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	სასწავლო კურსის მიზანი
	სტუდენტმა უნდა შეისწავლოს ბავშვის ანატომიურ–ფიზიოლოგიური თავისებურებანი სხვადასხვა ასაკობრივ ჯგუფში, ასევე ბავშვთა ასაკის დაავადებათა განვითარების, მიმდინარეობისა და მკურნალობის ძირითადი პრინციპები.

	დაშვების  წინაპირობა
	შინაგანი სნეულებანი

	სტუდენტის შეფასებისსისტემა
	თბილისის ჰუმანიტარული სასწავლო უნივერსიტეტში არსებული შეფასების სისტემა შემდეგ კომპონენტებზე იყოფა:
შეფასების საერთო ქულიდან (100 ქულა) შუალედური შეფასება შეადგენს ჯამურად 60 ქულას, რომელიც ნაწილდება: 
სტუდენტის აქტურობა სასწავლო სემესტრის განმავლობაში-30 ქულა;
შუალედური გამოცდა- 30 ქულა;
ხოლო დასკვნითი გამოცდა - 40 ქულა.
შუალედური შეფასებების კომპონენტში მინიმალური კომპეტენციის ზღვარი ჯამურად შეადგენს მინიმუმ 11 ქულას.
დასკვნითი შეფასების მინიმალური კომპეტენციის ზღვარი  შეადგენს დასკვნითი შეფასების საერთო ჯამის  50%-ს  ანუ 20 ქულას40 ქულიდან.

შეფასების სისტემა უშვებს:

ა) ხუთი სახის დადებით შეფასებას:

ა.ა) (A) ფრიადი – შეფასების 91-100 ქულა;
ა.ბ) (B) ძალიან კარგი – მაქსიმალური შეფასების 81-90 ქულა; 
ა.გ) (C) კარგი – მაქსიმალური შეფასების 71-80 ქულა;
ა.დ) (D) დამაკმაყოფილებელი – მაქსიმალური შეფასების 61-70 ქულა; 
ა.ე) (E) საკმარისი – მაქსიმალური შეფასების 51-60 ქულა.

ბ) ორი სახის უარყოფით შეფასებას:

ბ.ა) (FX) ვერ ჩააბარა – მაქსიმალური შეფასების 41-50 ქულა, რაც ნიშნავს, რომ სტუდენტს ჩასაბარებლად მეტი მუშაობა სჭირდება და ეძლევა დამოუკიდებელი მუშაობით დამატებით გამოცდაზე ერთხელ გასვლის უფლება;

ბ.ბ) (F) ჩაიჭრა – მაქსიმალური შეფასების 40 ქულა და ნაკლები, რაც ნიშნავს, რომ სტუდენტის მიერ ჩატარებული სამუშაო არ არის საკმარისი და მას საგანი ახლიდან აქვს შესასწავლი.

1.  ერთ-ერთი უარყოფით შეფასების: (FX) ვერ ჩააბარა  მიღების შემთხვევაში სასწავლო უნივერსიტეტი ნიშნავს დამატებით გამოცდას  დასკვნითი გამოცდის შედეგების გამოცხადებიდან არანაკლებ 5 დღეში და აისახება საგამოცდო ცხრილში. 
1. დამატებით გამოცდაზე  მიღებული შეფასება არის სტუდენტის საბოლოო შეფასება, რომელშიც არ მოიაზრება ძირითად დასკვნით გამოცდაზე მიღებული  უარყოფითი  ქულა.
თუ სტუდენტმა დამატებითი გამოცდის გათვალისწინებით  მიიღო 0-დან 50 ქულამდე, საბოლოო საგამოცდო უწყისში უფორმდება შეფასება (F) -0 ქულა.

	სასწავლო კურსის შინაარსი
	იხილეთ დანართი 1

	შეფასების ფორმები, მეთოდები, კრიტერიუმები/
აქტივობები
	· აქტიურობა -15 ქულა, სტუდენტი ფასდება 5-ჯერ,  მაქსიმალური 3 ქულით;
შეფასების კრიტერიუმები:
3 ქულა: სტუდენტი ამჟღავნებს მასალის სრულყოფილ, დამაჯერებელ და დეტალურ ცოდნას,  თავისუფლად იყენებს სპეციფიკურ ტერმინოლოგიას, აქტიურად ასრულებს მიცემულ დავალებებს. იყენებს ინფორმაციას განვლილი მასალიდან, ინტერაქტიულია.
2 ქულა: სტუდენტი ამჟღავნებს მასალის მნიშვნელოვან ცოდნას,  იცნობს სპეციფიკურ ტერმინოლოგიას,  ასრულებს მიცემულ დავალებებს. იყენებს ინფორმაციას განვლილი მასალიდან, ინტერაქტიულია.
1 ქულა: სტუდენტის მიერ მასალა ნაკლებად არის ათვისებული. ავლენს მხოლოდ სქემატურ ცოდნას, ნაკლებად ფლობს სპეციფიკურ ტერმინოლოგიას, უჭირს მიცემული დავალებების შესრულება.
0 ქულა: სტუდენტი  პასიურია, მასალა არ აქვს განხილული.
· კლინიკური უნარების დემონსტრაცია - 8 ქულა, (ტარდება უშუალოდ პაციენტთან ან მანეკენზე ან როლური თამაშის დროს). თითოეული სტუდენტი ფასდება  2-ჯერ, მაქს. 4ქულით, შეფასების კრიტერიუმები:

· პაციენტის ნევროლოგიური გამოკვლევა და მონაცემთა რეგისტრაცია - 1 ქულა
· გამოკვლევის შედეგების წაკითხვა და ინტერპრეტაცია - 1 ქულა
· დიფ .   დიაგნოზი და დიაგნოზის განსაზღვრა - 1 ქულა
· მკურნალობის გეგმის შემუშავება - 1 ქულა. 

ქვიზი კლინიკური როტაციის დროს - 7 ქულა. ტარდება1- ჯერ,სტუდენტებს  მიეწოდებათ    დავალება პრაქტიკული მეცადინეობის   დროს, დავალება მოიცავს 14 კითხვას, თითოეული სწორი პასუხი შეფასდება 0,5 ქულით.

შუალედური გამოცდა ტარდება   ტესტირების  სახით - მაქსიმალური 30ქულა,  მოცემულია 30 ტესტური დავალება , ყოველი სწორი პასუხი ფასდება 1 ქულით, არასწორი პასუხი ფასდება-0 ქულით.

დაკვნითი გამოცდა, მაქსიმალური 40 ქულა
ა) სამუშაო (ტესტირება).ღია ტესტი შედგება  განვლილი მასალის  ამსახველი 20 საკითხისაგან და თითოეული სწორი პასუხი ტესტში ფასდება1 ქულით, არასწორი პასუხი-0 ქულით.

ბ) დახურული კითხვების შემცველ თითოეულ ბილეთში მოცემული იქნება 4 დახურული კითხვა/თემა, თითოეული დახურული კითხვა/თემა ფასდება0-5 ქულით.

5 ქულიანი წერითი გამოცდის შეფასებისკრიტერიუმები:
5ქულა: პასუხი სრულია; საკითხი ზუსტად და ამომწურავად არის გადმოცემული; ტერმინოლოგიადაცულია. სტუდენტი ზედმიწევნით კარგად ფლობს პროგრამით გათვალისწინებულ განვლილმასალას, კარგად აქვს ათვისებული როგორც  ძირითადი, ისე დამხმარელი ტერატურა, ავლენს ანალიზისა და განზოგადების კარგ უნარს.
4ქულა:პასუხი სრულია, მაგრამ შეკვეცილი; ტერმინოლოგიურად გამართულია; საკითხი ამომწურავად არის გადმოცემული; არსებითი შეცდომა არ არის; სტუდენტი კარგად ფლობს პროგრამით გათვალისწინებულ განვლილ მასალას; ათვისებული აქვს ძირითადი ლიტერატურა, ავლენს ანალიზისა და   განზოგადების  უნარს. 
3ქულა:პასუხი არასრულია; საკითხი დამაკმაყოფილებლად არის გადმოცემული; ტერმინოლოგია არასრულყოფილია; სტუდენტი ფლობს პროგრამით გათვალისწინებულ მასალას, მაგრამ აღინიშნება მცირეოდენი შეცდომები, სუსტია მის    მიერ     წარმოდგენილი   საკითხის   ანალიზი.
2ქულა:პასუხი  არასრულია; ტერმინოლოგია  მცდარია და არაზუსტი; საკითხის შესაბამისი მასალა გადმოცემულია ნაწილობრივ; სტუდენტს არასაკმარისად აქვს ათვისებული ძირითადი ლიტერატურა; აღინიშნება რამდენიმე არსებითი შეცდომა. არასაკმარისი თეორიული მომზადების გამო სტუდენტს უჭირს მასალის პრაქტიკული გაანალიზება და მართებული დასკვნების   გამოტანა.
1 ქულა: პასუხი არ არის სრულყოფილი; ტერმინოლოგია არ არის გამოყენებული, ან არ არის შესაბამისი; პასუხი არსებითად მცდარია. გადმოცემულია საკითხის შესაბამისი მასალის მხოლოდ ცალკეული ფრაგმენტები. სტუდენტი ვერ    ახერხებს პრაქტიკული მასალის გაანალიზებას. 
0 ქულა: პასუხი საკითხის შესაბამისი არ არის ან საერთოდ არაა მოცემული.
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კურსის გავლის შემდეგ სტუდენტი:
1. აღწერს ძირითად პრინციპებს  და სამართლებრივ საფუძვლებს პედიატრიული დახმარების ფუნქციონირებისათვის.
2. აღწერს ანატომიურ და ფიზიოლოგიურ მახასიათებლებს ორგანიზმის სხვადასხვა სისტემებისა და ორგანოების დაავადებების დროს ბავშვთა ასაკში.
3. ფლობს ბავშვის  გამოკვლევის მეთოდებს  და ადარებს ასაკთან დაკავშირებულ ნორმატიულ მაჩვენებლებს.
4.  აღწერს დაავადებების მკურნალობის და პრევენცია ძირითად პრინციპებს

უნარები:
კურსის გავლის შემდეგ სტუდენტი:
1. ატარებს  ბავშვის ობიექტური გამოკვლევის მეთოდებს (გამოკვლევა, პერკუსია, პალპაცია, აუსკულაცია)
2 ახდენს დიფერენცირებას  ინსტრუმენტული და ლაბორატორიული ანალიზით.
3. კონტაქტში იმყოფება  ბავშვებთან და მათ მშობლებთან.
4. იძლევა  რეკომენდაციებს  კვებისა  და ყოველდღიური რეჟიმის მახასიათებლების შესახებ სხვადასხვა დაავადებების დროს.
5. ამზადებს ნარკვევს მედიკამენტოზური მკურნალობის თანამედროვე ასპექტებისა და სხვადასხვა დაავადებების მიმდინარეობის შესახებ.

პასუხისმგებლობა და ავტონომიურობა
კურსის გავლის შემდეგ სტუდენტი შეძლებს:

1. გაითავისონს პედიატრიული ეთიკის ძირითადი პრინციპები
2.  ჯგუფის  წევრებთან  შეთანხმება, კონფლიქტური  სიტუაციების მართვა.
3.  დაგეგმოს და მართოს სწავლის პროცესი დამოუკიდებლად



	სწავლების მეთოდები და ფორმები
	სალექციო კურსი
პრაქტიკული მეცადინეობა







დანართი 1

სასწავლო კურსის შინაარსი
	დღე
	სწავლის მეთოდი
	საათების რაოდენობა
	ლექციის/სამუშაო ჯგუფში მუშაობის/პრაქტიკული ან ლაბორატორიული მეცადინეობის თემა
	ლიტერატურა


	I

	ლექცია
	1
	პედიატრიული მედიცინა. სოციალური პედიატრის.ეკოლოგიური და პრევენციული პედიატრია.




	 1/2/3/4

	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	ბავშვთა ასაკის  პერიოდიზაციის პრინციპები.საშვილოსნოსშიდა -ანტენატალური პერიოდი.პოსტნატალური განვითარება.
	

	II

	ლექცია
	1
	ბავშვის ფიზიკური განვითარება.ფიზიკური განვითარების შეფასება.

ბავშვის ფსიქომოტორული განვითარების თანამედროვე ასპექტი. ბავშვის  ფსიქომოტორული განვითარების შეფასება,
	 1/2/3/4

	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	ფიზიკური განვითარების დარღვევები.ზრდის დარღვევები.
	

	III

	ლექცია
	1
	პერინატალური დიაგნოსტიკა. პერინატალური ფიზიოლოგია.პერინატალური ანამნეზი.
დისადაპტაციური მდგომარეობა.ახალშობილის  მოვლა.
	1/2/3/4


	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	ახალშობილის შეფასება და დახასიათება. 
	

	IV
	ლექცია
	1
	ახალშობილთა ასფიქსია მართვის ალგორითმი. ახალშობილთა სიყვითლე,სიყვითლით მიმდინარე დაავადებები.
	1/2/3/4


	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	ახალშობილთა ჰემორაგიული დაავადება. სამშობიარო ტრავმები  ახალშობილებში.
	 

	V

	ლექცია
	1
	რესპირაციული პრობლემები ახალშობილებში- ტრანზიტორული ტაქიპნოე(ეტიოლოგია, პათოფიზიოლოგია,  მკურნალობა)
ახალშობილთა რესპირაციული დისტრეს სინდრომი (ეტიოლოგია, პათოფიზიოლოგია, მართვა,პროგნოზი, პრევენცია).

	1/2/3/4


	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	მეკონეუმის ასპირაციის სინდრომი.ახალშობილთა ფილტვის პერსისტიული ჰიპერტენზია, ახალშობილთა პნევმონია
	

	VI დღე

	
	2
	შუალედური გამოცდა
	

	
	ლექცია
	1
	მუცლადყოფნის ინფექციები TORCH:ტოქსოპლაზმოზი.წითურა.
მწვავე პნევმონიები: კლასიფიკაცია, ეტიოლოგია, პათოგენეზი, კლინიკა, მკურნალობა, პრევენცია,პროგნოზი.

	1/2/3/4

	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	მუცლადყოფნის ინფექციები TORCH:ტოქსოპლაზმოზი.წითურა.
მწვავე პნევმონიები: კლასიფიკაცია, ეტიოლოგია, პათოგენეზი, კლინიკა, მკურნალობა, პრევენცია,პროგნოზი.

	


	VIII

	ლექცია
	1
	ბრონქული ასთმა: ეპიდემიოლოგია,ბრონქული ასთმაზე მოქმედი ფაქტორები,ასთმის განვითარების მექანიზმები. ბრონქული ასთმის ძირითადი მედიატორები,სასუნთქი გზების ჰიპერრეაქტიულობა.მწვავე ასთმის მკურნალობა.

	1/2/3/4


	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	საკვებისებურიალერგია. ანაფილაქსია. ურტიკარია და ანგიოედემა.

	

	IX

	ლექცია
	1
	რევმატიული დაავადებების ეტიოლოგია და პათოფიზიოლოგია,დიაგნოსტიკა,დამახასიათებელი ჩივილები,კლინიკური სიმპტომები,ლაბორატორიული კვლევები.
იუვენილური რევმატიულიართრიტი.სისტემურიწითელიმგლურა. იუვენილურისკლეროდერმია.იუვენილური დერმატომიოზიტი.

	1/2/3/4


	
	პრ.მეცადინეობა
	2
	
ძვლოვანი სისტემის განვითარება-ძვლები,კბილები. რაქიტი-ეტიოლოგია, პათოგენეზი, კლინიკა,დიაგნოსტიკა, მკურნალობა,პრევენცია.


	

	

	X
	
	2
	დასკვნითი გამოცდა
	

	
	
	
	დამატებითი გამოცდა
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