аналізу патологічної ходьби при неврологічних захворюваннях;
· процесу аналізу патологічної ходьби при захворюваннях та травмах опорно-рухового апарату;
·  особливостей, принципів та правил підбору технічних засобів.
уміння:

· інтегрувати принципи МКФ при аналізі нормальної;
· інтегрувати принципи МКФ при аналізі патологічної ходьби;
·  аналізувати та розподіляти ходьбу на фази та цикли;
· використовувати інструменти оцінки функціональної ходьби;
·  реалізовувати процес аналізу патологічної ходьби;
·  підбирати технічні засоби для покращення функціональної ходьби.
досвід:

· використання одержаних знань та умінь для розробки програми відновлення осіб з патологічною ходьбою.
2. Пререквізити та постреквізити дисципліни



У структурно-логічній схемі навчання зазначена дисципліна розміщена на 1 курсі підготовки освітньо-професійної програми другого (магістерського) рівня вищої освіти. Структура викладання побудована таким чином, щоб вивчення мало теоретичне та практичне спрямування.

Вивчення кредитного модуля базується на знаннях, отриманих під час вивчення дисциплін з першого (бакалаврського) рівня: «Анатомія людини у фізичній терапії», «Пропедевтика фізичної терапії», «Патофізіологія та вікові особливості протікання хвороб у фізичній терапії, ерготерапії», Фізіологія та онтогенез людини у фізичній терапії», «Фізична терапія при порушеннях опорно-рухового апарату»;  «Біомеханіка ОРА в авторських реабілітаційних програмах». Навчальна дисципліна є основою для підготовки магістерських дисертацій за спеціальністю та в подальшій практичній роботі за фахом.
Змістовний модуль I
КІНЕМАТИКА ТА БІОМЕХАНІКА ХОДЬБИ
Тема 1. Загальні положення щодо нормальної та патологічної ходи
Тема 2. Кінематика та біомеханіка нормальної та патологічної ходьби
Тема 3. Критерії швидкості ходи та функціональної участі.
Змістовний модуль II
ХОДЬБА ТА ДОПОМІЖНІ ЗАСОБИ 

Тема 4. Вплив Puss та Pull синдрома на розвиток патологічної ходьби пібір допоміжних засобів;

Тема 5. Особливостей анталгічної, півнячої та Тренделенбурської ходьби, шляхи покращення ходьби;

Тема 6. Підбір допоміжних засобів для неврологічних та травматологічних хворих.

Навчальні матеріали та ресурси

Базова:

1. Ахметов Р.Ф. Біомеханіка фізичних вправ: навчальний посібник. Житомир: Житомирський державний педагогічний університет імені Івана Франка, 2004. 124 с 

2. Біомеханіка фізичного виховання і спорту : навч. посіб. / Носко М. О., Бріжатий О. В., Гаркуша С. В., Бріжата І. А. Київ, 2012. 286 с

3. Біомеханічні аспекти руховий якостей : вибрані лекції з кінезіології : метод. посіб. для студ. ЛДУФК / О. Ю. Рибак, Л.І. Рибак. Львів : ЛДУФК, 2012. Ч. 1. 72 с.

4. .Кашуба В. О., Попадюха Ю. А. Біомеханіка просторової організації тіла людини: сучасні методи та засоби діагностики і відновлення порушень: монографія. К.: Центр учбової літератури, 2018. 768 с

5. Попадюха Ю. А. Сучасні комп’ютеризовані комплекси та системи у технологіях фізичної реабілітації: навч. посіб. / Ю.А. Попадюха. К.: Центр учбової літератури, 2017. 300 с.

6. An Engineering Contribution to Human Gait Biomechanics Paperback. 2013 by Daniel Renjewski.

7. Biomechanics of Walking in Individuals with Flat Feet Paperback. 2017 by AmirAli Jafarnezhadgero, Morteza Madadi Shad

8. Biomechanics and Gait Analysis. 2020 by Nick Stergiou
9. Adams DP, Kay JN Observational Gait Analysis: A Visual Guide. Slack Incorporated, 2018, 248p. 
10. Hamill J, Knutzen K, Derrick T. Biomechanical basis of human movement. Fourth edition. 2014. 506p. 
11. Özkaya N, Leger D, Goldsheyder D, Nordin M. Fundamentals of Biomechanics: Equilibrium, Motion, and Deformation 4th ed. Springer. 2017. 454p.
12. Кашуба В. Biological preconditions for the development of the formation concept of spatial organization of body of the children with vision deprivation / Віталій Кашуба, Світлана Савлюк // Journal of Education, Health and Sport formerly Journal of Health Sciences. Kazimierz Wielki University in Bydgoszcz. Poland, 2017. Vol. 7. N 7. S. 1095–1112.
Додаткова:

1. Therapeutic exercise: foundations and techniques / Carolyn Kisner, Lynn Allen Colby. — 5th ed.-2015.-928.
2. Temenoff JS, Mikos AG. Biomaterials: The Intersection of Biology and Materials Science. 1st Edition. Pearson. 2008. 512p. 5. Ratner BD, Hoffman AS, Schoen FJ, Lemons JE. Biomaterials Science: An Introduction to Materials in Medicine 3rd Edition. 2017. 389 p. 

Електронні ресурси:

1. Elektronisch Gestructureerd Patiënten Overleg [Internet]. Avaliable at: www.CEBP.nl
2. How to a Muscle Model – eHow. [Internet]. Avaliable at: http://www.ehow.com/how_6762730_build-muscle-model.htm
Навчальний контент

1. Методика опанування навчальної дисципліни (освітнього компонента)
Лекція 1.

Введення в дисципліну. Основні положення
План
1. Mультидисциплінарна основа для розуміння руху людини.

2. Визначення і філософія біомеханіки та кінезіології в ерготерапії. Конценції медичної та фізичної областей.

3. Біомеханічна рамка практики в ерготерапії.

Основні складові компоненти фізичної терапії. (пояснення, презентація, дискусія)
Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 1.

Введення в дисципліну. Основні положення
План
1. Біомеханіка та кінезіологія плечового та ліктьового комплексів.

Література: Основна: 1-2. 
Лекція 2. 

Фактори, які впливають на тіло людини в контексті активності 

План

1. Біомеханіка та кінезіологія зап’ястя і кисті. 
2. Ергономіка захватів.
Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 2
Фактори, які впливають на тіло людини в контексті активності 

План 

1. М’язова модель активності

2. Фактори які впливають на м’язову модель

Література: Основна: 1.
Лекція 3. 

Біомеханіка та кінезіологія верхніх кінцівок в контексті активності

План

1. Патологічна біомеханіка верхньої кінцівки.

2. Вплив патологічної біомеханіки на активність людини 

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 3.

Біомеханіка та кінезіологія верхніх кінцівок в контексті активності

План 

1. Медична та фізична концепції руху людини
Література: Основна: 1.
Лекція 4. 

Біомеханіка та кінезіологія нижніх кінцівки в контексті активності

План

1.Біомеханіка та кінезіологія кульшового суглоба,

2.Біомеханіка та кінезіологія колінного суглоба

3.Біомеханіка та кінезіологія надп’ятково-гомілкового суглобів та стопи.

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 4.

Біомеханіка та кінезіологія нижніх кінцівки в контексті активності

План 

1. Розрахунок постійної, лінійної та ротаційної сили, які впливають на рух.
 Література: Основна: 1, Додаткова 2.
Лекція 5. 

Біомеханіка та кінезіологія нижніх кінцівки в контексті активності

План
1. Нормальна біомеханіка ходи. 

2. Патологічна хода та її причини

Література: Основна: 1-2. 
Практичне заняття 5.

Біомеханіка та кінезіологія верхніх кінцівок в контексті активності 
План 

1.Біомеханіка та кінезіологія ліктьового суглоба

2. Біомеханіка плечового суглоба 

3. Біомеханіка променево-зап’ястного суглоба 
Література: Основна:1,1. Додаткова: 1-3
Лекція 6. 

Біомеханіка та кінезіологія голови та тулуба в контексті активності

План

1. Біомеханіка та кінезіологія шиї. 

2. Біомеханіка та кінезіологія хребта

3. Біомеханіка та кінезіологія внутрішніх органів в процесі ходьби.

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 6.

Біомеханіка та кінезіологія нижніх кінцівки в контексті активності
План 

1. Нормальна рухливість кульшового та колінного суглобів 
2. Патологічна рухив суглобах та вплив їх на ходьбу.
3. Вплив захворюваннь внутрішніх органів на формування патернів кроку.
Література: Основна:1 Додаткова: 2
Лекція 7. 

Принципи та оцінка функціональної ходьби
План

1. Складові функціональної ходьби. 

2. Індекс динамічної ходи.

3.  Варіації індексу динамічної ходи. 

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 7.

Оцінка функціональної ходьби

План 

1. Інструменти оцінки функціональної ходьби.

2.  Розбір клінічних випадків з використанням МКФ.

Література: Основна:1-5 Додаткова: 2
Лекція 8. 

Критерії швидкості ходи та функціональної участі 

План

1. Детермінанти швидкості ходьби.

2.  Вимірювання швидкості ходьби та довжина кроку. 

3. Нормальні значення для дорослих у віці від 20 до 59 років.

4.  Характеристика змін швидкості ходьби. 
Література: Основна: 1-4. 

Практичне заняття 8.

Оцінка функціональної участі та швидкості ходи

План 

1. Розбір клінічних випадків з використанням МКФ. 

2. Складові функціональної ходьби. 

Література: Основна:1 Додаткова: 2
Лекція 9.

Біомеханічний аналіз активності та підхід до втручання в фізичній терапії
План 

1. Основи та методологія біомеханічного аналізу активності. 
2. Закритий кінематичний ланцюги виконання руху

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 9.

Біомеханічний аналіз активності та підхід до втручання в фізичній терапії 

План 

1. Відкритий кінематичний ланцюги виконання руху

2. Комплекси вправ з відкритим кінематичним ланцюгом

Література: Основна:1. Додаткова: 2
Лекція 10.

Процес аналізу патологічної ходьби при порушеннях ОРА
План 

1. Принципи та складові аналізу ходьби. 

2. Порядок визначення основних відхилень ходьби. 

3. Причини відхилення в ходьбі. 

4. Порушення ходьби при порушеннях опорно-рухового апарату
Література: Основна: 5-7 

Практичне заняття 10.

Розбір біомеханічного аналізу патологічної ходьби

План 

1. Розбір клінічних випадків з використанням МКФ. 

2. Принципи формування втручання на основі біомеханічного аналізу активності осіб з порушеннями ОРА

Література: Основна:1,2 . Додаткова: 1
Лекція 11.

Процес аналізу патологічної ходьби при порушеннях нервової системи

План 

1. Порушення ходьби при порушеннях центральної нервової системи.

2. Основні відхилення в ходьбі при пошкодженні надп’ятково-гомілкового суглобу. 

3. Основні відхилення в ходьбі при пошкодженні колінного суглоба. 

4. Основні відхилення в ходьбі при пошкодженні кульшового суглоба і таза.

Література: Основна: 1-2. 

Практичне заняття 11.

Розбір біомеханічного аналізу патологічної ходьби

План 

1. Розбір клінічних випадків з використанням МКФ. 

2.Принципи формування втручання на основі біомеханічного аналізу активності з порушеннями нервової системи

Література: Основна: 1-2. 
Лекція 12.

Особливості, принципи та правила підбору технічних засобів 
1. Категорії технічних засобів для покращення функціональної ходьби. 

2. Підбір технічних засобів на основі оцінки функціональної ходьби. 

3. Принципи навчання пацієнтів використовувати технічні засоби. 

Практичне заняття 12.

Написання модульної контрольної роботи

План

Проведення МКР з Розділів № 1-2

Література: Основна: 1-7. Додаткова 1-2. 

Лекція 13.

Застосування технічних засобів

План 

1. . Застереження при використанні технічних засобів. 

2.Розбір клінічних випадків з використанням МКФ.

Практичне заняття 13.

Патологічна ходьба в травматології

1. Методика пересування на милицях по східцям при трьохопорній та двохопорній  ходьбі
2. Практичне відпрацювання ходьби з милицями по східцям.

Література: Основна: 1-2.  Додаткова 1
2. Самостійна робота студента

ЗАВДАННЯ ДЛЯ САМОСТІЙНОЇ РОБОТИ СТУДЕНТІВ

	Тиждень
	Назва теми, що виноситься на самостійне опрацювання
	Кількість годин, СРС

	1-4
	Розбір клінічних випадків з використанням МКФ
	5

	5-9
	Кінематика фронтальної, сагітальної та горизонтальної площини відповідно до фаз ходьби.
	5

	10-14
	Характеристика змін швидкості ходьби.
	5

	14-16
	Інструменти оцінки функціональної ходьби.
	5

	16-18
	Порушення ходьби при порушеннях опорно-рухового апарату та центральної нервової системи.
	10


Самостійна робота (66 години) передбачає підготовку до аудиторних занять та контрольних заходів, самостійного опанування окремих тем.

Розподіл годин СРС: підготовка до лекцій 1 годин; підготовка до практичних занять - 20 години; вивчення тем, що виносяться на самостійне опрацювання -30 годин;  підготовка до МКР – 10 годин; підготовка до заліку – 5 годин.
Виконання реферату
Однією із форм самостійної роботи студентів є виконання реферату у вигляді на відповідну тему з дисципліни «Біомеханіка ходьби у технологіях фізичної терапії, ерготерапії»
1) Методика виконання реферату.

Складається з кількох організаційно автономних, але взаємопов’язаних за змістом етапів: 

- вибір теми; 

- складання програми дослідження та графіка  виконання реферату; 

- відбір літератури; 

- вивчення відібраних джерел інформації; 

- написання тексту; 

- технічне оформлення роботи. 

Послідовність етапів зумовлена ступенем складності проблеми, специфікою поставленої мети, характером зібраного фактичного матеріалу тощо. 

Тематику реферату пропонує студент. 

2) Рекомендації, щодо особливостей змісту роботи різної тематики.

Підготовка реферату – дуже відповідальна справа, оскільки успішність написання та захист серйозно впливає на остаточну оцінку за її виконання. Текст реферату структурно складається з 3-х логічно взаємопов’язаних частин, кожна з яких є самостійним смисловим блоком.

 У першій – вступній частині - коротко висвітлюється сучасний стан розробки наукової проблеми, якій присвячено робота, визначається об’єкт, предмет, мета, конкретні завдання та методи дослідження, стисло визначається структура роботи. Середня частина (найбільша за обсягом) присвячена результатам дослідження та їх інтерпретації. У заключній частині  висвітлюються загальні висновки та практичні рекомендації. 

Обсяг реферату становить приблизно 12 – 15 сторінок стандартного аркушу А4 тексту з використанням комп’ютерної техніки. На виклад основної частини роботи відводиться, як правило, 5 – 7 сторінок, а на вступ і висновки по 1 – 2 сторінки. 

Список використаних джерел і додатки до обсягу реферату не зараховуються, хоча вони й мають спільну нумерацію з іншими частинами роботи. Реферат повинна бути грамотно написана та охайно оформлена. 

3) Перелік орієнтовних тем:
1. Характеристика фаз циклу ходьби та можливих її порушень 

2. Характеристика м’язів залучених на кожній фазі ходьби 

3. Характеристика методів діагностики порушень фаз ходьби.
4. Об’єктивні методи діагностики порушень біомеханіки ходьби

6. Суб’єктивні методи діагностики порушень біомеханіки ходьби

7. Характеристику травм та захворювань, які викликають порушення біомеханіки ходьби 
8. Характеристика факторів, що впливають на нормальну ходьбу;

9.Характеристика методів обстеження ходьби травматологічних хворих

10. Методи обстеження ходьби у неврологічних хворих

11. Характеристика неврологічних тестів при порушеннях ходьби

12. Характеристика неврологічних шкал при порушеннях ходи

13. Характеристика мануально-м’язове тестування при порушеннях ходьби

14. Характеристика методики проведення моторно вертикального контролю
15. Шляхи покращення моторно вертикального контролю

16. Puss синдром та його вплив на розвиток патологічної ходьби пібір допоміжних засобів.

17. Pull синдроми та його вплив на розвиток патологічної ходьби пібір допоміжних засобів.

18. Анталгічна ходьба, шляхи її покращення.

19. Анталгічна ходьба та пібір допоміжних засобів; 

20. Півняча ходьба та шляхи її покращення; 

21. Півняча ходьба та пібір допоміжних засобів;

22.Тренделенбурська ходьба шляхи її покращення 

23. Підбір допоміжних засобів для травматологічних хворих
24. Підбір допоміжних засобів для неврологічних хворих.

Політика та контроль

3. Політика навчальної дисципліни (освітнього компонента)

У весняному семестрі 2021-2022  навчального року дисципліна «Біомеханіка ходьби у технологіях фізичної терапії, ерготерапії» викладається в режимі дистанційного навчання на платформі Zoom - лекційні заняття, практичні заняття проводяться в аудиторії. Контроль навчального процесу виконує викладач-лектор, користуючись вбудованими засобами Zoom – доступ до сеансу взаємодії, реєстрація в чаті. 

Практичні заняття у відповідності до розкладу проводяться в аудиторії. Захист рефератів відбувається з підготовкою презентації та його захистом в присутності викладача та студентів.
Всі студенти під час навчання мають дотримуються положень «Кодексу честі КПІ  ім.І. Сікорського» (розділи 2 та 3) про що письмово дають згоду.

Політика співпраці: співпраця студентів у розв’язанні проблемних завдань дозволена, але відповіді кожний студент захищає самостійно. Взаємодія студентів під час заліку / тестування категорично забороняється і будь-яка така діяльність буде вважатися порушенням академічної доброчесності згідно принципів університету щодо академічної доброчесності.

На лекції  педагог у словесній формі розкриває сутність наукових понять, явищ, процесів, логічно пов´язаних та об´єднаних загальною темою. Ефективність навчання на лекціях неможливе без широкого використання наочних методів, які передбачають  використання ілюстрацій та презентацій. При цьому студенти мають розуміти, що основне джерело отримання наукової інформації — не викладач, а книга. Тому важливо щоб студенти самостійно  працювали з книгою: читали,  конспектували додаткову інформацію до лекційного матеріалу.  Ведення конспекту дає змогу студенту: краще підготуватись до заліку з кредитного модуля; вирішити спірні питання щодо відповідей (не повна, неточна  відповідь)  студента на екзамену; викладачу зарахувати пропущені студентом лекції з неповажної причини.

На практичних заняттях викладач використовує контроль знань студентів шляхом усного опитування, оцінювання та обговорення, практичного виконання завдань відповідно до теми заняття. 

Результати поточного контролю доводяться до студентів на заняттях та за допомогою заповнення електронних відомостей в електронну КАМПУСІ та на платформі дистанційного навчання «Сікорський».

4. Види контролю та рейтингова система оцінювання результатів навчання (РСО)
Рейтингова система оцінювання результатів навчання студентів з кредитного модуля «Біомеханіка ходьби у технологіях фізичної терапії, ерготерапії»

1. Рейтинг студента з кредитного модуля складається з балів, що він отримує за:

– роботи на практичних заняттях (6 кейсів);
– виконання реферату;
- написання модульної контрольної роботи.

2. Критерії нарахування балів.

2.1. Практичне заняття оцінюються із 5 балів, студент має продемонструвати приклад розв’язання кейсу:

– «відмінно» – повна відповідь (не менше 90% потрібної інформації) – 5 балів;

– «добре» – достатньо повна відповідь (не менше 75% потрібної інформації) або

повна відповідь з незначними неточностями – 4 балів;

– «задовільно» – неповна відповідь (не менше 60% потрібної інформації) та

незначні помилки – 3 бали;

– «незадовільно» – відповідь не відповідає вимогам до «задовільно» – 0 балів.
2.2. Написання модульної контрольної роботи. Ваговий  бал питання –  10.  Максимальна кількість балів за контрольну роботу  дорівнює  10 балів х 3 питання = 30  балів.

«Відмінно», повна і вичерпна відповідь  (не менше 90% потрібної інформації) -10-9 балів;

«Добре» достатньо повна відповідь (не менше 75%  потрібної  інформації -8-7 балів;

«Задовільно», неповна відповідь  (не менше 60% потрібної інформації) -6-5 балів;

«Незадовільно», незадовільна відповідь (не відповідає вимогам «Задовільно»)  -0 балів.
2.3. Реферат оцінюється із 40 балів за такими критеріями:

– «відмінно» – творчий підхід до розкриття проблеми – 40-36 балів;

– «добре» – глибоке розкриття проблеми, відображена власна позиція – 35-

30 балів;

– «задовільно» – обґрунтоване розкриття проблеми з певними недоліками – 29-

24 бали;

– «незадовільно» – завдання не виконане, реферат не зараховано – 0 балів.

За кожний тиждень затримки із поданням реферату нараховуються штрафні –2 бали (усього не більше – 8 балів). Наявність позитивної оцінки з реферату є умовою допуску до залікової контрольної роботи.

3. Умовою позитивної першої атестації є отримання не менше 27 балів, другої атестації – отримання не менше 45 балів за умови зарахування реферату.

4. Сума рейтингових балів, отриманих студентом протягом семестру, за умови зарахування реферату, переводиться до підсумкової оцінки. Якщо сума балів менша за 60, але реферат зараховано, студент виконує залікову контрольну роботу. У цьому разі сума балів за виконання реферату та залікову контрольну роботу переводиться до підсумкової оцінки.
5. Студент, який у семестрі отримав більше 60 балів, але бажає підвищити свій результат, може взяти участь у заліковій контрольній роботі. У цьому разі остаточний результат складається із балів, що отримані на заліковій контрольній роботі та балів з реферату.

6. Таблиця переведення рейтингових балів до оцінок:
	Бали
	Оцінка

	100…95
	Відмінно

	94…85
	Дуже добре

	84…75
	Добре

	74…65
	Задовільно

	64…60
	Достатньо

	Менше 60
	Незадовільно

	Є не зараховані лабораторні роботи або не зарахована розрахункова робота
	Не допущено


5. Додаткова інформація з дисципліни (освітнього компонента)
Перелік питань до семестрового контролю:
Охарактеризуйте наступні питання:

1.Охарактеризувати фаху відштовхування

2. Охарактеризувати фаху переносу кінцівки

3. Охарактеризувати фаху прискорення 

4. Переразувати фаз циклу ходьби 

5. Перерахувати можливі порушення фаз ходьби 

6. Характеристика м’язів залучених на кожній фазі ходьби 

7. Характеристика методів діагностики порушень фаз ходьби.
8. Об’єктивні методи діагностики порушень біомеханіки ходьби

9. Суб’єктивні методи діагностики порушень біомеханіки ходьби

10.Характеристику травм та захворювань, які викликають порушення біомеханіки ходьби.

11. Характеристика факторів, що впливають на нормальну ходьбу;

12..Характеристика методів обстеження ходьби травматологічних хворих

13. Характеристика неврологічних тестів при порушеннях ходьби

14. Характеристика неврологічних шкал при порушеннях ходи

15. Puss синдром та його вплив на розвиток патологічної ходьби пібір допоміжних засобів.

16. Pull синдроми та його вплив на розвиток патологічної ходьби пібір допоміжних засобів.

17.Анталгічна ходьба, шляхи її покращення.

18. Анталгічна ходьба та пібір допоміжних засобів; 

19. Півняча ходьба та шляхи її покращення; 

20. Півняча ходьба та пібір допоміжних засобів;

21.Тренделенбурська ходьба шляхи її покращення 

22. Тренделенбурська ходьба та шляхи її покращення

23. Методика навчання двох опорної ходьби на милицях.

24. Методика навчання трьох опорної ходьби на милицях

25. Методика навчання чотирьох опорної ходьби на милицях 

Робочу програму навчальної дисципліни (силабус):
Складено к.т.н., доц., Антоновою-Рафі Юлією Валеріївною, та 

асист. кафедри Білевичем Денисом Андрійовичем

Ухвалено кафедрою БЗЛ (протокол № 1 від 26.08.2021 року)
Погоджено Методичною комісією ФБМІ (протокол № __ від _______)
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