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I. Ўқув фанининг долзарблиги ва олий касбий таълимдаги ўрни

Ушбу фан дастури Ўзбекистон Республикаси Давлат таълим стандарти ва бакалавриат таълим  йўналиши малака талабларига асосланган ҳолда тузилган. Ушбу дастур асосида замонавий педагогик технологияларни ўқитиш жараёнига тадбиқ этиб, талабани назарий маълумотидан бошланғич амалий кўникмаларни фантомларда бажаришга ўргатиб ва орттирилган кўникмаларни замонавий тиббий технологиялар орқали клиник амалиёт билан уйғунлаштирган ҳолда мустақил равишда беморларни ташхислаш ва қабул қилишга замин яратиб беради. Дастурнинг мақсад ва вазифаларини ечими якунида талаба горизонтал ва вертикал интеграция жараёнларида олган билим ва амалий кўникмаларни клиник уйғунлаштириб, етук, рақобатбардош, мустақил клиник фикрлаш қобилиятига эга бўлган умумий амалиёт шифокори бўлиб шакилланади. 

Мазкур фан ўқув режадаги биология, одам анатомияси, биология, нормал ва патологик физиология  фанлари назарий замин бўлиб хизмат қилади Талаба травматология ва ортопедия фанини ўрганишда нормал ва патологик анатомия, топографик анатомия ва оператив хирургия, нормал ва патологик физиология, фармакология, микробиология, умумий хирургия, неврология, рентгенология, анестезиология-реаниматология ва бошка фанлар бўйича олган  билимларига  асосланади.

Травматология – ортопедия фани бўлажак мутахассисни тайёрлашнинг илк босқичи ҳисобланиб, талабалар томонидан бемор муаммоларини аниқ тасаввур қила олиши ва бемор парваришига ёрдам беради. Травматология фани таянч харакат тизими, шунингдек кўкрак, қорин ва чаноқ аъзоларини шикастланиши натижасида ўлим ва ногиронликни кўплиги ёш шифокорларнинг мутахассислигидан қатъий назар шошилинч травматологик жарохатланишларда тезкор тиббий ёрдамни тўғри ташкил этиш ва даволаш чора тадбирлари сифатли бажариш учун уларнинг малакасини ошириш зарурлигини тақозо этади. Ортопедия фани - болаларни туғилиш жараёнидан бошлаб тўғри тарбиялаш ва уларда кузатилиши мумкин бўлган туғма ва орттирилган деформацияларни олдини олиш ва даволаш муаммолари билан шуғилланади. Муаллифлар травматология ва ортопедия фанини ёритишда олий тиббий таълим дидактик принципларига амал қилиб фан олдида турган хозирги долзарб муаммоларни ҳал этиш, бу муаммоларни ечимини топишда замонавий диагностик асбоб ва ускуналардан фойдаланиш,  даволашда охирги замонавий усулларни қўллаш,  билимларни шакиллантириб, тезкор ёрдамга мухтож бўлган беморларга шифокорлик ёрдамини кўрсатишга ҳаракат қилганлар.

Шу билан бирга талабалар бу фанни ўргангандан сўнг таянч-харакат тизими шикастланишлар ва касалликларида зарур бўлган тез ёрдам кўрсата олиш, касалликни даволаш усулларини аниқлаш, мутахассислар билан биргаликда шикасланганларга комплекс даволаш усулларини ўтказиш, туғма ва орттирилган ортопедик касалликларда ташхис қўйиш усуллари ва даволаш чора тадбирларини ишлаб чиқишлари зарур. 
II. Ўқув фанининг мақсади ва вазифаси 
Травматология-ортопедия фанини ўқитишдан мақсад - травматология-ортопедия тараққиёт тарихи, травматизм ва унинг турлари, кўникмалари асосида травматизмни профилактикаси, таянч-ҳаракат тизимининг анатомияси ва физиологияси, синишлар ва чиқишлар классификацияси, таянч-ҳаракат тизимининг шикастланишлари ва касалликларини даволашнинг замонавий усуллари, кўп учрайдиган ортопедик касалликларнинг этиология, патогенези ва даволашни билиши, олган билим ва кўникмаларини тиббиётда қўллай билишлари, биринчи тиббий ёрдам кўрсата оладиган умумий амалиёт шифокорларини тайёрлаш.

Фаннинг вазифалари - Травматология ва ортопедия фани ва тарихи ҳақида тушунча бериш, таянч харакат тизимида кузатиладиган шикастлар, ортопедияда кузатиладиган туғма ва орттирилган деформацияларни клиникаси, замонавий диагностикаси ва даволаш усулларини қўллаш ҳақида тасаввурга эга бўлишлари керак.
· Синиш ва чиқишларни асосий даволаш принципи.

· Гипсли боғламларни асосий кўринишлари.

· Елка бўғимига гипсли боғлам қўйиш техникаси

· Торакобронхиал гипс боғлам қўйиш техникаси.

· Этикчали гипсли боғлам қўйиш техникаси

· Дерататор ёрдамида этикчали гипс боғлам қўйиш техникаси

· Юқори этик гипсли боғламини қўйиш техникаси.

· Спика туридаги гипсли боғлам қўйиш техникаси 

· Дезо туридаги гипсли боғлам қўйиш техникаси

Фан бўйича талабаларнинг билим, кўникма ва малакаларига қўйиладиган талаблар.

Талаба 

· травматология-ортопедия фани ҳақида;
· травмаларни таснифини;
· травматизм ҳақидаги тушунчани; 
· шикастланганларга керакли тиббий ёрдам кўрсатишни асосий мазмун - моҳиятини;
· шикастланишлар вақтида тиббий ёрдам кўрсатиш турларини;
· шикастланишларни олдини олиш;

· шикастланган беморларни реаблитациясини билиши керак.

· шикастланганларга тиббий ёрдам кўрсатишни;

· шикастланганларни кўригини ўтказишни;

· клиник текширишларни ўтказишни: пальпация, аускультация ва ҳ.к.

· шикояти,анамнез ва клиник текширишлар асосида ташхисни қўйишни;

· шикастланганларни соҳаларини ҳаракат ҳажмини аниқлашни;

· рентген тасвири интерпретациясини;

· беморларга олинган жароҳати тўғрисида тушунча беришни;

шикастланган беморларга тиббий ёрдам кўрсатишни бажара олиши керак.

· Синишларда Крамер шинасини қўйиш техникаси;

· Синишларда Дитерихс шинасини қўйиш техникаси;

· Жгут қўйиш техникаси;

· Очиқ жарохатларда асептик боғлам қўйиш;

· Бўғимлар функциясини текшириш;

· Синган сохани оғриқсизлантириш;

· Шанц ёқасини қўйиш;
· Таянч ҳаракат тизимини ортопедик текшириш;

· Болдир суяклари синишида тана тортмасини ўрнатиш;

· Умуртқалар шикастланишида транспорт иммобилизация техникаси;

· Чаноқ шикастланишида транспорт иммобилизация техникаси;

· Қовурғалараро блокада техникаси;

· Сон суяклари синишида тана тортмасини ўрнатиш;
· Умуртқалар синишида тана тортмасини ўрнатиш;
·  Ортопедик беморни текшириш;

·  Елка суяги синишида биринчи тиббий ёрдам кўрсатиш усули;

·  Гюнтер учбурчаги ва чизиғини аниқлаш - амалий кўникмаларига (шу жумладан клиник амалий кўникмаларига) эга бўлиши керак.

III. Асосий назарий қисм (маъруза машғулотлари)
1- мавзу.  Травматология-ортопедия фани, қисқача тарихи. Синиш ва чиқишларни диагностикаси, даволашнинг замонавий усуллари
Амалий машғулотда таянч-ҳаракат системаси шикастланишининг механизм ва механогенези; қўл-оёқлар узунлиги ва ҳажмини ўлчаш; калталаниш турлари; ҳаракат амплитудасини аниқлаш; қўл-оёқлар ўқини аниқлаш; рентгендиагностика; синишлар ва уларнинг классификацияси; чиқишлар ва уларнинг классификацияси; синиш ва чиқишларни даволашнинг асосий принциплари. синишларни консерватив даволаш усуллари.

Таянч-ҳаракат аппаратининг шикастланишлари ва касалликларини ташхислаш тиббиёт тамойиллари ва методларига: шикоятлар, анамнез, травма механизми ва симптоматологиясини батафсил ўрганишга асосланади.

 
Клиник-рентгенологик, электрофизиологик-инструментал, лаборатор текшириш методларидан фойдаланилади.

 
Таянч-ҳаракат системасининг шикастланишлари ва касалликларини ташхислаш асосий методи – бу шифокорнинг маълум бир системага солинган узлуксиз клиник фаолияти ҳисобланади.

· Шикоятларни аниқлаш.

· Анамнез йиғиш.

· Беморни кўздан кечириш.

· Бўғимларда ҳаракат амплитудасини аниқлаш.

· Қўл-оёқларнинг узунлиги ва айланасини аниқлаш.

· Мушаклар кучини аниқлаш.

· Рентгенологик текширув ўтказиш.

· Элекгрофизиологик ва лаборатор текширувлар ўтказиш.

· Инструментал методлар қўллаш (пункция, биопсия ва бошқалар).

· Ташхис қўйиш.

Бўғимларда ҳаракат амплитудасини аниқлаш. Текширишнинг бу қисми касаллик ёки шикаст клиникасига қўшимча ахборот бериб, тўғри ташхис қўйиш ва зарур даволашни белгилашга имкон беради.

 
Оёқ ёки қўлни шикастланган сегментининг функционал ҳолатига баҳо бериш учун бўғимдаги фаол ва пассив ҳаракатлар ҳажмини ўрганиш керак. Сагиттал юза бўйича бажариладиган ҳаракат букиш ва ёзиш (флексия, экстензия), уз уки атрофида айланиши ротация (супинация ва пронация) деб аталади.

 
Билак-кафт усти бўғимидаги ҳаракатларни кафт ва кафт орқа томони букилиши, болдир - ошиқ бўғимида болдир олди ва кафт томон ҳаракат дейилади.
2-мавзу. Травматизм ва унинг таснифи. Таянч-ҳаракат аппаратининг  касбий касалликлари. Травматизм ва унинг профилактикаси
Маълумотига кўра ҳар йили дунёда 3 млн. инсон  бахтсиз ҳодисалар туфайли ҳаётдан кўз юмади. Улардан 2 млн. ривожланган мамлакатларда ҳалок бўлади. Бу кўрсаткич бутун дунёда юз бераётган ўлим холатларини 5% ни ташкил қилади. Шу сабабли, турмушда ва ишлаб чиқаришга касбга оид бўлган бахтсиз ҳодиса ва юзага келиши мумкин бўлган касбга оид касалликларни профилактик чора-тадбирларини ишлаб чиқиш зарурлиги. Травматизмни профилактика қилиш орқали йилига 25% ишлаб чиқаришдаги бахтсиз ҳодисаларни олдини олиш амалга оширилмоқда. Травматизм ишлаб чиқаришга (ишлаб чиқариш ва қишлоқ хўжалигида) оид ва ишлаб чиқаришга оид бўлмаган (йўл транспорт ҳодисалари, турмушда, кўчада, спорт ва болалар травмасига) оид классификацияланади. Травматизм келиб чиқишини комплекс даволаш, комплекс даволаш, профилактика ва реабилитация қилиш чора-тадбирлари.
3- мавзу.  Таянч-ҳаракат аппаратининг туғма ва орттирилган деформациялари. Таянч-ҳаракат аппаратининг туғма ва орттирилган деформациялари олдини олиш учун олиб бориладиган чора-тадбирлар. Қўл ва оёқларнинг шикастлари. Политравма
Таянч-ҳаракат тизимининг туғма нуқсонлари. Сон суяги туғма чиқиши, сон суяги туғма чиқишига олиб келувчи омиллар. Сон суяги туғма чиқишининг диагностикаси, клиникаси. Сон суяги туғма чиқишини рентгенологик диагностикаси. Путти триадаси. Сон суяги туғма чиқишини рентген диагностикасида Хильгенрейнер схемаси ва Шентон чизиғи. Сон суяги туғма чиқишини дифференциал диагностикаси. Сон суяги туғма чиқишини консерватив ва оператив даволаш. Сон суяги туғма чиқишининг асоратлари. Туғма маймоқлик. Туғма маймоқликни келтириб чиқарувчи омиллар, диагностикаси ва клиник белгилари. Туғма маймоқликни клиник белгилари бўйича даражалари. Туғма маймоқликни консерватив ва оператив даволаш усуллари. Туғма маймоқликда босқичли гипсли боғлам қўйиш. Туғма мушакли бўйин қийшиқлик. Туғма мушакли бўйин қийшиқликни келтириб чиқарувчи омиллар. Туғма мушакли бўйин қийшиқлигининг диагностикаси. Туғма мушакли бўйин қийшиқлигининг шакллари. Туғма мушакли бўйин қийшиқлигининг клиник белгилари. Туғма мушакли бўйин қийшиқлигини консерватив ва оператив даволаш. Сколиоз. Сколиозни келтириб чиқарувчи омиллар. Сколиозни диагностикаси. Сколиозни клиник белгилари. Сколиозни даволаш. Таянч-ҳаракат тизимининг туғма нуқсонлари келиб чиқишини комплекс даволаш, профилактика ва реабилитация қилиш чора-тадбирлари.
IV. Амалий машғулотлар бўйича кўрсатма ва тавсиялар

Амалий машғулотлар 50% назарий ва 50% амалий қисм иборат бўлган ҳолда ўтказилади. 
Амалий машғулотлар учун қуйидаги мавзулар тавсия этилади: 

Травматология ва ортопедия фанидан

1. Таянч-ҳаракат аппаратининг шикастланишлари ва касаликлари бўлган беморларни текшириш ва ташхислаш усуллари. Синиш ва чиқишларни даволашнинг асосий принциплари. Травматизм.
2. Травматологик ва ортопедик беморларни амбулатория шароитида даволаш ва уларнинг реабилитацияси. 
3. Кўкрак қафаси, елка камари шикастлари. Елка шикастлари ва асоратлари. 
4. Билак ва қўл панжа шикастлари. 
5. Сон ва тизза бўғими шикастлари.

6. Болдир суяклари ва оёқ панжа шикастлари. 
7. Чаноқ ва умуртқа поғонаси шикастлари. 
8. Очиқ синишлар. Травматик остеомиелит.

9. 9.Политравма. Травматик шок. 

Болалар травматологияси
1. Болалар кўкрак қафаси, елка камари ва қўл шикастларининг хусусиятлари.
2. Болаларда, чаноқ умуртқа поғонаси ва оёқ шикастларининг хусусиятлари.

3. Таянч ҳаракат аппаратининг туғма деформацияларини диагностикаси ва профилактикаси 

Амалий машғулотлар мультимедиа қурилмалари билан жиҳозланган аудиторияда бир академик гуруҳга бир ўқитувчи томонидан ўтказилади. 

Амалий машғулот давомида аниқ бир мавзуларни назарий жиҳатдан чуқур ўрганиш, услубий жиҳатдан долзарб бўлган мавзуларни чуқур таҳлил қилиш, алоҳида муаммолар бўйича илмий жиҳатдан ишлаб чиқиш мақсадида  савол-жавоб, суҳбат, доклад ва рефератларни муҳокама қилиш, ёзма назорат ишларини олиш, вазиятли масалаларни муҳокама қилиш ва тест саволларига жавоб бериш орқали эгалланилади. Шу билан бирга машғулот давомида интерфаол усуллардан ва компьютер, инновацион технологиялардан фойдаланган ҳолда назарий билимларни мустаҳкамлаш лозим. 

Амалий машғулотларини ўтказишда қуйидаги дидактик тамоилларга амал қилинади: 

· амалий машғулотларининг мақсадини аниқ белгилаб олиш; 

· ўқитувчининг инновацион педагогик фаолияти бўйича билимларни чуқурлаштириш имкониятларига талабаларда қизиқиш уйғотиш; 

· талабада натижани мустақил равишда қўлга киритиш имкониятини таъминлаш; 

· талабани назарий-методик жиҳатдан тайёрлаш; 

Травматология-ортопедия. Болалар травматологияси фанлари бўйича клиник амалиётни ўтиш даврида талабалар амалий кўникмаларни ўзлаштиришлари кўзда тутилган.

Амалий кўникмалар рўйхати:

Травматология-ортопедия фанидан:

1. Синишларда Крамер шинасини қўйиш техникаси;

2. Синишларда Дитерихс шинасини қўйиш техникаси;

3. Жгут қўйиш техникаси;

4. Очиқ жарохатларда асептик боғлам қўйиш;

5. Бўғимлар функциясини текшириш;

6. Синган сохани оғриқсизлантириш;

7. Шанц ёқасини қўйиш;
8. Таянч ҳаракат тизимини ортопедик текшириш;

9. Болдир суяклари синишида тана тортмасини ўрнатиш;

10. Умуртқалар шикастланишида транспорт иммобилизация техникаси;

11. Чаноқ шикастланишида транспорт иммобилизация техникаси;

12. Қовурғалараро блокада техникаси;

13. Сон суяклари синишида тана тортмасини ўрнатиш.

14. Умуртқалар синишида тана тортмасини ўрнатиш.
Болалар травматологияси фанидан:

1) Ортопедик беморни текшириш

2) Елка суяги синишида биринчи тиббий ёрдам кўрсатиш усули

3) Гюнтер учбурчаги ва чизиғини аниқлаш.

Ўқув клиник амалиётни ташкил этиш бўйича кўрсатма ва тавсиялар

Талабаларнинг “Травматология ва ортопедия” фани бўйича клиник амалиёти таълим жараёнинг 50% ташкил қилади ва амалий машғулотлар “қабул бўлими”, “травматология ва ортопедия”, “йирингли касалликлар” бўлими ва “СКАЛ” маслахат поликлиникаси травматолог хонасида ўтказилади.

Амалий машғулотда амалий кўникмаларга ўргатиш жараёни батафсил режалаштирилади ва бир неча босқични ўз ичига олади:

1.Биринчи босқич – машғулотнинг мақсади ва вазифаларидан келиб чиқган ҳолда ўрганилаётган амалий кўникмани ўрганиш  мотивацион асоси аниқланади, унинг назарий жиҳатлари муҳокама қилинади. Амалий кўникмаларни  амалга ошириш учун керакли асбоб анжомлар ишлаш механизми, ишлатиш қоидалари билан талабар таништирилади.

Биринчи босқични амалга ошириш учун кафедрада барча асбоб анжомлар мавжуд ва ишчи ҳолатда бўлиши лозим.

2. Иккинчи босқич – амалий кўникмани намойиш қилиб бериш ва кўп марта машқ қилиш. Бу босқични амалга ошириш учун амалий кўникмаларни қадамма-қадам алгоритми педагог томонидан ва видеофильмлар орқали намоиш этилади, алгоритм асосида босқичма-босқич тўғри бажаришга алоҳида эътибор қаратилади.  Талаба амалий кўникмани мустақил, педагог назорати остида муляжлар, тренажёрлар, фантомлар ва манекенларда, талабалар ўзаро бир-бирида кўп марта машқ қилиб ўрганадилар. Бошида барча босқичларини алоҳида, кейин умумлаштирган холда  тўлиқ ва тўғри бажара олгандан сўнг беморда қўллашга руҳсат берилади (имитацион тренинг).

Иккинчи босқични - амалга ошириш учун кафедра томонидан ишлаб чиқилган амалий кўникмалар қадамма қадам алгоритми ва видеофильми, ўқув-услубий қўлланмаси, бажариш  схемаси ёки техникаси ва ҳ.к., баҳолаш мезонлари ишлаб чиқилган бўлиши лозим. Муляжляр, тренажёрлар, фантомлар ва манекенлар, имитаторлар, асбоб анжомлар бўлиши лозим ва керакли шарт шароитлар (максимал даражада иш шароитига яқин моделлаштирилган) яратилиши лозим. Бу босқичда педагог назорат қилади ва керак бўлганда талабалар ишидаги хатоликларни тўғирлайди. Бу жараёнда талаба ҳаракатлари видеотасвирга олиниб ўзига намоиш этилиши, критик муҳокама қилиниши  мумкин. Талаба, унинг хатоси нимада эканлигини, ўқитувчига ва бошқа талабаларга тушунтириб беради ва сўнгра муолажани такрорлайди. Интерфаоллик шунда намоён бўладики, бунда бошқа талабалар эксперт сифатида чиқишда ва ўқитилаётган талабанинг амалий кўникмани тўғри ўзлаштирганлигини баҳолашда иштирок этадилар. Амалий кўникма автоматизм даражасигача етказилиши мақсадга мувофиқ.

3. Учинчи босқич - ўрганилган билим ва амалий кўникмани беморда қўллаш. Бу босқичда  талаба ўзлаштирилган билим ва амалий кўникмани турли хил клиник ҳолатларда (шу жумладан шошилинч ҳолатларда) қўллашга, олинган натижаларни таҳлил қилишга ва шу маълумотлар асосида ҳаракат тактикасини белгилашга педагог назоратида ўргатилади.

Учинчи босқични амалга ошириш учун кафедра томонидан ишлаб чиқилган ўқув, услубий қўлланмалар, фотосуратлар, вазиятли масалар ва тестлар тўплами, кейслар, клиник протоколлар, диагностика ва даволаш стандартлари, ўргатувчи  касаллик тариҳлари ва амбулатор карталар ва х.қ. ишлатилиши лозим. Интерфаоллик шунда намоён бўладики, бунда бошқа талабалар нафақат эксперт сифатида чиқишда ва ўқитилаётган талабанинг амалий кўникмани тўғри ўзлаштирганлигини баҳолашда балки командада ишлашда иштирок этадилар. 

4. Тўртинчи босқич – ҳулоса. Бу босқичда  педагог талаба томонидан олинган билим ва эгаллаган кўникмани беморларда, турли хил вазиятларда, фаолият жараёнида тўғри ва тўлиқ қўлла олишига ишонч ҳосил қилиши керак ва шунда амалий кўникма ўзлаштирилди деб ҳисобланади.

Тўртинчи босқични амалга ошириш учун талаба бемор билан мустақил ишлаши педагог томонидан назорат қилинади, тиббий ҳужжатларни, касаллик тарихини ёзиб ҳимоя қилганда баҳоланади.

Машғулот сўнггида ўқитувчи ҳар бир талабанинг амалий кўникмани ўзлаштирганлигини тасдиқлайди. Талаба амалий кўникмани ўзлаштира олмаган вазиятларда, машғулотдан ташқари вақтда мустақил ўзлаштириш тавсия этилади ва педагогга қайта топширади. Талаба барча амалий кўникмаларни ўзлаштирган ҳолда фанни ўзлаштирган ҳисобланади.

Лаборатория ишларини ташкил этиш бўйича кўрсатмалар

Фан бўйича лаборатория ишлари намунавий ўқув режада кўзда тутилмаган.
V.Мустақил таълим ва мустақил ишлар 
Мустақил таълим учун тавсия этиладиган мавзулар:
1. Фолькман ишемик контрактураси. 

2. Гематоген остеомиелит. 

3. Болаларда суяк шикастларини ўзига ҳослиги. 
4. Дюпьюитрен  контрактураси. Қўл-оёқ бармоқлар пайларини шикастланишлари.
5. Бўғимлар контрактура ва анкилозлари.
6. Суяк ва бўғимларнинг тизимли касалликлари. Оёқ панжасининг статик деформацияси
7. Қўл-оёқ периферик нервлар шикастлари ва нейроген деформациялар. Полиомиелит.
8. Артрогриппоз. Болалар церебрал фалажи. Тугалланмаган остеогенез.

Болалар травматологияси фани учун

1. Болаларда суяк синишларини хусусиятлари.
2. Болаларда сон суягини синишлари.

3. Тирсак бўғимини анатомо-физиологияси.

4. Болаларда билак суяги бошчаси ва бўйинчасини шикастланишлари.

5. Болаларда патологик синишлар.

6. Болаларда туғруқ давмида кузатиладиган суяк ва бўғимларни жароҳатлари.

7. Елка суягини туғруқдан кейинги эпифизеолизи.

8. Кефалогематома.

9. Болаларда қўл – оёқларни травматик чиқишлари.

Фан бўйича мустақил иш аудитория ва аудиториядан ташқари ўтказилади.

Талаба мустақил ишини ташкил этишда қуйидаги шакллардан фойдаланилади:

· Аудитория машғулотларидан ташқари тренажер, муляж ва симуляцион залларида марказларида тасдиқланган амалий кўникмаларни педагог назоратида сон ва сифат жиҳатдан бажариш ва амалий кўникмаларни ўзлаштириш дафтарларида акс эттириш;
· Тиббиёт ОТМ клиникалари ва клиник ўқув базаларида аудиториядан ташқари ташкиллаштирилган клиник навбатчиликда туриши, тасдиқланган амалий кўникмаларни навбатчи шифокор-педагог назорати остида сон ва сифат жиҳатдан бажариш ва навбатчилик дафтарларида акс эттириш;

· Беморларни курациясида даволовчи ёки навбатчи шифокор билан назорат қилишда иштирок этиш; 

· Айрим назарий мавзуларни ва ўқув адабиётлари ёрдамида мустақил ўзлаштириши;

· Берилган мавзу бўйича ахборот (реферат) тайёрлаш;

· Вазиятли ва клиник муаммолларга йўналтирилган вазиятли масалалар ечиш; 

· Кейс (реал клиник вазиятлар ва клиник вазиятли масалалар асосида сase-study) ечиш;

· График органайзерларни ишлаб чиқиш ва тўлдириш; 

· Кроссвордлар тузиш ва ечиш;

· Презентация ва видеороликлар тайёрлаш ҳамда мустақил иш жараёнида кенг қўллаш ва ҳ.к.

Фан бўйича курс иши (лойиҳаси)

Фан бўйича курс иши ўқув режада кўзда тутилмаган.

VI. Асосий ва қўшимча ўқув адабиётлар ҳамда ахборот манбаалари

Асосий адабиётлар:
1.  Х.А.Мусалатова, Г.С.Юмашева. Травматология и ортопедия. Учебник для студентов медицинских ВУЗов.– Ташкент. Медицина. 2005 г.

2. Жалилов Л.М. Болалар травматологияси. Дарслик. - Тошкент. "IQTISOD-MOLIYA"  2002 й. 

Қўшимча адабиётлар:
1. Г.М.Кавалерский, А.В.Гаркави. Травматология и ортопедия. Учебник. - Москва. Издательский центр «Академия». 2013 г.
2. А.В. Каплан. Повреждения костей и суставов. Монография – Москва «Книга по Требованию». 2012 г.

3. Н.В.Корнилов, Грязнухин Э.Г. Травматология и ортопедия. Руководство в 4 томах. Санкт-Петербург. Издательство «Гиппократ». 2008 г.
4. А.А.Герасимов. Руководство к практическим занятиям по травматологии-ортопедии. Екатеринбург. ГОУ ВПО УГМА Росздрава, 2008 г.

5. Г.П.Котельников, С.П Миронов. Травматология. Национальное руководство. Москва. ГЭОТАР-Медиа, 2008 г.
6. К.Букуп. Клиническое исследование костей, суставов и мышц. – Москва. Медицинская литература, 2007  г.
7. Г.П.Котельников, С.П Миронов. Травматология и ортопедия. Учебник. Москва. ГЭОТАР-Медиа. 2006 г.
8. Анкин Л.Н. Анкин HJI. Практическая травматология. Европейские стандарты диагностики и лечения. Москва. Книга плюс. 2002 г.

9. Г.Д.Никитин, А.В.Рак, С.А.Линник. Хирургические лечение остеомиелита. – Монография. Москва. Медицина, 2000 г.

10. А.А.Пушков. Сочетанная травма. Учебник. Ростов-на-Дону: Издательство «Феникс», 1998 г.
11. А.Ф. Краснов., В.М.Аршин. Травматология. Справочник. Ростов-на-Дону: Издательство «Феникс», 1998 г.

12. А.И. Ашкенази Хирургия кистевого сустава. – Руководство. Москва. Издательство «Медицина», 1990 г.

13. Волков М.В.  Болезни костей у детей. – Монография. Москва. Медицина, 1985 г.

14. И.А.Мовшович Оперативная ортопедия. – Руководство для врачей. Москва. Медицина. 1983 г.

15. Г.Д.Никитин, Э.Г.Грязнухин. Множественные и сочетанные переломы костей. – Монография. Ленинград. Медицина. 1983 г.

16. А.Ф. Краснов, В.Ф.Мирошниченко. Амбулаторная травматология. Учебное пособие. Куйбышев. КГМИ. 1983 г.
17. В.В.Лебедев, В.П.Охотский, Н.Н.Каншин.  Неотложная помощь при сочетанных травматических повреждениях. – Руководство. Москва. Медицина. 1980 г.

Интернет сайтлар:

1. www: travma.ru, 
2. www.histol chuvashia.com.; donhist. fromru.com.; medmir.ru; 
3. www.molbiol.ru;
4.  www.pediatrica.ru; sdo.psu.edu.ru; histology narod.ru; 
5. http://medic.med.uth.tmc.edu/Lecture/Main/Griff5.htm; 
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