МІНІСТЕРСТВО ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я УКРАЇНИ

ПОЛТАВСЬКИЙ ДЕРЖАВНИЙ МЕДИЧНИЙ УНІВЕРСИТЕТ

ФАХОВИЙ МЕДИКО-ФАРМАЦЕВТИЧНИЙ КОЛЕДЖ

МЕДИЧНЕ  ВІДДІЛЕННЯ

ЦИКЛОВА КОМІСІЯ ПРОФЕСІЙНИХ СТОМАТОЛОГІЧНИХ ДИСЦИПЛІН

ЗВІТ

ПРО ПРОХОДЖЕННЯ ПРАКТИКИ 

ВІДПОВІДНО ДО ПРОГРАМНИХ ЗАВДАНЬ
освітньо-професійна програма Стоматологія ортопедична 
фахової передвищої освіти

спеціальність 221 Стоматологія
галузь знань 22 Охорона здоров'я
освітньо – професійний ступінь фаховий молодший бакалавр
освітня кваліфікація фаховий молодший бакалавр зі стоматології
Вид практики________________________________________________

(виробнича, переддипломна)
Студента _____________________________________________________

Прізвище, ім’я, по батькові

Курс______             Група________
Термін проходження практики_____________________________________________

База  проходження _______________________________________________________

________________________________________________________________________

Завідувач практики_______________________________________________________

Безпосередній керівник практики___________________________________________
Методичний керівник практики____________________________________________

Полтава  20___
ЗМІСТ ПРОГРАМ ПРАКТИК

І. ВИРОБНИЧА ПРАКТИКА

Зміст виробничої практики

	№

з/п
	Найменування розділу практики 
	Кількість робіт
	Разом год.
	Практична робота
	Самостійна робота

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії.
	-
	10
	6
	4

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів
	4
	88
	60
	28

	3.
	Виготовлення незнімних протезів
	10
	82
	54
	28

	Разом
	14
	180
	120
	60


Тематичний план виробничої практики 

із зазначенням основних завдань, кількістю робіт та розподілом часу
	№

з/п
	Найменування розділу практики із завданнями
	Кількість робіт
	Практична робота

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії.

· Основні та  допоміжні виробничі приміщення.
· Санітарно-гігієнічні вимоги до виробничих приміщень.
· Правила техніки безпеки в зуботехнічній лабораторії.
· Ознайомлення із зуботехнічним обладнанням, інструментарієм, інструкціями з експлуатації і техніки безпеки, оснащенням робочого місця, правилами користування інструментами.
· Функціональні обов’язки зубного техніка.
	-
	6

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів:
	4
	60

	
	— частковий знімний пластинковий протез на верхню  щелепу
	1
	12

	
	— частковий знімний пластинковий протез на нижню щелепу
	1
	12

	
	— повний знімний пластинковий протез на верхню  щелепу
	1
	18

	
	— повний знімний пластинковий протез на нижню щелепу
	1
	18

	3.
	Виготовлення незнімних протезів:
	10
	54

	
	— коронки поодинокі штамповані
	3
	18

	
	— коронки поодинокі пластмасові
	3
	12

	
	— коронки поодинокі суцільнолиті
	4
	24

	Разом
	14
	120


Самостійна робота здобувачів освіти

	№

з/п
	Найменування розділів та тем 
	К - ть

годин

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії.

1. Основні та  допоміжні виробничі приміщення.
2. Санітарно-гігієнічні вимоги до виробничих приміщень.
3. Правила техніки безпеки в зуботехнічній лабораторії.
4. Ознайомлення із зуботехнічним обладнанням, інструментарієм, інструкціями з експлуатації і техніки безпеки, оснащенням робочого місця, правилами користування інструментами.
Функціональні обов’язки зубного техніка.
	4

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів
	28

	2.1.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення часткових знімних пластинкових протезів на верхню  та  нижню щелепи
	12

	2.2.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення повних знімних пластинкових протезів на верхню  та  нижню щелепи
	16

	3.
	Виготовлення незнімних протезів
	28

	3.1.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення штампованих коронок
	10

	3.2.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення пластмасових коронок
	6

	3.3.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення суцільнолитих коронок
	12

	Разом
	60


Індивідуальні завдання


Підготовка доповіді з мультимедійною презентацією що демонструє технологічні (лабораторні) етапи особисто виготовлених ортопедичних конструкцій. На вибір однієї із тем (на розсуд здобувачів освіти) пропонуються:

· лабораторні етапи виготовлення часткового знімного пластинкового протезу; 

· лабораторні етапи виготовлення повного знімного пластинкового протезу;

· лабораторні етапи виготовлення штампованої коронки; 

· лабораторні етапи виготовлення пластмасової коронки;

· лабораторні етапи виготовлення суцільнолитої коронки.

Примітка. Виконані індивідуальні завдання подаються здобувачами освіти методичним керівникам практики в електронному вигляді (мультимедійна презентація у програмі Microsoft PowerPoint)

ІІ. ПЕРЕДДИПЛОМНА ПРАТИКА

Зміст переддипломної практики
	№

з/п
	Найменування розділу практики 
	Кількість робіт
	Разом год.
	Практична робота
	Самостійна робота

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії.
	-
	6
	4
	2

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів
	4
	50
	36
	14

	3.
	Виготовлення незнімних протезів
	10
	80
	52
	28

	4.
	Виготовлення бюгельних протезів
	2
	44
	28
	16

	Разом
	16
	180
	120
	60


Тематичний план переддипломної практики 

із зазначенням основних завдань, кількістю робіт та розподілом часу

	№

з/п
	Найменування розділу практики із завданнями
	Кількість робіт
	Практична робота

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії. Основні та  допоміжні виробничі приміщення, санітарно-гігієнічні вимоги до них. Ознайомлення із зуботехнічним обладнанням, інструментарієм, інструкціями з експлуатації і техніки безпеки при користуванні. Функціональні обов’язки зубного техніка. Проходження інструктажів з техніки безпеки.
	-
	4

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів:
	4
	36

	
	— частковий знімний пластинковий протез 
	1
	12

	
	— повний знімний пластинковий протез
	1
	18

	
	— лагодження знімних пластинкових протезів
	2
	6

	3.
	Виготовлення незнімних протезів:
	10
	52

	
	— коронки поодинокі штамповані
	2
	6

	
	— коронки поодинокі пластмасові
	2
	4

	
	— коронки поодинокі суцільнолиті
	2
	6

	
	— паяні мостоподібні протези із суцільнолитою і облицьованою проміжною частиною;
	1
	10

	
	— суцільнолиті мостоподібні протези;
	2
	12

	
	— металоакриловий, металокерамічний мостоподібні протези.
	1
	16

	4.
	Виготовлення бюгельних протезів:
	2
	28

	
	— протез нескладної конструкції (дуга, два кламери);
	1
	12

	
	— протез ускладненої конструкції.
	1
	16

	Разом
	16
	120


Самостійна робота здобувачів освіти

	№

з/п
	Найменування розділів та тем з планом
	К - ть

годин

	1.
	Ознайомлення з структурою та організацією роботи зуботехнічної лабораторії.

Основні та  допоміжні виробничі приміщення.
Санітарно-гігієнічні вимоги до виробничих приміщень.
Правила техніки безпеки в зуботехнічній лабораторії.
Ознайомлення із зуботехнічним обладнанням, інструментарієм, інструкціями з експлуатації і техніки безпеки, оснащенням робочого місця, правилами користування інструментами.
Функціональні обов’язки зубного техніка.
	2

	2.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів
	14

	2.1.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення часткових знімних пластинкових протезів на верхню  та  нижню щелепи
	6

	2.2.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення повних знімних пластинкових протезів на верхню  та  нижню щелепи
	6

	2.3.
	Методи лагодження знімних пластинкових протезів
	2

	3.
	Виготовлення незнімних протезів
	28

	3.1.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення штампованих, пластмасових коронок, суцільнолитих та комбінованих коронок 
	4

	3.2.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення паяних мостоподібних протезів із суцільнолитою і облицьованою проміжною частиною
	6

	3.3.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення суцільнолитих мостоподібних протезів
	6

	3.4.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення металоакрилових мостоподібних протезів
	6

	3.5.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення металокерамічних мостоподібних протезів
	6

	4.
	Виготовлення бюгельних протезів
	16

	4.1.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення бюгельних протезів з кламерною системою фіксації
	6

	4.2.
	Клініко-лабораторні етапи виготовлення бюгельних протезів з замковою системою фіксації
	6

	4.3.
	Виготовлення бюгельних протезів з шинуючими елементами
	4

	Разом
	60


Індивідуальні завдання


Підготовка доповіді з мультимедійною презентацією, що демонструє технологічні (лабораторні) етапи особисто виготовлених ортопедичних конструкцій. На вибір однієї із тем (на розсуд здобувачів освіти) пропонуються:

· лабораторні етапи виготовлення часткового знімного пластинкового протезу; 

· лабораторні етапи виготовлення повного знімного пластинкового протезу;

· лабораторні етапи виготовлення суцільнолитої коронки;

· лабораторні етапи виготовлення металокерамічної коронки;

· лабораторні етапи виготовлення суцільнолитого мостоподібного протезу;

· лабораторні етапи виготовлення металокерамічного мостоподібного протезу;

· лабораторні етапи виготовлення бюгельного протезу з кламерною фіксацією;

· лабораторні етапи виготовлення бюгельного протезу з замковою системою фіксації.

Примітка. Виконані індивідуальні завдання подаються здобувачами освіти методичним керівникам практики в електронному вигляді (мультимедійна презентація у програмі Microsoft PowerPoint)
ВИМОГИ ДО ЗВІТНОЇ ДОКУМЕНТАЦІЇ

Проходження студентами (виробничої або переддипломної) практики завершується звітом про проходження практики відповідно до програмних завдань. Для зручності подання звіту пропонується користуватися уніфікованою формою – «Щоденник практики» (Додаток 1) 
ФОРМИ КОНТРОЛЮ ВИКОНАННЯ ПРОГРАМ ПРАКТИК.
Поточний контроль виконання практичних завдань, що передбачають виготовлення ортопедичних конструкцій, проводиться на виробничій базі безпосереднім керівником практики (зубним техніком). Студент зобов'язаний за період практики щодня записувати в щоденник усе, що зроблено за робочий день і надавати щоденно - на підпис безпосередньому керівнику (завідувачу виробництва  зуботехнічної  лабораторії або зубному техніку лікувального закладу, на базі якої проводиться практика).

Не менше двох разів за тиждень студент повинен представити щоденник на перевірку методичному керівнику практики від навчального закладу.
Підсумковий контроль проводиться відповідно до навчального плану підготовки фахового молодшого бакалавра ОПП Стоматологія ортопедична у вигляді диференційованого заліку. Комплексне оцінювання проходження студентом практики проводиться за допомогою контрольних теоретичних питань, безпосередньої оцінки практичних завдань, виконання індивідуального завдання та перевірки щоденника практики, з урахуванням характеристики безпосереднього керівника практики. 

За умов порушення здобувачем освіти правил академічної доброчесності під час складання диференційованого заліку, отримані результати анулюються, студенту виставляється оцінка ― «незадовільно». 

Додаток 1

Міністерство  охорони  здоров’я  України

Полтавський державний медичний університет

Фаховий медико-фармацевтичний коледж

ЩОДЕННИК
____________________       практики
Прізвище, ім’я, по батькові__________________________________________

___________________________________________________________________   

Освітньо-професійна програма: Стоматологія ортопедична

Галузь знань: 22 Охорона здоров’я

Спеціальність: 221 Стоматологія

Освітньо-професійний ступінь: фаховий молодший бакалавр

Освітня кваліфікація: фаховий молодший бакалавр зі стоматології
Курс ______ Група ______ 

Завідувач практики від ЗФПО _______________________________________
Методичний керівник практики ЗФПО_______________________________
База практики _____________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________
Керівник бази практики__________________________________________
Безпосередній керівник 
від бази практики________________________________________________
НАПРАВЛЕННЯ

                               на ___________________практику 

Студент(ка) _____________________________________________________

                                                (прізвище, ім’я та по батькові)
направляється на _______________________________________ практику в

(вид практики)
місто ___________________________________________________________

на базу практики__________________________________________________

________________________________________________________________

                                                (назва закладу) 
Термін практики : з __________________по____________________20___р.

Завідувач практики від ЗФПО _________________________________________

                                                


 (посада, прізвище, ім’я та по батькові )
            М.П.                                                              _________________ 

                                                                      

(підпис завідувача практики)   

База практики _______________________________________________________
____________________________________________________________________
Керівник бази практики _______________________________________________

                                          (посада, прізвище, ім’я та по батькові)

Прибув на базу практики

 „_______” _______________20____р.

           М.П.

______________________________________

(підпис керівника бази практики)
Вибув з бази практики 


„________”_________________20____р.

           М.П.

______________________________________

(підпис керівника бази практики)
ПЕРЕЛІК
практичних навичок та завдань на виробничій та

переддипломній практиках студентам 
	№ з/п
	Перелік практичних навичок
	Заплановано
	Виконано

	
	
	Виробнича практика
	Переддипломна практика
	кількість
	УОП

	1.
	Виготовлення знімних пластинкових протезів:

а) часткові протези;

б) протези для беззубих щелеп.
	2

2
	1
1
	
	

	2.
	Лагодження знімних пластикових протезів
	
	2
	
	

	3.
	Виготовлення незнімних протезів:

1.Коронки поодинокі штамповані

2.Коронки суцільнолиті

3.Пластмасові коронки

4. Паяні мостоподібні протези з суцільнометалевою і облицьованою проміжною частиною
5. Суцільнолиті мостоподібні протези
6. Металоакриловий, металокерамічний мостоподібні протези
	3
4
3

	2

2

2

1
2
1

	
	

	4.
	Виготовлення бюгельних протезів:

1.Протез нескладної конструкції (дуга, два кламери)

2.Протез ускладненої конструкції
	
	1

1
	
	


Інші види та форми___________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Розрахункова таблиця умовних одиниць праці зубного техніка

	Найменування
	Умовні одиниці праці

	Незнімні протези



	Одиночна штампована металева коронка
	0,9

	Штампована бюгельна коронка
	1,2

	Штампована коронка з пластмасовим облицюванням
	1,9

	Одиночна пластмасова коронка
	1,2

	Одиночна лита металева коронка
	3,2

	Одиночна металокерамічна коронка
	5,8

	Одиночна металопластмасова коронка
	3,9

	Штампована коронка у мостоподібному протезі
	0,9

	Фасетка у штампованопаяному мостоподібному протезі
	1,9

	Штампована коронка з пластмасовим облицюванням у мостоподібному протезі
	1,9

	Зуб литий у штампованопаяному мостоподібному протезі
	0,9

	Пластмасова коронка у мостоподібному протезі
	1,2

	Пластмасовий зуб у мостоподібному протезі
	0,5

	Металокерамічна коронка у мостоподібному протезі
	5,8

	Металокерамічний зуб у мостоподібному протезі
	4,8

	Металопластмасова коронка у мостоподібному протезі
	3,9

	Металопластмасовий зуб у мостоподібному протезі
	1,6

	Лита металева коронка у мостоподібному протезі
	3,2

	Литий металевий зуб  у мостоподібному протезі (суцільнолитому)
	0,9

	Зуб литий з пластмасовою фасеткою
	2,1

	Штифтовий зуб 
	3,7

	Зуб литий штифтовий з пластмасовою фасеткою
	2,1

	Спайка коронок
	0,3

	Знімні пластикові протези



	Частковий знімний протез з пластмасовими зубами
	3,7

	Повний знімний протез з пластмасовими зубами
	4,0

	Виготовлення індивідуальної ложки з самотверднучої пластмаси
	0,8

	Виготовлення індивідуальної ложки з базисної пластмаси (гарячої полімеризації)
	1,3

	Боксерська шина
	2,5

	Бюгельні протези



	Бюгельний протез (з корекцією) на гіпсовій моделі з пластмасовими зубами
	9,8

	Бюгельний протез (з корекцією) на гіпсовій моделі з порцеляновими зубами
	11,4

	Бюгельний протез (з корекцією) на вогнетривкій моделі з пластмасовими зубами
	16,0

	Бюгельний протез (з корекцією) на вогнетривкій моделі з порцеляновими зубами
	17,8

	Бюгельний протез (з корекцією) на вогнетривкій моделі з пластмасовими зубами з замковим кріпленням
	19,0

	Лагодження знімних пластикових протезів



	Перелом базиса 
	0,6

	Два перелома в базисі
	0,8

	Кріплення 1 зуба
	1,3

	Кріплення 2 зубів
	1,4

	Кріплення 3 зубів
	1,5

	Кріплення 4 зубів
	1,6

	Кріплення 1 кламера
	1,3

	Кріплення 2 кламерів
	1,4

	Кріплення 1 зуба та 1 кламера
	1,4

	Кріплення 1 зуба та лагодження перелому базису
	1,4

	Кріплення 2 зубів та лагодження перелому базису
	1,6


ЗМІСТ І ОБ’ЄМ ВИКОНАНОЇ РОБОТИ
	Дата
	Розгорнутий опис виконаних практичних завдань
	Оцінка,  підпис керівника

	
	
	


ФОРМА  ТЕКСТОВОГО ЗВІТУ СТУДЕНТА

1.Коротка характеристика бази (думка студента).

2.Оснащення та забезпечення інструментарієм і матеріалами.

3.Щоденне навантаження.

4.Взаємовідносини студента із співробітниками базової установи.

5.Зазначити, що нового студент засвоїв під час проходження практики.

6.Зауваження, побажання й пропозиції щодо покращення проведення практики.
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                                                                 студента (ки)___________________
(підпис)

Х А Р А К Т Е Р И С Т И К А
на студента (ку)______________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Безпосередній керівник практики     ___________________________________
(зубний технік від бази практики)                                
                                                                                            _________________
                                                                                                                                                            підпис
Керівник  бази практики_____________________________________________                                         
                                                                   М.П.


_______________
                                                                                                                                                підпис
РЕЦЕНЗІЯ НА ЩОДЕННИК
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Методичний керівник практики від ЗФПО     _______________________

                                                                                           




(підпис)


Примітка. У характеристиці слід відобразити такі показники: рівень теоретичної підготовки, опанування практичними навичками, знання сучасних зубопротезних матеріалів та володіння сучасними технологіями і методами виготовлення різноманітних ортопедичних конструкцій, ставлення студентів до опанування практичними навичками.
ВИСНОВОК
 Про виконання студентом програми практики від методичного керівника  

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Оцінка за практику                  _______________________________________
 (підпис викладача, що приймав диференційований залік)
Підпис завідувача практики   ____________________
