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ствие от работы и постоянно находить новые «точки роста» 
для развития не только профессионального мастерства, но 
и личностного развития. 

Среди большого количества коммуникативных теорий 
мы остановились на теории американского журналиста Г. 
Лассуэла. Эта теория позволяет выделить все звенья обще-
ния и разобрать их на примере взаимодействия врач- паци-
ент, врач- врач, врач- родственники пациента и т.п. 

Предварительный опрос позволяет индивидуализи-
ровать занятие для каждой конкретной группы слушателей 
врачей. Учитывается также место работы, так как проблемы 
и ситуации, возникающие у «стационарных» врачей от-
личаются от таковых у врачей, работающих в поликлинике. 
Занятие проводится в игровой форме с использованием 
мини-сценариев и тестовых заданий, разбираются все со-
ставные части коммуникативного взаимодействия. 

Занятия находят живой отклик врачей-курсантов, а 
также желание преподавателей и врачей двигаться дальше 
и совершенствовать полученные навыки в работе.

КОНЦЕПЦИЯ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ ПРОГРАММ В СООТ-
ВЕТСТВИИ С СОВРЕМЕННЫМИ ТРЕБОВАНИЯМИ К ПРОФЕС-
СИОНАЛИЗМУ МЕДИЦИНСКОГО СОТРУДНИКА.
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Современное общество уже не такое, как было 5, 
15, 20 и более лет назад. Научно-технический прогресс 
убыстряет ритм жизни, а информационные потоки СМИ и 
соцсетей создают новые ментальные картины. Все это в со-
вокупности формирует новые модели поведения современ-
ного человека.

Улучшение качества медицинской помощи населению 
актуально всегда и везде. Но настоящее время ставит свои 
условия функционирования системы здравоохранения 
и, соответственно, изменяет необходимые компетенции 
врача. Новые образовательные медицинские программы в 
симуляционных центрах направлены на отработку практи-
ческих навыков медицинских манипуляций. Программы 
НМО дают возможность всем врачам быть в курсе совре-
менных разработок в области медицины, знакомит с пере-
довыми практиками ведения пациентов, апробированными 
схемами лечения различных заболеваний и т.п.

Между тем, понятие профессионализма в настоящем 
времени не ограничивается только теоретическими и прак-
тическими знаниями по медицинским специальностям. 
Профессионализм медицинского сотрудника включает так-
же: коммуникативные навыки, эмоциональную компетент-
ность, междисциплинарные знания, творческое развитие… 
и ответственное отношение к собственному здоровью.

Но ни программы медицинских вузов, ни программы 
НМО пока не затрагивают в должном объеме развитие этих 
компетенций. Происходит такой перекос в образовании: 
профессиональное привычное изучаем (теорию и практику 
медицинских дисциплин), а личностное развитие упускаем. 
Мы создаем алгоритмы и схемы лечения с учетом новых 
введений в медицине, учим и учимся лечить болезни и 
«забываем» про самого пациента, с которым нужно уметь 
коммуницировать так, чтобы он доверял врачебному слову 
и следовал врачебным рекомендациям по выздоровлению.

При составлении и реализации интегрированных про-
грамм, отвечающих современным требованиям к меди-
цинскому сотруднику и формирующих основные профес-
сиональные компетенции, следует обратить внимание на 
следующие аспекты:

1. Доброжелательность и факторы, влияющие на фор-
мирование положительного фона врачебного приема. 

- Иерархичность коммуникативного имиджа меди-
цинского сотрудника. Коммуникация пространства в ЛПУ. 

Правила первичной коммуникации. Медицинские этика и 
деонтология в современных условиях. 

2. Осознанность. 
- Развитие личностных компетенций для успешной 

практической профессиональной деятельности. Стрессоу-
стойчивость. Профилактика эмоционального выгорания и 
основы саморегуляции. 

3. Коммуникативные навыки и эмоциональная компе-
тентность. 

- Знание адаптированных к врачебному приему пси-
хологических методик для улучшения коммуникации вра-
чебного приема. Коммуникативное управление приемом. 
Умение работать с эмоциями пациентов. Бесконфликтное 
ведение врачебного приема. 

4. Теоретические знания, развитие профессиональных 
компетенций и аналитического мышления. 

- Знание теоретической базы по специальности. Про-
фильный зарубежный опыт. Междисциплинарные знания. 

5. Опытность и применение теоретических знаний на 
практике. 

- Правила ведения коммуникативного диалога. 
Медицинский small talk на врачебном приеме. Когнитив-
ный подход. Вовлеченность, внимание, навыки активного 
слушания. 

6. Результат. 
- Формирование у пациентов доверительного воспри-

ятия врачебных рекомендаций и понимания задач и путей 
решения по терапии/профилактике заболеваний.

Данные модули взяты из программы ДОКТОР и рас-
крывают все составляющие современного понятия про-
фессионализма медицинского сотрудника, включающие: 
теоретические знания по специальности, практические 
навыки, коммуникативные навыки, эмоциональную 
компетентность, междисциплинарные знания, творческое 
развитие, собственное здоровое состояние и способствуют 
работе с населением в области профилактики и осознанно-
му походу к здоровью.

Подобные этой программе ДОКТОР стоит вводит для 
обязательного изучения и в медицинских вузах, и в про-
граммах НМО. Без новых знаний и без развития личности 
самого врача не будет качественной медицинской помощи. 
Ведь врач лечит не только делом, но и словом. 

В хаотичном потреблении информации сложно вы-
строить логическую структуру необходимых компетенций. 
И только системный подход к вопросам коммуникации вра-
чебных приемов, развития профессиональных и личност-
ных компетенций врачей даст возможность реализации 
«Помогать. Не вредить». 

ОПЫТ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ СИМУЛИРОВАННЫХ 
ПАЦИЕНТОВ ПРИ ОБУЧЕНИИ СТУДЕНТОВ НАВЫКАМ 
ОБЩЕНИЯ В МЕДИЦИНЕ.
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Обучение врачей навыкам общения с пациентами 
активно развивается во всем мире последние 20-25 лет, 
соответствующие занятия проводятся как со студентами-ме-
диками, так и с дипломированными специалистами. Прак-
тика показывает, что обучение навыкам общения наиболее 
эффективно, если овладение навыками коммуникации 
интегрировано в процесс обучения клиническим навыкам: 
таким образом, медицинским работникам в дальнейшем 
проще интегрировать навыки общения в свою повседнев-
ную практику. Как и любое овладение практическими навы-
ками, обучение навыкам общения наиболее эффективно, 
когда учебная ситуация позволяет провести практическую 
отработку изучаемых навыков, поэтому во всем мире «зо-
лотым стандартом» обучения навыкам общения для врачей 


