
302 

аудитории, а практика неумолимо указывает студенту на недочеты в его профессио-

нальном становлении. При варианте сложившегося самоопределения это является бес-

ценным стимулом к более серьезному подходу при выполнении заданий. Студент не 

занимается решением абстрактной задачи, а пытается создать алгоритм разрешения 

проблемы. Тот факт, что за каждой проблемой стоит живой человек, провоцирует на 

углубленный подход к ответственному разрешению ситуации. 

Немаловажным фактором является то, что рассматриваемый вариант проведения 

семинаров стимулирует инновационное поведение самих преподавателей.  

Однако нельзя умолчать о том, что проведение такого типа занятий имеет и не-

которые сложности. Безусловно, по сравнению с классическими вариантами аудитор-

ных занятий проблемный семинар в учреждении является более трудозатратным. 

Необходима большая подготовительная работа не только преподавателя, но и студен-

тов на несколько ином качественном уровне. В учреждении недопустимо проведение 

даже небольшого этапа работы не до конца, без полного освоения информации, без 

четкого понимания своей роли. Участники процесса иногда не имеют возможности 

«пересдать» учебный материал как на классическом семинаре, т.к. в учреждении появ-

ляются дополнительные активные субъекты: потенциальный работодатель и, главное, 

клиент.  

Тем не менее, формы занятий на базе учреждений обладают большой перспек-

тивой и требуют дальнейшей разработки. Ведь именно на потенциальном рабочем ме-

сте студент способен осознать системность и комплексность своей будущей професси-

ональной деятельности, освоить и усовершенствовать профессиональные компетенции. 
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В свете появления нового ФГОС 3+ ВПО, построенного на компетентностном и 

практико-ориентированном подходах появляется потребность в создании новой модели 

выпускника медицинского вуза. В ходе образовательного процесса весьма важным яв-

ляется формирование общекультурных и профессиональных компетенций, которыми 

необходимо владеть выпускнику по окончании медицинского вуза. При этом значи-

тельным аспектом является удовлетворенность требований и ожиданий потребителя. 

Оценка степени соответствия этим требованиям и уровень коммуникативной культуры 

становятся показателями деятельности будущего врача как высококвалифицированного 

специалиста [4]. 

В настоящее время актуализируются тенденции, повышающие качество обуче-

ния и соотносящиеся с требованиями работодателей. Усиливается роль и значение не-

прерывного образования, усложняются задачи для личностного развития, учитывая ры-

ночную политику, сливающуюся, в том числе и с высшим медицинским образованием 

и т. д. [3]. 

Следует отметить, что сегодня в практической медицине отводят особую роль 

эффективным взаимоотношениям в диаде «врач-пациент». Критериями эффективности 

выступают следующие показатели: доверительные отношения, комплаенс, взаимное 

уважение, высокая речевая культура (устная и письменная), культура слушания. В со-

вокупности эти показатели оказывают влияние на эффективность лечения пациента. 

Отметим, что потребности пациентов бывают разные, например, одни – нуждаются в 

консультационной поддержке, другие – испытывают необходимость поделиться свои-

ми переживаниями, страхами, тревогой, третьи – оказание медицинской помощи и т.д.  

Современный пациент нуждается в общении и информированности о своем за-

болевании, лечении, о его изменениях, поэтому возникает потребность в формировании 

коммуникативных навыков эффективного взаимодействия в диаде «врач-пациент». В 

свою очередь, надо подчеркнуть, что формировать коммуникативные навыки необхо-

димо в процессе всего периода обучения в медицинском вузе. 

Коммуникативные навыки – это определенный набор вербальных и невербаль-

ных способов эффективного общения врача, необходимых в конкретной медицинской 

ситуации.  

Коммуникативные навыки во взаимодействии «врач-пациент» можно разделить 

на этапы: 

–  установление контакта (навыки приветствия, самопрезентации, выбор оп-

тимальной дистанции, зрительный контакт, удерживание в памяти имени собеседника);  

–  информирование (навыки убеждения, активного слушания, проявление эмпа-

тии, снятие тревожности, работа с возражениями, постановка открытых и закрытых во-

просов); 

–  завершение контакта (навыки резюмирования, обратной связи, «до свида-

ния»). 

Из вышесказанного следует, что ориентация на формирование коммуникатив-

ных навыков делает целесообразным не только применение в педагогическом процессе 

традиционных, но и разработку инновационных технологий и средств. Инновациями в 

вузе может быть не только изобретение новых методов, технологий обучения, но и ис-

пользование хорошо забытых активных методов обучения. Одним из таких методов яв-
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ляется ролевая игра. Наиболее общее понимание смысла ролевой игры в психологиче-

ской и педагогической литературе представлено как исполнение игроками определен-

ных ролей, трактуемых в широком социологическом плане [1].  

С одной стороны, ролевая игра – это метод активного обучения, разновидность 

деловой игры, которая является средством импровизированного создания ситуации, 

моделирующей некую типичную деятельность, решение проблем, возникающих в ходе 

этой деятельности [1,2]. С другой – ролевая игра представляет собой особый вид учеб-

ной деятельности, стимулирует речевую деятельность и позволяет тренировать всевоз-

можные аспекты ролевого поведения [6]. 

Для формирования коммуникативных навыков у будущих врачей на кафедре 

психологии и педагогики Уральского государственного медицинского университета 

проводятся практические занятия со студентами шестого курса лечебно-

профилактического и педиатрического факультетов через тренинговые занятия с ис-

пользованием ролевых игр. Заметим, что применение ролевой игры в медицинском ву-

зе – это не только метод активного обучения, но и комплексный методический прием 

обучения будущих врачей коммуникативной культуре. 

Педагогической целью ролевой игры при обучении навыка эффективного взаи-

модействия является обучение студентов-медиков вербальной и невербальной комму-

никации в работе с пациентами, а дидактическая цель заключается в создании педаго-

гических условий для формирования этих навыков. 

В ролевой игре выделяют следующие этапы: 

1. Подготовительный этап начинается со знакомством теоретического матери-

ала по этапам взаимодействия врача с пациентом, их особенностям, задачам, психоло-

гическим приемам, используемые врачом в практической деятельности. 

2. Объяснительный этап. После освоения теоретического материала студентам 

предлагается просмотреть видеосюжет «Первичный амбулаторно-поликлинический 

прием врача». После просмотра проходит дебрифинг со студентами по следующим во-

просам: 

Какие приемы невербальной и вербальной поддержки использовал врач в обще-

нии с пациентом? Как реагировал пациент на действия врача? 

3. Этап проведения ролевой игры. Студенты объединяются в подгруппы и раз-

рабатывают клинический сценарий и задачи. После этого они меняются заданиями, об-

суждаются роли врача и пациента (в зависимости от клинической ситуации), определя-

ется режим работы. В дальнейшем студенты выступают в роли пациента и врача по за-

данным сценариям. При проведении игры, преподаватель наблюдает за происходящи-

ми действиями, контролирует, вносит поправки при возникновении проблем.  

4. Этап обратной связи. После разыгрывания клинической ситуации проводит-

ся анализ работы каждого врача и пациента, показывая положительные моменты и реко-

мендации по улучшению коммуникативных навыков.  

Таким образом, можно утверждать, что ролевая игра является одним из эффек-

тивных инструментов формирования коммуникативных навыков, позволяющий буду-

щему врачу побывать в роли врача, отработать навыки и получить ценную обратную 

связь. Так же важным моментом ролевой игры выступает тот факт, что студент может 
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почувствовать себя пациентом и получает возможность научиться более глубинно ре-

флексировать ощущения и переживания больного.  
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В процессе обучения ученикам необходимо давать возможность наблюдать, из-

мерять, проводить опыты, анализировать, делать самостоятельные выводы. Эффектив-

ность и результативность обучения зависит от целесообразного привлечения органов 

чувств к восприятию и переработке учебного материала. При невозможности использо-


