
 



Сторінка 2 з 24 

 Програма Єдиного державного кваліфікаційного іспиту зі спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» 

освітньо-професійна програма «Фізична терапія, ерготерапія» на першому (бакалаврському) рівні вищої освіти 

Редакція 2023-01 

 



Сторінка 3 з 24 

 Програма Єдиного державного кваліфікаційного іспиту зі спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» 

освітньо-професійна програма «Фізична терапія, ерготерапія» на першому (бакалаврському) рівні вищої освіти 

Редакція 2023-01 

 

Програма розглянута на засіданні циклової методичної комісії зі спеціальності 

227 «Фізична терапія, ерготерапія» Івано-Франківського національного 

медичного університету (протокол № 6 від 21.02.2023 р.) 

 

 

Програма схвалена на засіданні центральної методичної ради Івано-

Франківського національного медичного університету (протокол № 4 від 

22.03.2023 р.) 

 

 

Програма затверджена Вченою радою Івано-Франківського національного 

медичного університету (протокол № 5 від 25.04.2023 р.) 

 

  



Сторінка 4 з 24 

 Програма Єдиного державного кваліфікаційного іспиту зі спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» 

освітньо-професійна програма «Фізична терапія, ерготерапія» на першому (бакалаврському) рівні вищої освіти 

Редакція 2023-01 

 

УМОВНІ СКОРОЧЕННЯ 

  

ЄДКІ/Іспит Єдиний державний кваліфікаційний іспит. 
ПОІ Практично-орієнтований іспит. 
ЄКТС Європейська кредитно-трансферна накопичувальна система 
ОПП Освітньо-професійна програма 
Університет/ 
ІФНМУ 

Івано-Франківський національний медичний університет 

Стандарт Стандарт вищої освіти України першого бакалаврського рівня 

зі спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» галузі 

знань 22 «Охорона здоров’я»  
НАЗЯВО Національна агенція з якості вищої освіти 



Сторінка 5 з 24 

 Програма Єдиного державного кваліфікаційного іспиту зі спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» 

освітньо-професійна програма «Фізична терапія, ерготерапія» на першому (бакалаврському) рівні вищої освіти 

Редакція 2023-01 

 

ЗАГАЛЬНІ ПОЛОЖЕННЯ 

Єдиний державний кваліфікаційний іспит (далі – ЄДКІ/Іспит) зі 

спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» освітньо-професійної програми 

«Фізична терапія, ерготерапія» першого (бакалаврського) рівня вищої освіти (далі 

ОПП) є обов’язковим компонентом атестації здобувачів вищої освіти. 

Єдиний державний кваліфікаційний іспит передбачає оцінювання 

досягнень результатів навчання, визначених Стандартом та освітньою програмою. 

Метою ЄДКІ є оцінювання рівня засвоєних здобувачем вищої освіти 

спеціальних (предметних) компетентностей, визначених стандартами вищої 

освіти та достатніх для ефективного виконання професійної діяльності за обраною 

спеціальністю. 

Організація і проведення ЄДКІ базуються на таких принципах: 

- академічна доброчесність; 

- об’єктивність; 

- прозорість і публічність; 

- нетерпимість до корупційних та пов’язаних з корупцією діянь. 

Для успішного складання ЄДКІ майбутній бакалавр фізичної терапії, 

ерготерапії має оволодіти компетентностями, які формуються під час вивчення 

комплексу дисциплін загальної та професійної (фахової) підготовки, а також 

вибіркових компонентів ОПП, упродовж всього нормативного терміну (ОПП 

«Фізична терапія, ерготерапія» – 240 кредитів ЄКТС) в Університеті. Учасник 

Іспиту має мати достатній рівень знань, умінь та компетенцій, що передбачені 

Стандартом вищої освіти України першого бакалаврського рівня зі спеціальності 

227 «Фізична терапія, ерготерапія» у галузі знань 22 «Охорона здоров’я» (далі 

Стандарт) та ОПП «Фізична терапія, ерготерапія». 

 

УЗАГАЛЬНЕНА СТРУКТУРА ЄДКІ 

 

Єдиний державний кваліфікаційний іспит проводиться згідно Порядку 

атестації здобувачів ступеня фахової передвищої освіти та ступенів вищої освіти 

на першому (бакалаврському) та другому (магістерському) рівнях у формі 

єдиного державного кваліфікаційного іспиту, затвердженого постановою 

Кабінету Міністрів України від 19 травня 2021 р. № 497, Стандартом вищої освіти 

України першого бакалаврського рівня зі спеціальності 227 «Фізична терапія, 

ерготерапія» у галузі знань 22 «Охорона здоров’я», затвердженого наказом 

Міністерства освіти і науки України від 19 грудня 2018 р. №1419, наказом 

Міністерства освіти і науки України «Про внесення змін до деяких стандартів 

вищої освіти» від 13 січня 2022 р. №26, ОПП «Фізична терапія, ерготерапія», 

акредитована НАЗЯВО, сертифікат №1522 від 21.05.2021р., (Строк дії 
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сертифікату про акредитацію ОПП 01. 07. 2026), Наказу МОЗ України від 

27.09.2022 року № 1747 «Про затвердження Графіку апробаційного проведення 

ЄДКІ для здобувачів ступеня фахової передвищої та ступеня вищої освіти на 

першому (бакалаврському) рівні зі спеціальності галузі знань 22 «Охорона 

здоров’я» у 2023 році», Наказу ректора ІФНМУ від 26 квітня 2023 року №580-д 

«Про порядок апробаційного проведення ЄДКІ для здобувачів зі спеціальності 

«Фізична терапія, ерготерапія» та перескладання ліцензійних іспитів «Крок 3» в 

Університеті» та включає: 

• інтегрований тестовий іспит «Крок», який оцінює відповідність якості 

підготовки фахівців Стандарту та проводиться Державною організацією «Центр 

тестування професійної компетентності фахівців з вищою освітою напрямів 

підготовки «Медицина» і «Фармація» при Міністерстві охорони здоров'я 

України»; 

• практично орієнтований іспит (далі по тексту - ПОІ), який оцінює 

готовність випускника до провадження професійної діяльності відповідно до 

вимог Стандарту шляхом демонстрування практичних (клінічних) компонентів 

професійної компетентності на реальному об’єкті або на моделі і проводиться 

екзаменаційною комісією закладу вищої освіти. 

 

СТРУКТУРА ЕКЗАМЕНАЦІЙНОГО ЗАВДАННЯ 

 

Підсумкова атестація випускників спеціальності 227 «Фізична терапія, 

ерготерапія» першого (бакалаврського) рівня вищої освіти проводиться у 2 етапи: 

 I етап – теоретичний (апробація інтегрованого тестового іспиту 

«КРОК»); 

 II етап – практичний (практично-орієнтований іспит). 

I етап – теоретичний: інтегрований тестовий іспит «Крок». Він оцінюється 

за системою «склав» / «не склав» та відповідно до встановленого Центром 

тестування професійної компетентності фахівців з вищою освітою напрямів 

підготовки «Медицина» і «Фармація» при МОЗ України прохідного відсотка 

правильних відповідей.  

II етап – практичний: випускники медичного факультету ОПП «Фізична 

терапія, ерготерапія» першого (бакалаврського) рівня вищої освіти складають 

комплексний ПОІ на 4-х станціях: «Фізична терапія, ерготерапія при 

захворюваннях нервової системи», «Травматологія та ортопедія за професійним 

спрямуванням», «Фізична терапія, ерготерапія при захворюваннях внутрішніх 

органів», «Фізична терапія, ерготерапія та реабілітаційні технології». Результати 

Іспиту відображаються за кожною із 4 станцій окремо. ПОІ проводиться на базі 

кафедри фізичної терапії та ерготерапії у спеціально обладнаних приміщеннях – 

«Станціях». 
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Структура Іспиту включає 4 станції: 

 Станція №1 «Фізична терапія, ерготерапія при захворюваннях нервової 

системи» включає обов’язкові освітні компоненти ОПП: фізична терапія, 

ерготерапія при захворюваннях нервової системи; педіатрія; фізична терапія 

ерготерапія в педіатрії; 

 Станція №2 «Травматологія та ортопедія за професійним спрямуванням» 

включає обов’язкові освітні компоненти ОПП: травматологія та ортопедія за 

професійним спрямуванням; спортивна травматологія; комплексна 

реабілітація військово-службовців та бійців АТО; біомеханіка та клінічна 

кінезіологія; хірургічні хвороби за професійним спрямуванням; фізична 

терапія, ерготерапія при хірургічних захворюваннях. 

 Станція №3 «Фізична терапія, ерготерапія при захворюваннях внутрішніх 

органів» включає обов’язкові освітні компоненти ОПП: внутрішня медицина 

за професійним спрямуванням; фізична терапія, ерготерапія при 

захворюваннях серцево-судинної системи; фізична терапія у онкології та 

паліативній медицині; методи дослідження у фізичній терапії, ерготерапії; 

спортивна медицина. 

 Станція №4 «Фізична терапія, ерготерапія та реабілітаційні технології» 

включає обов’язкові освітні компоненти ОПП: фізична реабілітація та 

реабілітаційні технології; основи класичного масажу; види оздоровчо-рухової 

активності; основи менеджменту, маркетингу та адміністрування при різних 

нозологіях; механотерапія; фітнес технології; теорія та методика адаптивного 

фізичного виховання; вступ до спеціальності; технічні засоби в фізичній 

терапії, ерготерапії; моделі надання реабілітаційних послуг (на основі МКФ) 

та професійного розвитку. 

Кожна станція розміщується в окремій кімнаті. На дверях кожної кімнати 

чітко вказується номер станцій. Час виконання ситуаційної задачі (Додаток 1), яка 

складається із двох завдань (реабілітаційного обстеження та реабілітаційного 

втручання /або обстеження) на кожній станції - 12 хв. За 1 хв. до закінчення часу, 

відведеного для виконання ситуаційної задачі та вирішення поставлених завдань 

на станції, звучить попередження про час. Перерва між станціями становить 1 

хвилину. Під час перерви студент переходить до наступної станції за 

індивідуальним маршрутом (Додаток 4). Усі станції облаштовуються засобами 

відеоспостереження та подачі звукового сигналу. Початок та закінчення 

виконання завдань на станції озвучується сигналом. Якщо студент не впорався із 

завданнями в межах відведеного часу, він має перервати роботу і перейти на 

наступну станцію, якщо впорався із завданнями раніше відведеного терміну 

залишається в кімнаті до сигналу. Одна екзаменаційна група (20 студентів) 

складає Іспит за 291 хв. (4 год. 51 хв.).  

Оцінка роботи студента проводиться за чеклістами (Додаток 3), які 

складені на основі алгоритмів дій (Додаток 2) для вирішення певних завдань 

вказаних у ситуаційній задачі, яка обрана студентом для виконання на конкретній 
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станції. На одній станції необхідно продемонструвати дві практичні навички, 

тобто виконати два завдання: реабілітаційне обстеження/оцінювання/контроль 

(фізіотерапевтичне або ерготерапевтичне) та реабілітаційне втручання/вплив 

(фізіотерапевтичне або ерготерапевтичне). Чекліст за яким оцінюють алгоритм 

дій при виконанні завдання передбачає виконання 10 пунктів (кроків), кожному 

пункту присвоюється певний бал. Оцінювання одного пункту (кроку) 

відбувається наступним чином: у випадку правильної відповіді - 1 бал, у випадку 

частково правильної відповіді 0,5 балів та у випадку неправильної відповіді - 0 

балів. Для об’єктивності кожне завдання оцінюють два екзаменатори. 

Максимальна оцінка за виконання одного завдання на одній станції становить 20 

балів, за два завдання 40 балів. Після проходження кожної станції проводять 

підрахунок набраних балів. Іспит на станції вважають складеним, якщо студент 

набрав не менше 60,0 % від максимальної кількості балів, тобто 24,0 балів. 

Результат ПОІ визначається за вимогами Європейської кредитно-

трансферної системи (далі по тексту - ЄКТС). Із кожної з чотирьох станцій, 

виставляються окремі бали, після чого сумуються і конвертуються у 200 бальну 

систему відповідно таблиці. 

Максимальна кількість балів, яку може набрати студент за ПОІ становить 

160 балів, мінімальна – 96 (60 % правильних відповідей). 

Результат ПОІ обчислюється за формулою: 

𝟐𝟎𝟎

𝟏𝟔𝟎
= 𝟏, 𝟐𝟓 

де 1,25 – це ціна 1 балу, а 0,625 – ціна 0,5 балів, тобто одного кроку. 

 

Конвертація Результуючого балу за ПОІ у оцінку за 200-бальною шкалою 

представлена у таблиці: 

Результуючий бал Оцінка за 200-бальною шкалою 

96 120,00 

97 121,25 

98 122,50 

99 123,75 

100 125,00 

101 126,25 

102 127,50 

103 128,75 

104 130,00 

105 131,25 

106 132,50 

107 133,75 

108 135,00 

109 136,25 
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Результуючий бал Оцінка за 200-бальною шкалою 

110 137,50 

111 138,75 

112 140,00 

113 141,25 

114 142,50 

115 143,75 

116 145,00 

117 146,25 

118 147,50 

119 148,75 

120 150,00 

121 151,25 

122 152,50 

123 153,75 

124 155,00 

125 156,25 

126 157,50 

127 158,75 

128 160,00 

129 161,25 

130 162,50 

131 163,75 

132 165,00 

133 166,25 

134 167,50 

135 168,75 

136 170,00 

137 171,25 

138 172,50 

139 173,75 

140 175,00 

141 176,25 

142 177,50 

143 178,75 

144 180,00 

145 181,25 

146 182,50 

147 183,75 

148 185,00 

149 186,25 

150 187,50 

151 188,75 

152 190,00 
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Результуючий бал Оцінка за 200-бальною шкалою 

153 191,25 

154 192,50 

155 193,75 

156 195,00 

157 196,25 

158 197,50 

159 198,75 

160 200,00 

 

Результати конвертується в оцінку за національною шкалою та рейтинг 

ЄКТС наступним чином: 

• від 184,0 до 200 балів (92 - 100% правильних відповідей) – 5 (відмінно), А; 

• від 168,0 до 183,9 балів (84 – 92% правильних відповідей) – 4 (добре), В; 

• від 152,0 до 167,9 балів (76 – 84% правильних відповідей) – 4 (добре), С; 

• від 136,0 до 151,9 балів (68 – 76% правильних відповідей ) – 3 (задовільно), D; 

• від 120,0 до 135,9 балів (60 – 68% правильних відповідей) – 3 (задовільно), Е; 

• менше 120,0 (менше 60,0 % правильних відповідей) – 2 (незадовільно), F. 

 

Практичні навички, які виносяться на ПОІ та алгоритми їх виконання 

розробляють відповідні кафедри, на основі діючого Стандарту підготовки 

фахівців. Переліки практичних навичок з кожної дисципліни, які виносяться на 

екзаменаційні станції та алгоритми їх виконання мають бути схвалені на 

засіданні відповідної випускової кафедри, циклової методичної комісії зі 

спеціальності 227 «Фізична терапія, ерготерапія» та Центральною методичною 

радою Університету. На основі алгоритмів виконання практичних навичок кожна 

кафедра розробляє відповідні чеклісти для оцінювання рівня підготовки студентів. 

Кафедри готують методичне забезпечення ПОІ (ситуаційні задачі та завдання, 

перелік практичних навичок, алгоритми та чеклісти) на початку навчального року. 

Методичні матеріали мають бути адаптовані до технічних можливостей станцій, 

кафедрами подаються перелік необхідного обладнання на стації, а також 

забезпечення цього обладнання на іспиті). Деталі ситуаційних задач та завдань 

студентам   не розголошують. 

За один екзаменаційний день Іспит здає одна група. Одну групу складає 20 

студентів. Іспит розпочинається о 8.00 та триває 4 год. 51 хв., 30 хв. – обговорення та 

оголошення результатів. Закінчується екзаменаційний день о 13.30. Студенти 

з’являються за 20 хв. до початку Іспиту для реєстрації та інструктажу. Під час 

реєстрації відбувається ідентифікація особи студента, йому видають 

індивідуальний маршрутний лист (Додаток 4), присвоюють ідентифікаційний 

номер (номер групи-порядковий номер в списку групи: наприклад 3-1), який потім 

екзаменатори зазначають в чеклісті. Студенту видають ідентифікатор із 

зазначенням вищевказаних номерів. Під час інструктажу студентів знайомлять з  

правилами проведення ПОІ, форматом іспиту, порядком проходження станцій. 
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Студент, який спізнився, до складання іспиту не допускається. У разі 

спізнення або відсутності студента на іспиті йому надають можливість скласти з 

наступною групою згідно рішення Екзаменаційної комісії. Під час Іспиту 

студентам заборонено спілкуватись між собою, використовувати навчальні та 

допоміжні матеріали, користуватись гаджетами. При порушенні вище зазначених 

норм результати Іспиту анульовують. 

Екзаменатор на кожного студента заповнює окремий чекліст (Додаток 3), де 

зазначає ідентифікаційний номер студента, який вказаний на його ідентифікаторі. 

Персональні дані студента (прізвище та ім’я) на чеклісті не записують. 

Екзаменатор не втручається у процес виконання завдання, а лише оцінює дії 

студента, роблячи про це відмітки у чеклісті, що знижує фактор суб'єктивності 

ПОІ. Екзаменатор може звернутися до студента у випадку порушення ним правил 

техніки безпеки, правил поведінки чи за інших непередбачених ситуацій. Студент 

може звернутися до екзаменатора при погіршенні самопочуття чи в разі інших 

форс-мажорних обставин. 
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ДЕТАЛІЗОВАНА СТРУКТУРА ЄДИНОГО ДЕРЖАВНОГО 

КВАЛІФІКАЦІЙНОГО ІСПИТУ ЗІ СПЕЦІАЛЬНОСТІ 227 «ФІЗИЧНА ТЕРАПІЯ, 

ЕРГОТЕРАПІЯ» ОПП «ФІЗИЧНА ТЕРАПІЯ, ЕРГОТЕРАПІЯ» 

ПЕРШОГО (БАКАЛАВРСЬКОГО) РІВНЯ ВИЩОЇ ОСВІТИ 

 

Базові компоненти обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта фізичним 

терапевтом при порушеннях таких систем: 

 

1. Серцево-судинна та дихальна системи  

Симптоми, синдроми та порушення: 

 кашель 

 задишка 

 запаморочення 

 приступ ядухи 

 біль 

 включення у роботу допоміжних дихальних м’язів 

 тахікардія 

 ціаноз 

 набряк 

 аритмія 

 посилене серцебиття 

 ослаблене дихання 

 жорстке дихання, патологічне бронхіальне дихання 

 крепітація, хрипи, шум тертя плеври 

 коробковий перкуторний звук 

 тупий (притуплений) перкуторний звук 

 тимпанічний перкуторний звук 

 катаральні зміни 

 підвищення кров'яного тиску 

 зниження кров'яного тиску 

 синдром дихальної недостатності 

 синдром серцевої недостатності 

 бронхообструктивний синдром 

 загально інтоксикаційний синдром 

 бронхо-легенево-плевральний синдром 

 легеневе серце 

 накопичення повітря у плевральній порожнині 

 накопичення ексудату у плевральній порожнині 

 плевральні спайки 
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 спадання легеневої тканини 

 фіброз, склероз 

 деструктивні зміни бронхів/легеневої тканини 

 гіпер- гіпотонічний криз 

 аритмії серця 

 

Засоби та методи обстеження у фізичній терапії: 

 опитування 

 спостереження 

 антропометрія 

 пальпація 

 перкусія 

 аускультація 

 функціональні тести 

 спірографія 

 пневмотахометрія 

 пікфлоуметрія 

 пульсооксиметрія 

 вимірювання артеріального тиску 

 

2. Опорно-руховий апарат 

Симптоми, синдроми та порушення: 

 біль 

 набряки 

 порушення амплітуди руху 

 зменшення м’язової сили та м’язова атрофія 

 зменшення м’язової витривалості 

 порушення рівноваги та координації 

 порушення рухових функцій (присідання, хода, хода сходами, нахил 

тулуба, ротація тулуба, хапання, відштовхування та притягування, 

піднімання та перенесення та інші) 

 

Засоби та методи обстеження у фізичній терапії: 

 опитування 

 спостереження 

 антропометрія 

 пальпація 

 суглобова гра 

 визначення інтенсивності та динаміки болю 

 оцінювання активного та пасивного руху 
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 вимірювання амплітуди руху у суглобах (гоніометрія тощо) 

 визначення м’язової сили (мануальне м’язове тестування, 

динамометрія тощо) 

 визначення м’язової витривалості 

 визначення рівноваги та координації 

 оцінювання рухових функцій (присідання, хода, хода сходами, нахил 

тулуба, ротація тулуба, хапання, відштовхування та притягування, 

піднімання та перенесення та інші) 

 оцінка стану кукси 

 

3. Неврологічні розлади 

Симптоми, синдроми та порушення: 

 біль 

 набряки 

 парези та плегії 

 м’язова атрофія 

 порушення м’язового тонусу 

 порушення амплітуди руху 

 порушення чутливості 

 порушення стану свідомості 

 порушення когнітивних функцій 

 порушення зорових функцій та сприйняття 

 просторово-зорові порушення 

 зменшення м’язової витривалості 

 порушення рівноваги та координації 

 порушення рухових функцій (присідання, хода, хода сходами, нахил 

тулуба, ротація тулуба, хапання, відштовхування та притягування, 

піднімання та перенесення та інші) 

 

Засоби та методи реабілітаційного обстеження: 

 опитування 

 спостереження 

 пальпація 

 оцінювання рухливості суглобів 

 визначення м’язової сили 

 визначення рівня і локалізації чутливості 

 тестування рефлексів 

 визначення м’язового тонусу 

 визначення м’язової витривалості 

 оцінювання рівноваги та координації 
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 оцінювання довільних рухових функцій 

 тести, шкали для оцінки болю, рухових функцій та мобільності 

 

Базові компоненти обстеження та контролю стану пацієнта/клієнта 

ерготерапевтом при порушеннях таких систем: 

 

1. Серцево-судинна та дихальна системи. 

а. Оцінювання симптомів та порушень з метою визначення їх впливу на 

заняттєву активність пацієнта/клієнта: 

 біль 

 зміни у диханні (задишка, ослаблене, жорстке, патологічне 

бронхіальне дихання) 

 запаморочення 

 приступ ядухи 

 набряк 

 порушення ритму і провідності серця, аритмія, тахікардія 

 підвищення/зниження артеріального тиску 

 надмірні зусилля під час виконання заняттєвої активності 

 втома 

Засоби та методи: 

 опитування, бесіда 

 спостереження 

 функціональні тести 

 пульсооксиметрія 

 вимірювання артеріального тиску 

 вимірювання частоти серцевих скорочень 

б. Опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії 

елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та 

інтересам пацієнта/клієнта: 

Засоби та методи: 

 Бесіда, інтерв’ю 

 Інструменти оцінки 

в. Оцінювання елементів заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час 

виконання програми ерготерапії з позиції: 

 суб’єктивного ставлення пацієнта/клієнта до власного виконання 

елементів заняттєвої активності; 

 рівня функціональної незалежності пацієнта/клієнта; 

 якості та безпеки виконання елементів заняттєвої активності.  

Засоби та методи: 

 бесіда 

 спостереження 
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 інструменти оцінки 

 

2. Порушення діяльності опорно-рухового апарату 

1. Оцінювання симптомів та порушень з метою визначення їх впливу на 

заняттєву активність пацієнта/клієнта: 

 біль 

 набряки 

 порушення амплітуди руху 

 зменшення м’язової сили, м’язова атрофія 

 зменшення м’язової витривалості 

 порушення функцій суглобів та кісток 

 порушення рівноваги та координації 

 порушення довільних рухових функцій  

Засоби та методи: 

 опитування, бесіда 

 візуальна аналогова шкала болю 

 огляд 

 оцінювання рухливості суглобів 

 визначення м’язової сили 

 тести на визначення м’язової витривалості 

 тести на рівновагу та координацію 

 тести для оцінки довільних рухових функцій 

 оцінювання стану кукси 

2. Опитування з метою вибору і (обґрунтування) використання у програмі 

ерготерапії елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим 

потребам та інтересам пацієнта/клієнта: 

Засоби та методи: 

 бесіда, інтерв’ю 

 інструменти оцінки 

3. Оцінювання елементів заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час 

виконання програми ерготерапії з позиції: 

 суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта 

 рівня функціональної незалежності 

 якості та безпеки виконання  

Засоби та методи: 

 бесіда 

 спостереження 

 інструменти оцінки 

3. Неврологічні розлади 

1. Оцінювання симптомів та порушень з метою визначення їх впливу на 

заняттєву активність пацієнта/клієнта: 
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 біль 

 набряки 

 парези та плегії 

 порушення м’язового тонусу 

 зменшення м’язової сили, м’язова атрофія 

 порушення амплітуди руху 

 порушення чутливості 

 порушення стану свідомості 

 порушення когнітивних функцій 

 порушення функцій жування і ковтання 

 порушення зорових функцій та сприйняття 

 просторово-зорові порушення 

 зменшення м’язової витривалості 

 порушення рівноваги та координації 

 порушення моторно-рефлекторних та мимовільних рухових 

функцій та реакцій 

 порушення довільних рухових функцій  

Засоби та методи: 

 опитування 

 огляд 

 пальпація 

 спостереження 

 оцінювання рухливості суглобів 

 визначення м’язової сили 

 визначення рівня і локалізації чутливості 

 тестування рефлексів 

 визначення м’язового тонусу 

 визначення м’язової витривалості 

 оцінювання рівноваги та координації 

 оцінювання довільних рухових функцій 

2. Опитування з метою обґрунтування використання у програмі ерготерапії 

елементів заняттєвої активності, яка відповідає заняттєвим потребам та 

інтересам пацієнта/клієнта: 

Засоби та методи: 

 бесіда, інтерв’ю 

 інструменти оцінки 

3. Оцінювання елементів заняттєвої активності пацієнта/клієнта під час 

виконання програми ерготерапії з позиції: 

 суб’єктивної оцінки пацієнта/клієнта 

 рівня функціональної незалежності 
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 якості та безпеки виконання  

Засоби та методи: 

 бесіда 

 спостереження 

 інструменти оцінки 

 

ЗАСОБИ ТА МЕТОДИ РЕАБІЛІТАЦІЙНОГО ВПЛИВУ (ФІЗИЧНА 

ТЕРАПІЯ) 

 

Порушення діяльності серцево-судинної та дихальної систем 

 

Засоби та методи: 

 терапевтичні вправи 

- дихальні 

- загально-розвиваючі 

- аеробного характеру 

- на розтяг та розслаблення м’язів 

 позиціонування 

 дихальної гімнастики 

 звукової гімнастики 

 мануальні маніпуляційні втручання на грудній клітці 

 масаж 

 засоби загартування та водні процедури 

 

Порушення діяльності опорно-рухового апарату  

Засоби та методи: 

 терапевтичні вправи: 

- на зменшення болю та набряку 

- на розвиток сили 

- на розвиток витривалості 

- на підтримку амплітуди руху 

- на гнучкість 

- на мобілізацію суглобів (суглобова гра) 

- на рівновагу 

- на координацію 

 тренування рухових навичок та умінь (функціональне тренування: 

переміщення у ліжку, навички сидіння, переміщення поза межі ліжка, 

вставання, стояння, хода, користування допоміжними засобами для ходи та 

візком, користування протезами, самообслуговування та самодогляд) 

 позиціонування 

 масаж 
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 постізометрична релаксація 

 преформовані фізичні чинники: 

- тепло 

- холод 

- водні процедури 

- преформована електрична енергія 

 

Неврологічні розлади 

Засоби та методи: 

 терапевтичні вправи 

- з опором (сила та витривалість) 

- на підтримку амплітуди руху 

- на розвиток/ відновлення гнучкості (розтяг/стретчинг) 

- на розвиток/ відновлення рівноваги 

- на розвиток/ відновлення координації 

- на розвиток/ відновлення дрібної моторики 

 тренування рухових навичок та умінь (функціональне тренування: 

переміщення у ліжку, навички сидіння, переміщення поза межі ліжка, 

вставання, стояння, хода, користування допоміжними засобами для ходи та 

візком, користування ортезами, самообслуговування та самодогляд) 

 позиціонування 

 дихальні вправи 

 мануальні маніпуляції на грудній клітці 

 масаж 

 

ЗАСОБИ ТА МЕТОДИ ЕРГОТЕРАПЕВТИЧНОГО ВПЛИВУ 

1. Використання підготовчих методів і засобів: 

o Використання преформованих фізичних чинників 

 тепло 

 холод 

 преформована електрична енергія 

o Позиціонування 

o Мобілізація суглобів 

o Сенсорна стимуляція 

o Методики фасилітації та інгібіції 

o Підбір адаптивних та технічних засобів реабілітації (в т.ч. ортезів та 

протезів) 

2. Терапевтичні вправи і терапевтичні заняття з метою відновлення або 

розвитку функцій організму: 

o функцій м’язів та суглобів (сили, витривалості, амплітуди руху, 

мобільності суглобів) 

o функцій мимовільних рухових реакцій 
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o довільних рухових функцій (координацію великої та дрібної 

моторики, зорово-рухову, двосторонню координацію, праксис) 

o моторики і координації органів ротової порожнини 

o розумових функцій (специфічних та глобальних) 

o сенсорних функцій (зорового сприйняття, вестибулярної, 

пропріоцептивної функції, сенсорної інтеграції) 

3. Терапевтичні вправи і терапевтичні заняття з метою розвитку виконавчих 

умінь та навичок: 

o рухових умінь та навичок (стабілізувати тулуб, дотягуватися, 

хапати, маніпулювати, піднімати, переміщувати предмети тощо) 

o процесуальних умінь та навичок (ініціювати, підтримувати увагу, 

планувати та дотримуватися плану дії, організовувати, пристосовуватися 

тощо) 

o умінь та навичок соціальної взаємодії (вступати в контакт, проявляти 

емоції, уточнювати, відповідати тощо) 

4. Терапевтичне використання заняттєвої активності: 

 Виконання компонентів заняттєвої активності (окремих занять, 

завдань та дій), визначених на основі заняттєвого аналізу. 

 Модифікація та адаптація способів виконання заняттєвої активності 

(окремих занять, завдань та дій). 

 Організація виконання заняттєвої активності у наступних сферах: 

o активність повсякденного життя (ADLs) 

o інструментальна активність повсякденного життя (ІАDLs) 

o відпочинок і сон 

o освіта 

o робота 

o гра 

o дозвілля 

o соціальна участь 

5. Адаптація інструментів діяльності та середовища 

життєдіяльності пацієнта/клієнта. 

6. Навчання та консультування пацієнтів/клієнтів та членів їх родин. 

7. Проведення ерготерапевтичного втручання у групі. 
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ДОДАТОК 1 

 

Взірець ситуаційних задач та практичних завдань 

 

Міністерство охорони здоров’я України 

Івано-Франківський національний медичний університет 

 

 

«ЗАТВЕРДЖУЮ» 

Перша проректорка ІФНМУ 

_______ проф. Ганна ЕРСТЕНЮК 

“____”___________20___ р. 

 

 

 

ПРАКТИЧНО-ОРІЄНТОВАНИЙ ІСПИТ  

для здобувачів першого (бакалаврського) рівня вищої освіти 

ОПП «Фізична терапія, ерготерапія» 

 

 

 

Станція 4. 

«Фізична терапія, ерготерапія 

та реабілітаційні технології» 

 

 

1. Ситуаційна задача: 

Пацієнт Д., віком 17 років. Клінічно наявне фронтальне викривлення хребта 

(рентгенологічно 15°), з’являється реберний горб при згинанні до переду. На 

рентгенограмі визначається торсія хребців. Деформація хребта фіксована. 

Діагноз: Лівосторонній сколіоз хребта ІІ ступеню, дуга викривлення 15°.  

Завдання: 

1. Продемонструвати виконання антропоскопічної (стоматоскопічної) оцінки 

пацієнта. 

2. Підібрати та продемонструвати терапевтичні вправи у довготривалому 

періоді реабілітації при даному захворюванні, дати рекомендації. 

 

 

 

Голова циклової методичної комісії 

зі спеціальності 227 

«Фізична терапія, ерготерапія»     проф. Ігор ЧУРПІЙ  
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ДОДАТОК 2 

Взірець 

Алгоритм практичних навичок 

 

Практично-орієнтований іспит 

для здобувачів першого (бакалаврського) рівня вищої освіти 

ОПП «Фізична терапія, ерготерапія» 

Станція 4. «Фізична терапія, ерготерапія та реабілітаційні технології». 

 

1. «Вимірювання відносної довжини верхньої кінцівки» 

Послідовність Зміст Примітка 

Мета: 

 

 

Місце виконання: 

 

Підготувати 

необхідне: 

 

Алгоритм 

виконання: 

Вимірювання відносної довжини верхньої кінцівки 

для визначення вкорочення чи подовження 

кінцівки. 

Навчально-практичний центр «Фізична терапія, 

ерготерапія» 

 

Сантиметрова стрічка, аркуш паперу, або карта 

обстеження, ручка. 

Необхідно: 
1. Перед процедурою помити руки та обробити 

антисептиком. 

2. Привітатися з пацієнтом, представити себе, 

запитати як звертатися до нього. Ознайомити 

пацієнта з якою метою проводиться обстеження. 

Провести інструктаж пацієнта щодо процедури 
проведення обстеження.  

3. Провести опитування пацієнта щодо наявності 

протипоказань (при необхідності). 

4. Отримати згоду на проведення маніпуляції. 

5. Підготувати необхідний інвентар для проведення 

обстеження (виконання завдання). 

6. Вихідне положення пацієнта стоячи або лежачи. 

Попросити пацієнта прийняти вихідне положення.  

7. Попросити пацієнта звільнити кінцівки від одягу. 
8. Провести вимірювання сантиметровою стрічкою 

від плечового паростка лопатки до шилоподібного 

паростка променевої кістки на одній кінцівці. 

Записати результати. 

9. Те саме провести на іншій кінцівці. Подякувати 

пацієнту. 

10. Оцінити результати дослідження. Порівняти 

результати на обох кінцівках. 

Надати рекомендації пацієнту (при необхідності). 

 

 

 

 

 

 

 

 

Результати 

записуємо в 

сантиметрах 

(рекомендов

ана точність 

вимірювання 

0,5 см) 
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ДОДАТОК 3 

Взірець 

Міністерство охорони здоров’я України 

Івано-Франківський національний медичний університет  

 

Практично-орієнтований іспит 

для здобувачів першого (бакалаврського) рівня вищої освіти 

ОПП «Фізична терапія, ерготерапія» 

Станція 4. «Фізична терапія, ерготерапія та реабілітаційні технології». 

 

Чекліст 

Студент:_______________________________________________ Група:______ 

 

Завдання №______. «Вимірювання відносної довжини верхньої кінцівки» 

№ 

п/п 

Алгоритм виконання Оцінка 

Екз.1 Екз.2 

Мета: Вимірювання відносної довжини верхньої кінцівки для визначення вкорочення чи 

подовження кінцівки. 

Інвентар: сантиметрова стрічка, аркуш паперу, або карта обстеження, ручка. 

1.  Перед процедурою необхідно помити руки та обробити антисептиком.   

2.  Привітатися з пацієнтом, представити себе, запитати як звертатися до 

нього. Ознайомити пацієнта з якою метою проводиться обстеження. 

Провести інструктаж пацієнта щодо процедури проведення обстеження. 

  

3.  Провести опитування пацієнта щодо наявності протипоказань (при 

необхідності). 

  

4.  Отримати згоду на проведення маніпуляції.    

5.  Підготувати необхідний інвентар для проведення обстеження 

(виконання завдання). 

  

6.  Вихідне положення пацієнта стоячи або лежачи. Попросити пацієнта 

прийняти вихідне положення. 

  

7.  Попросити пацієнта звільнити кінцівки від одягу.   

8.  Провести вимірювання сантиметровою стрічкою від плечового паростка 

лопатки до шилоподібного паростка променевої кістки на одній кінцівці.  

Записати результати. 

  

9.  Те саме провести на іншій кінцівці. Подякувати пацієнту.   

10.  Оцінити результати дослідження. Порівняти результати на обох 

кінцівках. Надати рекомендації пацієнту (при необхідності) 

  

Всього   

У випадку правильної відповіді -1 бал 

У випадку частково правильної відповіді - 0,5 бала 

У випадку неправильної відповіді - 0 балів 

 

Оцінка за практичну навичку (сума балів)______________ 

 

Екзаменатор: ______________ / __________________ / 

                          _____________ / __________________ / 

 

Дата:______________ р.  
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ДОДАТОК 4 

Тайм-лист (маршрут) студента 

Студент №1 

Екземенаційна група №3 

 

 

«___» червня 2023 року      ___ група 

№ №1 ЧАС 

1.  СТАНЦІЯ 1 8:00-8:12 

 ПЕРЕХІД 8:12-8:13 

2.  СТАНЦІЯ 2 8:13-8:25 

 ПЕРЕХІД 8:25-8:26 

3.  СТАНЦІЯ 3 8:26-8:38 

 ПЕРЕХІД 8:38-8:39 

4.  СТАНЦІЯ 4 8:39-8:51 
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