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Annotatsiya: ushbu maqolada “Rus tili” fanini tibbiyot talabalarining

kasbiy = kompetensiyalarini rivojlantirishdagi roli tahlil qilinadi. Unda

kommunikativ xavfsizlik, axlogiy va deontologik normalar hamda tilning

diagnostika va muloqgot vositasi sifatida jihatlari o‘rganiladi. Tibbiyotda

tilshunoslikni o‘rganayotgan olimlarning asarlarini ko‘rib chigishga alohida e’tibor

garatilgan.
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BBejenne. B coBpeMeHHOM Mupe MeAUI[MHCKas HayKa U TIpaKTHUKa
ripeTeprieBalOT paJiMKa/JbHYI0 TpaHC(OpMalivio, CBSI3aHHYHO C I1epexo/iloM OT
MaTepHAaTMCTCKOW ~ MOJle/IM  yIpaB/ieHHWsT  JieueOHBIM ~ TIPOI|eCCOM K
aHTPOIIOLIEHTPUYECKOM, TO eCThb TaljueHT-OpPHeHTUPOBAHHOM mapajgurMme. B sTon
cucTeMe KOODJAWHAT TMaljueHT pacCcMaTpUBaeTCsl He KaK TaCCUBHBIM O0OBEKT
MeAWIIMHCKUX MaHUMYJ/ISAIHUK, a KakK ITOJTHOTIPAaBHBIA CYOBEKT KOMMYHHKAI[WH.
CrnefoBare/ibHO,  BjlaJileHHe  PYCCKUM  SI3BIKOM ~ KaK ~ WHCTPYMEHTOM
rpoecCMOHA/ILHOTO OOII[eHUsI TiepecTaéT ObITh (DaKy/bTaTHBHBIM HaBLIKOM M
repexofuT B pa3psan  0a30BbIX KOMITETEHIIUMM Bpaua, OIpeJessioIuX ero
ripocheCCUOHA/IbHYI0 PUTOJHOCTb.

AKTyanbHOCTH TeMbl 00yc/ioB/ieHa TpaHchopMaleii COBpeMeHHOMH
MeZWLIMHbI B CTOPOHY aHTPOTIOL[eHTPUYECKOW TapaZiurMbl, TAe obijeHre «Bpay —
MaldeHT» TPU3HAeTCs Ba)KHEMIIIMM KOMIIOHEHTOM JjeueOHOro Tipoiiecca. B

yCIOBUSIX LIM(POBU3aLMU U AedUluTa BpeMeH HaBbIKM TOYHOU, JTAKOHUYHOM U



TUUECKA KODPEKTHOM peuM CTaHOBSTCS 3a/0TOM MHUHUMM3Al[MH BpaueOHbBIX
ommbok. IIpobseMa «s3bIKOBOM TOATOTOBKW» [3, 21] Oyayiiero Bpaya
obocTpsieTcsi Ha (hoHe ABYX pa3HOHAIPaBJ/IeHHBIX MTPOIECCOB:

1. CrpemurenbHasd UM(poBU3aLMsl  37paBoOxpaHeHus. BHejpeHue
Te/eMe/JULIUHBI U 3JIEKTPOHHBIX MeJULIMHCKUX KapT (OMK) npeabsBiseT xKecTKUe
TpeOOBaHUsI K JIAKOHUYHOCTH, TOUHOCTHM U OJIHO3HAUHOCTH TMHUCHMEHHOW peum.
Oummbku B (opMyMpoOBKax B LIM(PPOBOM cpefle MacIITabHUPYIOTCS U MOTYT
TIPUBECTU K CUCTEeMHBIM COOSIM B MPOTOKOJIaX JiIeUeHHsl.

2. lepuiuuT BpeMeHM Ha K/IMHUYECKOM TmpueMe. B yCI0BUSIX >KECTKUX
BpeMeHHbIX JTMMUTOB (12—15 MHMHYT Ha MarpieHTa) CIIOCOOHOCTh Bpaua OBICTPO
BBICTPOUTH JIOTUYHBIN AMasior, coOpaTh aHaMHe3 U BbIIaTh UETKUE peKOMeHalluu
HaMpsMY!O BIUsIeT Ha JUarHOCTUUeCKY0 3¢ ()eKTUBHOCTb.

HecMmoTpss Ha O4eBHJHYI0 3HAUWMOCTb DEUYEeBOrO KOMIIOHEHTa, B CHUCTeMe
BBICIIIET0  MEAWI[MHCKOrOo  oOpa3oBaHuWst  HaO/IOaeTcss  orpejie/leHHbIN
KOTHUTHUBHBIN JUCCOHAHC: MPU YCJI0KHEHUH MeJULMHCKUX TeXHOJIOTUU BHUMaHue
K «TepaneBTUUeCKOMYy Ca0By» [5, 13] cHwkaetcsi. [IpouCXOAUT BBITECHEHUE
r'YMaHUTApPHBIX AUCLUIUIMH Y3KOCIMelUaIu3upOBaHHbIMU TIpeMeTaMH, UTO BeJET
K YIpolljeHuI0 peund Oyayinero Bpaua. DTO TOPOXKAAeT PUCK BO3HUKHOBEHUS
ATPOTeHUM — TICUXOTeHHBIX 3a00/ieBaHMM, BbI3BAHHBIX HEOCTOPOXXHBIM WU
HEKOMIIeTeHTHbIM C/IOBOM MeJMKa.

HayuHasi po6sieMa 3ak/touaeTcsi B TOMCKe MyTel TpeofiosieHusi pa3pbiBa
Me>X/ly BBICOKMM YPOBHEM TEOPeTUYeCKUX MeJULIMHCKUX 3HAaHWM CTY/IEHTOB U HUX
HU3KOM KOMMYHUKATMBHOW TI'PaMOTHOCTBIO, He TI03BoJistolleld 3(QdeKTUBHO
peaii30BaTh 3TU 3HAHUS B KIIMHAUYECKOM TTPAKTHKe.

Llenbto  craThM SsIBsSeTCA HayuyHoe 0OOCHOBaHHe  HeOOXOAUMOCTH
yriayOsIeHHOTO TIperiofjaBaHusl PYCCKOTO si3blka B MEAMIIMHCKOM By3e Kak
dbyHaameHTanbHOrO (hakTopa obecrieueHUsi KOMMYHUKATHBHOUW 0e30mMacHOCTH U

KaueCTBd OKd3dHHUA MEAHHHHCKOﬁ IMOMOIIH.



Marepuansl U MeToAbl. Bomnpoc mnpenogaBaHus —(UIOIOTUUECKUX

JUCLIUIUVIMH B Her'yMaHUTAapHOM By3e TJyOOKO Wu3yueH B TeJaroruke u
JIUHTBUCTUKE.
H.H. KoxTeB mnojuepkuBajg, UTO «OpaTOpCKOe MCKYCCTBO Bpaya — 3TO He
yKpaileHue, a ¢yHKIMOHaAbHasi HeobxoaumocTb» [6, 31]. OH paccmaTpuBan
MeJMIIMHCKYIO0 peub Kak 0COObIN THT (hyHKI[MOHAIBLHOTO CTU/IS. B rccieqoBaHusIx
npodeccopa B.B. JKypa 10 JUCKYpCUBHOMY aHaau3y  OINKChIBAeTCs
«KOMMYHUKaTHMBHasi KOMMeTeHLUss Bpaya» [3, 25] Kak C/0)KHasi CTPYKTypa,
BKJIFOUAIOIT[asi TICUXO0JIOTHYeCKHe, COIMa/ibHble W COOCTBEHHO JTMHTBUCTHUYECKHE
HaBbIKK. OHa BBIJENseT MpPo0/IeMy «aCUMMETPHH» B OOI[eHWH, KOrJja Bpau H
MalyeHT UCTIO/B3YIOT pa3Hble JIEKCUYeCKUe TI1acThl.

Konnermust JI.II. ®efopeHKO TJIaCUT O TIpPUHIUIAX 00ydeHUs S3bIKY,
KOTOpbIE JIeT/IM B OCHOBY MEeTOZMK pa3BUTHS NMPO(ecCHOHaTbHOM peuu, rje si3blK
paccMaTpyBaeTCsl Kak CPeJiCTBO YCBOEHUS Cel[haTbHbIX 3HAHUM.

Broiparoriuiicst remaronor M.A. Kaccupckuii B KHure «O BpaueOHOM 3THKe»
[5, 32] npsiMo yKa3bIBaji, YTO HEOCTOPOKHOE CJIOBO Bpaua MOXKET CTaThb NPUUUHOU
arporeHny (3a00/ieBaHNs1, BEI3BAHHOTO CJIOBOM WU JIeMCTBUEM MeIUKa).

OOcyxeHne u pe3y/bTaThbl. f3bIK KaK MHCTPYMEHT TpodeCcCHOHaATEHOU
JUArHOCTUKHU $SI3bIK WrPaeT peIlalollyl0 pojib B OOIIeHHWH Bpaya M TIalMeHTa.
OpHUM 13 Ba)XKHBIX ITPOLIECCOB siB/seTcss cOop aHamHe3a (anamnesis morbi) — 310
ripeXk/ie BCero JIMHrBUCTUYeCKas rpoleaypa. [Ipu 3ToM HaZj0 yuecThb JiBa aclieKTa
JJAHHOT 0 TpoLecca:

a) UHTepripeTaldsi CYObEKTUBHBIX OIIYIIeHUA — CTyAeHT-MeAUK [Oo/DKeH
BJIa/IeTh CHHOHUMHUYECKHUM PsIZIOM JIJisl OrvcaHust 60/eBbIX OIMyIjeHul (HoroIas,
KOJTIOIIIast, KWH>Ka/IbHasi, pacruparoiriasi), uToObl TOUHO 3a()MKCUPOBATh COCTOSTHUE
TNaLyeHTa;

6) rmpeojo/ieHWe TePMHHOJOTHYeCcKoro Oapbepa — Bpau o00s3aH yMeTb
«JeTepMUHOJIOTH3UPOBAaTh» CBOI peub, OOBSCHSS CJIOXKHBIE TaTOTeHeTHUeCKHe

MexaHWU3Mbl Ha JOCTYITHOM TMallueHTy si3bike 0e3 moTepu HayuHocTH [8, 15].



Hanpumep, aHemMusi — MaJIOKPOBHe, TaCTPUT — BOCIIa/ieHHe >KeJlyiKa, TUIpodoous
— 60s13HB BO/IBI U [IP.

Kynberypa odopmiieHrsi MeJULIMHCKOW [JOKYMEHTal[id WrpaeT KIHYeBYHO
pO/ib B Be/IeHUM JIOKYMEHTOB, TaK Kak OHU XxpaHsTcs Oosiee 70 ieT B apxuBax M
MOTYT MOC/IY>KATb MCTOUHUKOM LIEHHOM MH(OpMaLWu B AanbHelineM. HayuyHbin
CTU/b peur B MeJUIIMHCKOM BYy3e peaM3yeTcsl uepe3 BeZieHUe UCTOpUi 6ose3Hw,
HarucaHue 3IMKPU30B U NPOTOKOJIOB OlepaLivi.

OdopmneHre MeOUIIMHCKOW [OKyMeHTalUuMud TpeOyeT JIOTUYHOCTH U
CBSI3HOCTH, TaK KaK OIMMOKM B CUHTAKCUUECKUX KOHCTPYKIUSIX, HaIlpuMep,
HeTpaBWIbHOe yIoTpebsieHre MPUYACTHBIX 000pOTOB, W MOTYT TPHUBECTH K
JBYCMBICJIEHHOCTU B ONWCAaHUM JUHAMUKUA COCTOSIHUsL OombHOro. Takxke
TIpe/I/IOKeHUsT IOJ/DKHBI ObITh JIAKOHUUHBL. 371eCh O0yueHHe DPYCCKOMY S3bIKY
ToMoraeT CTyjeHTaM wu30eraTb TUIeOHa3MOB (peueBOd M30OBITOUHOCTU), UTO
KPUTHUYECKH Ba’KHO MPU 3all0JIHEHMH 3JIEKTPOHHBIX MeJULIMHCKUX KapT [2, 43].

OTHUKO-CTUWINCTUYECKANM acCleKT HUMeeT HeMaJlOBaKHOe 3HaueHWe, Belb
MeJULIMHCKUM AUCKYpC TpeOyeT >KeCTKOro coOJito/leHusI peuyeBOro 3THKeTa. B
paMKaXxX JUCIUIUIMHBI U3yUYaloTCs: CIIOCOOBI CMATUYEHHST KaTerOPUUHBIX CY»KIAeHUH
(3Bpemu3mbl); crierfudrka O0OIeHUS C Pa3HbIMA BO3pPacTHBIMU TPYyMIaMU
(mesuaTpusi, TepOHTOJIOTHS); peueBble CTPAaTErnU yTeIleHUs U MO EePKKH.

OpHOM 13 r/1aBHBIX TPo0/IeM OCTaeTcsi COKpalljeHUe aKaJ[eMUUeCKUX 4acoB
Ha TCyMaHUTapHble JUCLUUIUIMHBL. OJHAKO COBpPEMEHHbIEe UCC/e/l0BaTey,
Harpumep, C.M. MakaeBa, yka3biBalOT Ha HeOOXOAMMOCTh UHTErpalii PyCCKOTO
s3bIKa B MPO(MWIbHbIE AUCLUIUIMHBI Uyepe3 CO3/laHue WHTErpHpPOBAHHBIX KYpPCOB
«[IpodeccronanbHasi KOMMYHUKaLMsI» U TIpOYee.

N3yueHne pycCKOro si3blka B MEAULIMHCKOM KOHTEKCTe BeAETCS MO TPEM
OCHOBHBIM  HampaB/eHUsIM: JIMHIBONparMaTAUUeCKOMy, TleJarOTUUeCKOMy U
JleOHTOJIOTUYECKOMY.

JIuHrBonmparmMaTtuyecKui acnekt. lleHTpasbHOe MeCTO B COBPEMEHHOU
MeUI[MHCKOW TMHTBUCTUKE 3aHUMaroT paboThkl rpodeccopa B.B. XKypa. B cBoeii

MoOHOrpagpuu  «JlucKkypc Bpaya: JIMHIBONparMaTUYeCKWWd  acreKkT»  OHa



000CHOBBIBaeT, uTo BepOalbHOe TMOBefieHHEe Bpaua SIB/ISETCS CTpaTeruueckum
VHCTpyMeHTOM. JKypa /JoKa3blBaeT, UTO YCIIeX JIeUeHWs HalpsAMyH 3aBUCUT OT
«KOMMYHUKAaTUBHOW KOMITeTEeHIIMW», KOTOpasi BK/IIOUaeT B ceOsi CIIOCOOHOCTH
TepeKrouaTbCsi MeXKAy HayuHbIM KooM (Tpu OoOLjeHWM C KOoJjuleramu) u
€CTeCTBEHHBIM SI3bIKOM (TIpU 001L[eHUM C Mal[ieHTOM).

ITpodeccop C.M. MamkaeBa B paboTax, TOCBSIIEHHBIX MeAUIIMHCKOMY
TepMUHOOOpa30BaHMIO, YKa3blBaeT Ha TO, YTO SI3bIK MeJMLIMHBI — 3TO He
3aCThIBLIAs CHCTEMa JIATUHM3MOB, a >XUBOW opraHvM3Mm. OHa TmOAUEpKUBaeT
HeoOX0/IMMOCTh TIpero/laBaHusl PYCCKOTO si3blka KakK cpefcTBa (OPMUPOBAHUS
«TpO(eCCUOHAILHOTO  SI3bIKOBOTO  CO3HAHMS», TI03BOJISIFOLLIET0 Bpauy TOYHO
WHTEPIPeTUPOBATh Ka/100bl 60/TLHOTO, KOTOPbIE UaCTO BhIPa’KeHbl MeTa(hOpUUHO.

Ilegarornueckasi KOHLENMLWs HHTErpaTUBHOro oOyuenus. B obGsactu
MeTO/JVKHU TperojaBaHusl B Her'yMaHUTapHbIX By3axX K/I0UeBOe 3HaueHhe VMeHOT
TPYZbI H.N. Be3pykoBoH. Ona pas3BuBaeT KOHLIETILIUIO
«JTUHTBONPOheCCHOHATBbHON TIOATOTOBKW», YTBEp)KZasi, UTO O0yueHHe PyCCKOMY
S3bIKY B Me/IBy3e He [JOJDKHO AyO/MpoBaTh LIKOBHYIO rporpamMMmy. CorjacHo eé
MOJX0AY, fA3bIK [JOJ/DKEH U3yuaThCsl uepe3 NMpU3My «Mpo¢eCcCHOHAIbHBIX 3aZau»:
COCTaB/IeHWe SIUKpU3a, BeJleHWe [WCKYCCUM Ha KOHCWIMyMe, Ty6sinyHOe
BBICTYI/IEHVE C JOK/IaZJOM O KJIMHUYeCKOM CJlyyJae.

H.H. KoxTeB, 0CHOBOITO/IO)KHUK MMPaKTUUeCKOW PUTOPUKH, B CBOMX TPYZax
aKLIeHTHpPOBa/l BHUMaHHWE Ha [ICUXOJIOTUUeCKOM Bo3ZelcTBuu cioBa. OH
paccmaTpuBa/l pedb Bpaua Kak (JOpMy «TepaneBTUYECKOM KOMMYHMKaLuu» |[6,
25], TAae KakAas rpaMmaThueckas KOHCTPYKLUS [Jo/DKHa paboTaTh Ha co3/jaHue
JIOBEPUTEJILHOT'O K/IMMarTa.

JTHUKO-/Ie0HTO/I0rTHuecKoe HamnpasieHue. Akagemuk M. A. Kaccupckuii B
cBoux (yHAaMeHTanbHbIX paboTax O BpaueOHOM [IEOHTOJOTUU YTBEPXKZAl:
«CnoBo — 310 00010/100CTPBIM Meu». OH TPUBOAW TIPUMEPbI, Kak 6e3rpaMOTHO
MOCTPOeHHas1 ()pasa WM MCII0/Ib30BaHHE HEMOHSTHOW TePMHUHOJIOTMM MPUBOAUIN
K ATPOTeHHBbIM JernpeccusiM y MaLyeHTOB. DTU WUJeU pa3BUBAIOTCS B TPyZJax

nccaiaenoBaTesis A 4. I/IBaHI-OH_[KI/IHa, KOTOpbIE CBA3BIBAIOT YPOBEHL BJIdJEHUA



POJHBIM SI3BIKOM C COO/IOZIeHreM TIPUHIIUIA YBaXKeHWs] aBTOHOMMHM TallieHTa [4,
32].

MeTtozon0rust ¥ pe3yibTaThl UCCIe0BaHUs KOMMYHUKAaTUBHBIX TPYAHOCTEN
CTyfeHTOB. B pamkax wucciiefoBaHUsi OblT TIPOBe/IeH aHKeTHBIM OIpoC Cpeju
cTygeHTOB 1 Kypca JieuebHoro (akynbrera (n=150). llenbto ompoca ObLIO
BbIsIB/IeHHMe CyOBeKTUBHON OLleHKHM 0apbepoB, BO3HMKAOIIMUX TIPU  Kypalyn
TMaleHTOB.

AHanu3 pe3y/bTaTOB aHKeTUpOBaHUsA. Pe3ysbraThl MMOKaszanu, 4uto 68%
PECIIOH/IEHTOB HCTIBITHIBAIOT BbIpaXKeHHbIE TPYAHOCTU TPH TIePBUYHOM cOope
aHamHe3a. OCHOBHbIe TTPOOIeMbI pacIipe/ie/TUINCh C/IeAyIIUM 00pa3oM:

1. Jlekcuueckuii 6apbep (42%): TPyAHOCTH TI0/I00pa afieKBaTHBIX CHHOHUMOB
1711 00BSICHeHUST MeJULIMHCKUX TEPMUHOB (Haripumep, 00bsiCHeHHe TepMUHA
«PEMUCCHSI» WU «MHBA3UBHBIN» TTOXKU/IBIM TTal[eHTaM).

2. TlcuxonuHreuctuueckuii 6apwep (35%): cTpax repej; «KOMMYHUKAaTUBHOMN
Heyjaueii» mpy OOIIeHUU C arpecCMBHO HaCTPOEHHbIMHU MallMeHTaMu WId
PO/ICTBEHHHUKaMHU.

3. Crumictuueckuii 6aprep (23%): HeymMeHHe MepeKIrYaThCsl C pa3rOBOPHOTO
CTWisi Ha odulMaNbHO-1e/I0BOM TIpU 3aro/iHeHUM yueOHOW HCTOpUHU
bosie3Hu.

CTyzmeHTBl OTMeuaroT, YTO 3HAHME aHaTOMHUU He KOppejvpyeT C YMeHUeM
Bpaya IMOJBeCTM MalueHTa K [Auanory. bosblivMHCTBO omnpomeHHbix (82%)
TIOITBEPAUIM  HeoOXOAUMOCTh BBeZieHWs — crielkypca  «IIpodeccroHambHast
PUTOPHKA Bpaua», ODUEHTUPOBAHHOT'O Ha MPAKTHUKY.

[TuceMeHHasi peub Bpaua — 3TO €r0 HOPUAWUYECKUA JOKYMEHT. AHanu3
yueOHBIX HCTOpPHM 00Je3HU BBIBUI PSifi CUCTEMATUUeCKHUX HapyIIeHWd HOPM
COBPEMEHHOI'0 PyCCKOT'0 JIMTEPAaTyPHOTO s3bIKa.

Ta6ymra 1. TunuuHbie oMOKH B 0()OPM/IEHHU MeULMHCKHUX 3anucei

Tun omuoKu ITpumep u3 HcnpaB/ieHHbIN KomMmmeHTapum

yueOHoM BapHaHT

HCTOPHH




00/1e3HHU

Hapyiienue «Kamobbl «...Kynupyroiuecs: | [Ipyuactue He
yTipaBJ/IeHHUs nalyeHTa Ha B MOJIOKEHUU MOXKET yIpaB/siTh
Oonu B )KUBOTE, | JIEXKa». CYLL|eCTBUTEJIbHBIM
npoxoosiwjue 8 B JJaHHOM
nexcauem KOHTEKCTe;
NOM0ACEHUU. TI0JIOXKEHUE He
MO>KET OBbITh
«J1eXXaudumM» KdK
TpY3HaK.
[11eoHa3m «bonbHOU «bonbHOU Omyiienve 60 —
(M30BITOYHOCTD) | TIPEIBSBIISET »KanmyeTcs Ha 60/ | 3TO U eCTb OO0JIb.
»Kaso0Obl Ha B TPY/IU». CnoBo
bonesble «OIIYIEHUsI» 3[eCh
owjyuwjeHus B JULLIHee.
obsiacTyl rpyan».
Crumictnueckur | «KorxHbie «KoxHbIe Wcnonb3oBaHue
JIMCCOHAHC TTOKPOBBI TIOKPOBBI OOBIYHOM | pa3rOBOPHOTO
naryeHTa OKpaCKH, UHCThie». | HApeuus «BIIOJIHE»
8NnOJHe HEeJIOMyCTUMO B
HOPMA/IbHbIE». Hay4YyHOM CTHJI€.
Hapy1enune «B nmerkux «/IpIxaHue [IpoTuBOMnIOCTAaBUTE
JIOTUKU JbIXaHue Be3UKYJISIDHOE, NbHBIA  COHO3  «HO»
Be3UKYJ/ISIDHOE, | XPHIIbI co3zaet
Xpunoe Hem, HO | OTCYTCTBYOT. JIOTAYECKYHO
OO0bIWKA». HabmomaeTcs OLINOKY MEXY
O/IBIIIIKA...» ayCKy/nbTalien U
OOIIIMM CHUMITTOMOM.
HermpaBuibHOe «/luarHos: «J/luarHos: CokpalljeHus B
COKpalleHue I'vriept. 60s1. 2 | I'unepToHnueckass | KITHHHUECKOM




6one3us II JTUATHO3€e JTOJKHbI
CTagum». CTpOro
CT.»
COOTBETCTBOBATH
HOMEHK/IaType.

CpaBHUTe/bHBIM ~ aHaMM3 TMOAXOA0B K  OOyueHWul0  MeJULMHCKOU
KOMMYHHUKAIMH B Y30€KHCTaHe U 3a py0e)KoM yKa3bIBaeT Ha TO, UTO B I/100a/IbHOM
oOpa3oBaTe/ibHOUW MpaKTHKe BOIPOC O0y4YeHUs SI3bIKY MeWL[MHBI pellaeTcs To-
pa3HOMY, HO TeH/ieHLIMsl K TyMaHU3alud 00pa30BaHust eJuHa.

PaccmoTpuM Moziens 00yueHusi MeAULIMHCKOMY SI3bIKY M OOILeHUIO Bpaua C
nayuentom B CIIIA u 3anagHoy EBpone. B ameprUkaHCKUX MeJULIMHCKUX LLIKOJIaX
(Medical Schools) gucuunivaa Medical Communication Skills nHTerprpoBana B
KaXK7bil Tofi 00yueHust. PaboTta ocyiiiecTB/isieTcs 10 IBYM HaripaB/IeHUsIM:

1) oljeHKa MO uek-IUCTaM, TO eCTb Ha 3k3ameHax (Hampumep, USMLE Step 2
CS paHee) olleHHMBa/IMCh He TOJIbLKO MeAMIIMHCKHEe 3HaHUs, HO U Spoken
English Proficiency u Communication Skills;

2) meto[, «CUMY/IMPOBAHHBIM TIAIIMEHT», T/le aKIeHT JeslaeTcs Ha SMITaTUU U
yMeHUU cOo00IIaTh Tioxve HoBOCTH (TipoTokon SPIKES).

B ¥Y306ekucTraHe Mperno/jjaBaHie PyCCKOTO si3blka B MEJUIIMHCKUX BYy3ax
OorpaHUYeHo MepBbIM KYPCOM U JTUCLIMTITMHON «Pycckuii si3bik». [IpermylijecTBOM
JAaHHOTO Kypca sBiseTcs Tybokass TeopeThueckass 0asa, u3yueHHe HOPM
aKaZleMMUeCcKoro TMchbMa, paboTa € TeKCTaMu MeAWULMHCKOTO COjlep)KaHusl, a
TaK)Ke 3ayuydBaHUWe MeJULIMHCKOM TepPMHHOJIOTUM Ha pycckoM s3bike. K
HeJ0CTaTKaM OTHOCSATCS HW30JMPOBAHHOCTh OT KJIWMHUKHU, CTYAEeHT Hu3yuyaeT
MeJULIMHY Ha PYCCKOM si3blKke B OTpbIBE OT peajbHOr0 Juajora B Tiajare.
PeanbHbIM  perleHWeM MpoOseMbl  MOKeT OBITh  Tepexos;, K  Mojenu
«ITpoeccroHaNBLHOTO PYCCKOTO SI3bIKa», T/e 3aHATHS BeAYT (DHUI0I0TH COBMECTHO
C BpauaMH-TpaKTUKaMHU.

BoiBoabl. Takum 00pa3oMm, u3yueHHe pyCCKOTo si3blKa B MeJUIIMHCKOM BYy3e
SIBJISIETCSI aKTya/IbHOU TIpo6sieMoii coBpeMeHHOTro 0Opa3oBaHMsl, Tak Kak Oosibliiast

yaCcTb TEPMMHOB Ha PYCCKOM SI3blKe W BeJieHHe MeJUIMHCKON [OKyMeHTal[uu



TpeOyeT r/yOOKOTO 3HaHHS CBOZA TIPABW/ s3blKa U BJAZIeHUs MeJUI[MHCKOU
TePMUHOJIOTHeN U (ppa3eosiorven.
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	Abstract: This article analyzes the role of the Russian Language course in developing medical students’ professional competencies. It examines aspects of communicative safety, ethical and deontological norms, and the role of language as a diagnostic tool. Particular attention is given to a review of the works of scholars studying medical linguistics.
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	RUS TILINI O‘QITISHDA TIBBIYOT TALABALARINI LINGVISTIK VA KASBIY TAYYORLASHDA INNOVATSION YO‘NALISHLAR
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	PhD, “Tibbiyotda tillarni o‘qitish” kafedrasi dotsenti v.b.
	Qo‘qon universiteti Andijon filiali
	Annotatsiya: ushbu maqolada “Rus tili” fanini tibbiyot talabalarining kasbiy kompetensiyalarini rivojlantirishdagi roli tahlil qilinadi. Unda kommunikativ xavfsizlik, axloqiy va deontologik normalar hamda tilning diagnostika va muloqot vositasi sifatida jihatlari o‘rganiladi. Tibbiyotda tilshunoslikni o‘rganayotgan olimlarning asarlarini ko‘rib chiqishga alohida e’tibor qaratilgan.
	Kalit so‘zlar: professional muloqot, shifokor lingvistik tayyorgarligi, shifokor-bemor muloqoti, tibbiy hujjatlar, ilmiy uslub.
	Введение. В современном мире медицинская наука и практика претерпевают радикальную трансформацию, связанную с переходом от патерналистской модели управления лечебным процессом к антропоцентрической, то есть пациент-ориентированной парадигме. В этой системе координат пациент рассматривается не как пассивный объект медицинских манипуляций, а как полноправный субъект коммуникации. Следовательно, владение русским языком как инструментом профессионального общения перестаёт быть факультативным навыком и переходит в разряд базовых компетенций врача, определяющих его профессиональную пригодность.
	Актуальность темы обусловлена трансформацией современной медицины в сторону антропоцентрической парадигмы, где общение «врач — пациент» признается важнейшим компонентом лечебного процесса. В условиях цифровизации и дефицита времени навыки точной, лаконичной и этически корректной речи становятся залогом минимизации врачебных ошибок. Проблема «языковой подготовки» [3, 21] будущего врача обостряется на фоне двух разнонаправленных процессов:
	Материалы и методы. Вопрос преподавания филологических дисциплин в негуманитарном вузе глубоко изучен в педагогике и лингвистике.
	Обсуждение и результаты. Язык как инструмент профессиональной диагностики язык играет решающую роль в общении врача и пациента. Одним из важных процессов является сбор анамнеза (anamnesis morbi) — это прежде всего лингвистическая процедура. При этом надо учесть два аспекта данного процесса:
	а) интерпретация субьективных ощущений – студент-медик должен владеть синонимическим рядом для описания болевых ощущений (ноющая, колющая, кинжальная, распирающая), чтобы точно зафиксировать состояние пациента;
	б) преодоление терминологического барьера – врач обязан уметь «детерминологизировать» свою речь, объясняя сложные патогенетические механизмы на доступном пациенту языке без потери научности [8, 15]. Например, анемия – малокровие, гастрит – воспаление желудка, гидрофобия – боязнь воды и др.
	Культура оформления медицинской документации играет ключевую роль в ведении документов, так как они хранятся более 70 лет в архивах и могут послужить источником ценной информации в дальнейшем. Научный стиль речи в медицинском вузе реализуется через ведение историй болезни, написание эпикризов и протоколов операций.
	Этико-стилистический аспект имеет немаловажное значение, ведь медицинский дискурс требует жесткого соблюдения речевого этикета. В рамках дисциплины изучаются: способы смягчения категоричных суждений (эвфемизмы); специфика общения с разными возрастными группами (педиатрия, геронтология); речевые стратегии утешения и поддержки.
	Методология и результаты исследования коммуникативных трудностей студентов. В рамках исследования был проведен анкетный опрос среди студентов 1 курса лечебного факультета (n=150). Целью опроса было выявление субъективной оценки барьеров, возникающих при курации пациентов.
	Анализ результатов анкетирования. Результаты показали, что 68% респондентов испытывают выраженные трудности при первичном сборе анамнеза. Основные проблемы распределились следующим образом:
	Письменная речь врача — это его юридический документ. Анализ учебных историй болезни выявил ряд систематических нарушений норм современного русского литературного языка.
	Таблица 1. Типичные ошибки в оформлении медицинских записей
	Сравнительный анализ подходов к обучению медицинской коммуникации в Узбекистане и за рубежом указывает на то, что в глобальной образовательной практике вопрос обучения языку медицины решается по-разному, но тенденция к гуманизации образования едина.
	Рассмотрим модель обучения медицинскому языку и общению врача с пациентом в США и Западной Европе. В американских медицинских школах (Medical Schools) дисциплина Medical Communication Skills интегрирована в каждый год обучения. Работа осуществляется по двум направлениям:
	1) оценка по чек-листам, то есть на экзаменах (например, USMLE Step 2 CS ранее) оценивались не только медицинские знания, но и Spoken English Proficiency и Communication Skills;


