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 Тема № 1: Взаимоотношения «врач- медицинская сестра-пациент»

Цель:

1.Понятие о врачебной деонтологии

2.Общение врача с пациентами любой патологии

3.Общение врача с психическими больными

4.Общение врача с медицинским персоналом

5.Общение медицинского персонала с пациентами

Задания:

1.Понятие о врачебной деонтологии

2.Общение врача с пациентами любой патологии

3.Общение врача с психическими больными

4.Общение врача с медицинским персоналом

5.Общение медицинского персонала с пациентами

Формы выполнения:

Работа с учебной и дополнительной литературой; с электронными носителями информации; подготовка рефератов, самостоятельное решение тестовых заданий; консультации с преподавателем по темам для самостоятельного изучения.
Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата:

( Титульный лист;

( Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

( Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

( Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

( Заключение (проводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

( Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта.  
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные  источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям. 
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.


Критерии оценки самостоятельного решения тестовых заданий
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«10»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Тестовые задания по теме занятия  не выполнены
	Правильно выполнено 30% тестовых заданий 
	Правильно выполнено 50% тестовых заданий
	Правильно выполнено 100% тестовых заданий

	2
	Тема занятия не усвоена
	Усвоены отдельные аспекты  темы занятия
	Усвоены более сложные понятия по теме занятия
	Тема занятия полностью усвоена

	3
	Формально относится к разбору ошибок
	При разборе ошибок  выявляется поверхностное знание  темы занятия
	При разборе ошибок показывает заинтересованность в  их устранении
	Задает дополнительные вопросы, выходящие за пределы темы учебной программы

	4
	 Нет заинтересованности в выполнении задания
	Формальное отношение к выполнению задания
	Выполнение задания в рамках темы  занятия
	Есть элемент творчества и использование  ранее полученных знаний при выполнении тестового задания


Литература:

На русском языке:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

4. Кассирский И.А. «О врачевании»
На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.

Контроль:

Вопросы:

1.Какие взаимоотношения должны быть между врачом и пациентом?

2.Какие взаимоотношения должны быть между врачом и медицинским персоналом?

3. Какие взаимоотношения должны быть между медицинским персоналом и пациентом?

4.Продемонстрировать диалог врача с пациентами неврологического отделения.
Тесты 

1) Для межличностного общения, чаще всего диалоговое, непременный компонент профессиональной деятельности характерно все перечисленное, кроме:

1. обмен информацией

2. восприятие и понимание

3. оценка других коллег

4.самооценка

5.интеллигентность

2) Как врачу провести диалог с пациентом:

1.доверительно и доброжелательно

2. в спешке

3. одновременно просматривать историю болезни

4. одновременно давать указания медицинскому персоналу

5.обмениваться репликами с посторонними

3) Важнейшим средством общения является речь для установления контакта с пациентом, в связи с чем необходимо избегать, кроме:

1. банальных фраз

2.избитых фраз сочувствия

3. не злоупотреблять специальными медицинскими латинскими терминами

4.откровенным в оценке тяжести и прогноза состояния пациента

5.повышенного тона

Тема № 2: Роль и ответственность врача в обществе.

Цель:

1. Раскрыть роль врача в обществе

2.Раскрыть ответственность врача в обществе

Задания:

1.Основная роль врача в обществе

2.Основная ответственность врача в обществе

3.Долг врача и медицинского работника перед обществом

4.Врач и закон

5.Врач и право

Формы выполнения:

Работа с учебной и дополнительной литературой; с электронными носителями информации; подготовка рефератов, самостоятельное решение тестовых заданий; консультации с преподавателем по темам для самостоятельного изучения.
Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата:

( Титульный лист;

( Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

( Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

( Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

( Заключение (проводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

( Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 балла

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта.  
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные  источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям. 
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.


Критерии оценки самостоятельного решения тестовых заданий:
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«10»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Тестовые задания по теме занятия  не выполнены
	Правильно выполнено 30% тестовых заданий 
	Правильно выполнено 50% тестовых заданий
	Правильно выполнено 100% тестовых заданий

	2
	Тема занятия не усвоена
	Усвоены отдельные аспекты  темы занятия
	Усвоены более сложные понятия по теме занятия
	Тема занятия полностью усвоена

	3
	Формально относится к разбору ошибок
	При разборе ошибок  выявляется поверхностное знание  темы занятия
	При разборе ошибок показывает заинтересованность в  их устранении
	Задает дополнительные вопросы, выходящие за пределы темы учебной программы

	4
	 Нет заинтересованности в выполнении задания
	Формальное отношение к выполнению задания
	Выполнение задания в рамках темы  занятия
	Есть элемент творчества и использование  ранее полученных знаний при выполнении тестового задания


Литература:

На русском языке:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

4. Кассирский И.А. «О врачевании»
На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.

Контроль:

Вопросы:

1. Какова роль врача в обществе?

2. Какова ответственность врача в обществе?

3.Долг врача и медицинского работника перед обществом

Тема № 3: Профессиональная деформация врача.

Цель:

1.Рассмотреть основные понятия профессиональной деформации врача.

2.Рассмотреть понятие утрат способности к эмпатии.

3.Рассмотреть основные личностные причины профессиональной деформации врача.

4.Рассмотреть основные организационные причины профессиональной деформации врача.

5.Рассмотреть основные ролевые причины профессиональной деформации врача.

6.Основные внешние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача.

7.Основные внутренние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача.

8.Рассмотреть основные причины конфликтных ситуаций в психиатрии, хирургии, анестезиологии, клинической реаниматологии, клинической трансплантологии, экспериментальной медицине, дерматологии и венерологии, оториноларингологии, травматологии и ортопедии, акушерстве и гинекологии, онкологии, терапевта, педиатрии.

9.Научить студентов решать этические проблемы различных клинических ситуаций - непереносимость боли любой этиологии; конфликтные ситуации при отказе врача в оказании экстренной помощи при острой боли; необходимо учитывать первичные симптомы соматических и неврологических заболеваний, личностные особенности и возрастные особенности пациентов, особенно детей и подростков; обезболивание и др.

Задания:

1.Основные понятия профессиональной деформации врача.

2.Основные личностные причины профессиональной деформации врача.

3.Основные организационные причины профессиональной деформации врача.

4.Основные ролевые причины профессиональной деформации врача.

5.Основные внешние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача.

6. Основные внутренние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача.

7. Основные причины конфликтных ситуаций в психиатрии, наркологии, хирургии, анестезиологии, клинической реаниматологии, клинической трансплантологии, экспериментальной медицине, дерматологии и венерологии, оториноларингологии, травматологии и ортопедии, акушерстве и гинекологии, онкологии, терапевта, педиатрии.

8. Раскрыть понятие стигматизации в психиатрии.

9.Пути решения этических проблем различных клинических ситуаций – непереносимость бор-машины; конфликтные ситуации при отказе врача в оказании экстренной помощи при острой боли любой этиологии; необходимо учитывать первичные симптомы соматических и неврологических заболеваний, личностные особенности и возрастные особенности пациентов, особенно детей и подростков; обезболивание; стигматизации в психиатрии и др.

Формы выполнения:

Работа с учебной и дополнительной литературой; с электронными носителями информации; подготовка рефератов, самостоятельное решение тестовых заданий; консультации с преподавателем по темам для самостоятельного изучения.
Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата:

( Титульный лист;

( Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

( Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

( Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

( Заключение (проводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

( Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта.  
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные  источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям. 
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.


Критерии оценки самостоятельного решения тестовых заданий:
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«10»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Тестовые задания по теме занятия  не выполнены
	Правильно выполнено 30% тестовых заданий 
	Правильно выполнено 50% тестовых заданий
	Правильно выполнено 100% тестовых заданий

	2
	Тема занятия не усвоена
	Усвоены отдельные аспекты  темы занятия
	Усвоены более сложные понятия по теме занятия
	Тема занятия полностью усвоена

	3
	Формально относится к разбору ошибок
	При разборе ошибок  выявляется поверхностное знание  темы занятия
	При разборе ошибок показывает заинтересованность в  их устранении
	Задает дополнительные вопросы, выходящие за пределы темы учебной программы

	4
	 Нет заинтересованности в выполнении задания
	Формальное отношение к выполнению задания
	Выполнение задания в рамках темы  занятия
	Есть элемент творчества и использование  ранее полученных знаний при выполнении тестового задания


Литература:

На русском языке:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

4. Кассирский И.А. «О врачевании»

5. Коппек Вероника. Синдром эмоционального выгорания. 

6. Теперкина М.В. Способы предупреждения синдрома «эмоционального выгорания». 

7. Стадии эмоционального выгорания.

8.Менделевич В.Д., Соловьева С.Л. Неврозология.М.2002.с.444-595.
На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.
Контроль:

Вопросы:

1.Дайте определение профессиональной деформации врача?

2. Что такое утрата способности к эмпатии?

3. Какие основные личностные причины профессиональной деформации врача?

4.Перечислите внешние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача?

5.Перечислите внутренние факторы, способствующие развитию профессиональной деформации врача?

6.Дать определение стигматизации.
Тесты:

1) Стигматизация  - это

1. клеймо

2. оскорбление

3. унижение

4. предвзятое отношение к больным

5. презрение

2) Результатом стигматизации психически больных является

1. дискриминация

2. симуляция

3. диссимуляция

4. аггравация

5. рационализация

3) Для борьбы со стигматизацией в психиатрии следует:

1. совершенствовать методы диагностики

2. совершенствовать методы лечения

3. улучшить информационно-образовательную работу среди населения

4.  улучшить психолого-педагогическую работу среди населения

5. улучшить условия работы медицинского персонала

Тема № 4: Лидерские качества врача и их значение в профессиональной деятельности.

Цель:

1.Раскрыть лидерские качества врача в профессиональной деятельности

2.Раскрыть значение лидерских качеств  врача в профессиональной деятельности врача

Задания:

1.Основные лидерские качества врача в профессиональной деятельности

2.Основное значение лидерских качеств врача в профессиональной деятельности

Формы выполнения:

Работа с учебной и дополнительной литературой; с электронными носителями информации; подготовка рефератов, самостоятельное решение тестовых заданий; консультации с преподавателем по темам для самостоятельного изучения.
Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата:

( Титульный лист;

( Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

( Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

( Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

( Заключение (проводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

( Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме  и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта.  
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные  источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям. 
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.


Критерии оценки самостоятельного решения тестовых заданий:
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«10»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Тестовые задания по теме занятия  не выполнены
	Правильно выполнено 30% тестовых заданий 
	Правильно выполнено 50% тестовых заданий
	Правильно выполнено 100% тестовых заданий

	2
	Тема занятия не усвоена
	Усвоены отдельные аспекты  темы занятия
	Усвоены более сложные понятия по теме занятия
	Тема занятия полностью усвоена

	3
	Формально относится к разбору ошибок
	При разборе ошибок  выявляется поверхностное знание  темы занятия
	При разборе ошибок показывает заинтересованность в  их устранении
	Задает дополнительные вопросы, выходящие за пределы темы учебной программы

	4
	 Нет заинтересованности в выполнении задания
	Формальное отношение к выполнению задания
	Выполнение задания в рамках темы  занятия
	Есть элемент творчества и использование  ранее полученных знаний при выполнении тестового задания


Литература:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

4. Кассирский И.А. «О врачевании»
На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.

Контроль:

Вопросы:

1. Какова роль врача в обществе?

2. Какова ответственность врача в обществе?

3.Долг врача и медицинского работника перед обществом

Контроль:

Вопросы: 

1.Назовите лидерские качества врача в профессиональной деятельности?

2.Каково значение лидерских качеств врача, в профессиональной деятельности?

4. Что способствует лидерским качествам врача?

5. Какие факторы влияют на формирование лидерских качеств врача

Тесты:

1) Важным аспектом поведения врача является все перечисленное, кроме: 

a. интеллигентность

b. чувство такта, деликатность

c. умение слушать и направлять ход мыслей пациента по нужному руслу

d. изысканная манера общения

e. самовосхваление

2)Из каких перечисленных качеств складывается впечатление о враче, кроме:

1. идентификации

2. эмпатии

3. социально-психологической рефлексии

4. стереотипизации

5. характеристики врача

Тема № 5: Особенности межличностного общения с коллегами.
Цель:

1. Изучить особенности межличностного общения с коллегами. 

3. Разобрать и знать основные критерии моральных требований к врачу в коллективе.

4. Разобрать и знать основные принципы взаимодействия врача с вышестоящим «медицинским начальником» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу.

Задачи:

1. Основные критерии моральных требований к врачу в коллективе.

2. Основные принципы взаимодействия медицинского работника в коллективе.

3. Основные принципы взаимодействия врача с «медицинскими начальниками» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу.

Формы выполнения:

Подготовка рефератов, работа с учебной и дополнительной информацией; введение дневника с записями о приобретаемых коммуникативных навыках, описание своего индивидуального отношения и размышления по каждой пройденной теме. 

Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата: 

● Титульный лист;

● Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

● Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

● Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

● Заключение (подводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

● Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме и поставленным задачам
	Содержание реферата полностью соответствует теме и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям


Критерии выполнения:

Требования к оформлению введения дневника:


● Титульный лист;

● Оглавление (последовательное изложение разделов дневника с указанием страницы, с которой она начинается);

● Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

● Основная часть (каждый раздел этой части дневника доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

● Заключение (подводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме дневника, предлагаются рекомендации);

● Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать дневник в первом семестре, на 8 неделе обучения.
Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Дневник не соответствует теме.
	Содержание дневника в основном соответствует теме и поставленным задачам.
	Содержание дневника полностью соответствует теме и поставленным задачам
	Содержание дневника полностью соответствует теме и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения ролевых игр изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные источники литературы в достаточном количестве.

	3


	Материал обобщен не полностью
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4


	Основные требования к оформлению дневника не соблюдены.
	Основные требования к оформлению дневника соблюдены.
	Оформление дневника полностью соответствует предъявляемым требованиям.
	Оформление дневника полностью соответствует предъявляемым требованиям


Литература:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.

Контроль:

Вопросы:

1. Какова роль врача в обществе?

2. Какова ответственность врача в обществе?

3.Долг врача и медицинского работника перед обществом

Контроль:

Вопросы: 

1. Особенности межличностного общения с коллегами.

2. Основные критерии моральных требований к врачу в коллективе.

3. Основные принципы взаимодействия врача с вышестоящими «медицинскими начальниками» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу.

4. Основные принципы взаимодействия медицинского работника в коллективе.

Тесты: 

1) В теории деонтологической морали лежит все перечисленное, кроме:


1. долг, выполнение, которого связывается с внутренним поведением


2. добро


3. нравственность


4. честность


5. полезность.

2) В теории утилитарной морали лежит все перечисленное, кроме:


1. полезность


2. совесть


3. уважение юридических законов и общественного мнения


4. долг, выполнение которого связывается с внутренним поведением


5. практика благотворительности

3) Для реализации принципа не причинения вреда предлагаются следующие требования, кроме:

1. то, что мы намереваемся делать, не должно быть безнравственным и не должно быть злом

2. предполагаемый риск не должен быть средством для достижения благой цели; планируемое действие может иметь побочные эффекты, но это не значит, что благая цель оправдывает любые средства; нельзя совершать что-либо безнравственное только потому, что за этим может последовать нечто положительное

3. врач располагает реальными средствами для предотвращения этой опасности или ущерба

4. для совершения действия, за которым могут наступить негативные последствия, нужны веские основания; это означает необходимость взвешивания возможного блага и риска, причем благо должно перевешивать риск или потерю – так называемое правило «пропорциональности» или «двойного эффекта»

5. побочный эффект не может быть специальной целью, а только тем, с чем приходится мириться 

Тема № 6: Факторы возникновения конфликтов и пути их разрешения.
Цель:

1. Изучить основные факторы, способствующие возникновению конфликтов. 

2. Разобрать пути разрешения. 

3. Разобрать и знать основные критерии моральных требований к врачу в коллективе.

4. Разобрать и знать основные принципы взаимодействия врача с вышестоящим «медицинским начальником» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу.

Задачи:

1. Факторы, способствующие возникновению конфликтов.

2. Основные критерии моральных требований к врачу в коллективе.

3. Основные принципы взаимодействия врача с «медицинскими начальниками» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу.

Формы выполнения:

Подготовка рефератов, постановка ролевых игр. 

Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению реферата: 

● Титульный лист;

● Оглавление (последовательное изложение разделов реферата с указанием страницы, с которой она начинается);

● Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

● Основная часть (каждый раздел этой части реферата доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

● Заключение (подводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме реферата, предлагаются рекомендации);

● Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать реферат в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:
Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Реферат не соответствует теме.
	Содержание реферата в основном соответствует теме и поставленным задачам.
	Содержание реферата полностью соответствует теме и поставленным задачам
	Содержание реферата полностью соответствует теме и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения реферата изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью, выводы не соответствуют теме.
	Материал обобщен, но выводы громоздкие, не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.

	4
	Основные требования к оформлению реферата не соблюдены.
	Основные требования к оформлению реферата соблюдены.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям.
	Оформление реферата полностью соответствует предъявляемым требованиям


Критерии выполнения:

Требования к оформлению и выполнению ролевых игр: 

● Титульный лист;

● Оглавление (последовательное изложение разделов сценария ролевых игр с указанием страницы, с которой она начинается);
● Введение (формирование сути исследуемой проблемы, обоснование выбора темы, определение ее значимости и актуальности, определение цели и задач реферата);

● Основная часть (каждый раздел этой части сценария ролевых игр доказательно раскрывает отдельную проблему или одну из ее сторон, является логическим продолжением предыдущего; в этой части могут быть приведены таблицы, схемы, графики, рисунки и т.д.);

● Заключение (подводятся итоги или дается обобщенный вывод по теме ролевых игр, предлагаются рекомендации);

● Список литературы.

Сроки сдачи:

Студент должен сдать сценарий ролевых игр в первом семестре, на 8 неделе обучения.

Критерии оценки:

Ответ студента оценивается максимально в 100 баллов

	№
	«15»
	«50»
	«80»
	«100»

	1
	Ролевые игры не соответствует теме.
	Содержание ролевых игр в основном соответствует теме и поставленным задачам.
	Содержание ролевых игр полностью соответствует теме и поставленным задачам
	Содержание ролевых игр полностью соответствует теме и поставленным задачам.

	2
	Тема не раскрыта
	Тема раскрыта недостаточно, использованы не все основные источники литературы.
	Тема раскрыта, однако некоторые положения ролевых игр изложены слишком подробно, требуют уточнения. Использованы основные источники литературы.
	Тема полностью раскрыта, использованы современные источники литературы в достаточном количестве.

	3
	Материал обобщен не полностью
	Материал обобщен, но выводы не четкие.
	Материал обобщен, сделаны четкие выводы.
	Материал обобщен, сделаны четкие и ясные выводы.


Литература:

Основная:

1.Куницына В.Н., Казаринова Н.В., Погольша В.М. Межличностное общение. Учебник для вузов. СПб. Питер, 2001 г. 

2.Карвасарский Б.Д. Клиническая психология. Национальная медицинская библиотека. Питер, 2004. 

Дополнительная:
1.Соложенкин В.В. Психологические аспекты врачебной деятельности. М., 1997.

2.Рогов Е.И. Психология общения. Гуманитарный издательский центр «Владос», М., 2004.

3. Лещинский Л.А. Деонтология в практике терапевта. М.1989.

На английском языке:

Основная:

1.Kurtz, Silverman, Drapets. Teaching and Learning Communication skills in Medicine. – 2-nd Edition, 2004

Дополнительная:
1.Lloyd and Bor. Communication skills for medicine. – Edinburgh London N-Y Oxford, 2004.

Контроль:

Вопросы: 

1. Каковы факторы, способствующие возникновению конфликтов?

2. Основные пути разрешения конфликтов.

3. Каковы критерии моральных требований к врачу в коллективе?

4. Каковы принципы взаимодействия врача с вышестоящими «медицинскими начальниками» и отношения инстанции медицинского руководства к врачу?

Тесты: 

1) В теории деонтологической морали лежит все перечисленное, кроме:


1. долг, выполнение, которого связывается с внутренним поведением


2. добро


3. нравственность


4. честность


5. полезность.

2) В теории утилитарной морали лежит все перечисленное, кроме:


1. полезность


2. совесть


3. уважение юридических законов и общественного мнения


4. долг, выполнение которого связывается с внутренним поведением


5. практика благотворительности

3) Для реализации принципа не причинения вреда предлагаются следующие требования, кроме:

1. то, что мы намереваемся делать, не должно быть безнравственным и не должно быть злом

2. предполагаемый риск не должен быть средством для достижения благой цели; планируемое действие может иметь побочные эффекты, но это не значит, что благая цель оправдывает любые средства; нельзя совершать что-либо безнравственное только потому, что за этим может последовать нечто положительное

3. врач располагает реальными средствами для предотвращения этой опасности или ущерба

4. для совершения действия, за которым могут наступить негативные последствия, нужны веские основания; это означает необходимость взвешивания возможного блага и риска, причем благо должно перевешивать риск или потерю – так называемое правило «пропорциональности» или «двойного эффекта»

5. побочный эффект не может быть специальной целью, а только тем, с чем приходится мириться. 
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