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Анотація. У статті висвітлюється проблема якісної підготовки лікарів і формування у них професійних компетентно-
стей, зокрема й соціокомунікативної. Метою дослідження стало обґрунтування організаційно-педагогічних умов форму-
вання соціокомунікативної компетентності майбутніх лікарів-психологів. У ході дослідження використано методи аналізу
та синтезу медичної і педагогічної літератури, а також метод анкетування за допомогою Google forms щодо визначення
стану сформованості соціокомунікативної компетентності у студентів медиків. Визначено, що формування соціокомун-
ікативної компетентності є невід'ємною частиною професійної підготовки лікарів і передбачено освітньо-професійними
програмами в галузі "Охорони здоров'я". Уточнено сутність основних дефініцій дослідження: "компетентність", "компе-
тенція", "соціокомунікативна компетентність". Обґрунтовано такі структурні компоненти соціокомунікативної компе-
тентності: мотиваційно-ціннісний, емоційно-вольовий і перцептивний. Аналіз анкетування показав, що значна частина
студентів мають певні труднощі міжособистісної взаємодії, налагодження комунікацій з оточенням, але вважають за
необхідне формування соціокомунікативної компетентності й висловлюють бажання покращити свій комунікативний
рівень в процесі навчання та в майбутній професійній діяльності. Розкрито організаційно-педагогічні умови формування
соціокомунікативної компетентності майбутніх лікарів: формування позитивної мотивації щодо підвищення рівня соціо-
комунікативної компетентності; партнерська взаємодія викладача і студента; використання в освітньому процесі сучас-
них інтерактивних методів навчання. Запропоновані нами рекомендації щодо формування соціокомунікативної компетен-
тності можуть бути використані під час професійної підготовки лікарів-психологів. Перспективу подальших досліджень
ми вбачаємо у розробці моделі формування соціокомунікативної компетентності у майбутніх лікарів у процесі їхньої про-
фесійної підготовки.
Ключові слова: підготовка лікарів-психологів, соціокомунікативна компетентність, організаційно-педагогічні умови,
система "викладач-студент", інтерактивні методи.

Вступ
Питання якісної підготовки висококваліфікованих

медичних фахівців є пріоритетним в галузі охорони здо-
ров'я, оскільки від цього залежить якість надання ме-
дичної допомоги населенню. Сучасний лікар повинен
мати відповідну професійну підготовку, знання та вміння
адекватно оцінювати стан пацієнта, а також володіти
певними морально-етичними якостями, навичками ко-
мунікації, бути тактовним, увічливим, толерантним, доб-
розичливим.

Професійний розвиток фахівців медичної сфери - це
процес тривалий і систематичний, він здійснюється впро-
довж усієї професійної діяльності спеціаліста, полягає в
постійному вдосконаленні професійних компетентнос-
тей, безперервному саморозвитку та самовизначенні
лікаря як професіонала і як всебічно розвиненої особи-
стості [11].

У своїй професійній діяльності лікар постійно взає-
модіє з оточенням, сприймає та передає інформацію па-
цієнтам і колегам,  тому важливість формування у май-
бутніх лікарів соціокомунікативної компетентності є оче-
видною. Соціокомунікативна компетентність є базовою
характеристикою майбутнього лікаря, яка визначає
здатність людини взаємодіяти з іншими, впливати на ото-

чення, налагоджувати міжособистісне спілкування.
Аналіз наукових досліджень щодо стану проблеми

формування соціокомунікативної компетентності в теорії
і практиці дозволив нам виявити такі суперечності:

• між потребою в якісній підготовці висококваліфіко-
ваних лікарів і низьким рівнем сформованості соціоко-
мунікативної компетентності;

• між необхідністю розвитку соціокомунікативної ком-
петентності і наявністю труднощів у встановленні міжо-
собистісних контактів;

• між необхідністю спеціального формування соціо-
комунікативної компетентності майбутніх лікарів-психо-
логів у закладі вищої освіти та недостатньою розроблен-
істю організаційно-педагогічних умов її формування;

• між узагальненими підходами до формування соц-
іокомунікативної компетентності та реальними потреба-
ми майбутніх лікарів;

• між дидактичним потенціалом фундаментальних
дисциплін у формуванні соціокомунікативної компетент-
ності майбутніх психологів й недостатнім його викорис-
танням у практиці професійної підготовки сучасних
фахівців.

Актуальність проблеми й виявлені суперечності спри-
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яли формулюванню мети дослідження.
Мета дослідження - обґрунтувати впровадження

організаційно-педагогічних умов формування соціоко-
мунікативної компетентності майбутніх лікарів-психо-
логів у процесі їхньої професійної підготовки.

Визначеній меті дослідження відповідають постав-
лені завдання, а саме: вивчити проблему формування
соціокомунікативної компетентності майбутніх лікарів у
науковій теорії, визначити термінологію понять дослід-
ження, встановити основні структурні компоненти соц-
іокомунікативної компетентності майбутніх психологів,
а також дослідити стан сформованості цієї компетент-
ності серед студентів медичного університету й обґрун-
тувати організаційно-педагогічні умови формування соц-
іокомунікативної компетентності майбутніх лікарів у про-
цесі їхньої професійної підготовки.

Матеріали та методи
Для вирішення поставлених завдань і досягнення

мети використано низку теоретичних методів дослід-
ження: аналіз наукових праць вітчизняних і закордон-
них авторів щодо окресленої проблеми, аналіз навчаль-
но-методичних посібників і нормативно-правових доку-
ментів, що стосуються професійної підготовки лікарів, а
також емпіричні методи: наукове спостереження, усні
бесіди, анкетування.

У дослідженні брали участь 113 студентів першого
курсу Вінницького національного медичного універси-
тету ім. М. І. Пирогова. Респондентам було запропоно-
вано пройти анкетування щодо стану сформованості у
них соціокомунікативної компетентності.

Проведено аналіз та порівняння результатів дослід-
жень за останні 7 років з використанням таких пошуко-
вих ключових термінів: "компетентність фахівця", "соц-
іокомунікативна компетентність лікаря-психолога",
"організаційно-педагогічні умови", "взаємодія виклада-
ча і студента", "інтерактивні технології навчання".

Результати. Обговорення
Науковий пошук дозволив нам вивчити проблему

формування соціокомунікативної компетентності саме
в майбутніх лікарів-психологів, а також визначити ос-
новний понятійний апарат дослідження й сформулюва-
ти власні трактування термінів. Так, на нашу думку, понят-
тя "компетентність" є інтегральною характеристикою осо-
бистості,  яка поєднує в собі знання,  вміння,  навички,  а
також професійні, світоглядні, громадянські й особистісні
якості та морально-етичні цінності, що дозволяють вико-
нувати певні професійні нестандартні завдання в соц-
іально важливих сферах життєдіяльності людини в пост-
ійно змінних умовах існування.  Термін "компетенція"  -
вужче поняття, яке охоплює коло повноважень, що на-
дані особі для виконання певний функцій; або компе-
тенцією може бути коло питань, в яких людина добре
обізнана й здатна діяти в стандартних ситуаціях. Поняття
"соціокомунікативна компетентність" уміщує знання,

вміння та навички, які забезпечують взаємодію із суб-
'єктами медичного соціуму, здійснення комунікації з ото-
ченням, успішну інтеграцію лікаря в колектив, а також
ефективне виконання ним професійних обов'язків [13].

У ході роботи ми виокремили основні структурні ком-
поненти соціокомунікативної компетентності: мотивац-
ійно-ціннісний, емоційно-вольовий і перцептивний склад-
ники. Мотиваційно-ціннісний компонент соціокомуніка-
тивної компетентності передбачає наявність певних
знань та умінь, які дають можливість розглядати людину
та її здоров'я як найвищу цінність; усвідомлювати значен-
ня цієї компетентності для успішної взаємодії з оточен-
ням. Емоційно-вольовий компонент - це сукупність пев-
них вольових характеристик: рішучість, впевненість у собі,
самостійність, незалежність, ініціативність, сміливість,
зібраність, самоорганізація, цілеспрямованість, сила волі
та стійкість волі, а також умінь: володіння своїми емоція-
ми й поведінкою, вплив на оточення з метою налагод-
ження продуктивного спілкування як з колегами,  так і з
пацієнтами, вміння коректно надати допомогу та всели-
ти пацієнту віру в швидке одужання. Перцептивний склад-
ник дозволяє сприймати людину з її потребами та неду-
гами як цілісний образ, а також забезпечує вміння ліка-
ря відчувати співрозмовника, оцінювати його психоемо-
ційний настрій, передбачати поведінку, вміння сприйма-
ти й розуміти стан іншої людини, розуміти отриману інфор-
мацію, надавати адекватну відповідь щодо діагностич-
них та лікувальних процедур [6].

Результати проведеного нами дослідження показа-
ли, що близько половини опитаних студентів (48,2%) ро-
зуміють термін "соціокомунікативна компетентність", до
того ж 80,4% респондентів вважають за необхідне фор-
мування цієї компетентності у лікарів-психологів, оскіль-
ки це дозволяє відчувати себе вільно і впевнено в трудо-
вому колективі, а також сприятиме ефективній командній
роботі. Серед опитаних 52,2% вважають, що не мають
проблем у налагодженні контактів з оточенням, а в іншої
половини виникають певні труднощі, які можуть бути по-
в'язані зі зміною обстановки та несформованою адапта-
цією до змінних умов середовища. Більше половини сту-
дентів дотримуються правил культурної поведінки в ко-
лективі, поважають один одного та намагаються не кон-
фліктувати, а в разі виникнення конфлікту 71,7% опита-
них намагаються вирішити його шляхом співпраці. Тобто
у студентів наявні певні проблеми міжособистісного
спілкування та низький комунікаційний рівень, але здо-
бувачі освіти висловлюють бажання покращувати свій
стан соціокомунікативної компетентності [15].

Зважаючи на це, ми вирішили запропонувати такі
організаційно-педагогічні умови, які б сприяли форму-
ванню у студентів навичок комунікації в колективі і в май-
бутній професійній діяльності:

• формування позитивної мотивації щодо підвищен-
ня рівня соціокомунікативної компетентності у майбутніх
лікарів-психологів;

• партнерська взаємодія викладача і студента;
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• використання у навчальному процесі сучасних інте-
рактивних методів навчання.

Формування позитивної мотивації щодо підвищен-
ня рівня соціокомунікативної компетентності у май-
бутніх лікарів-психологів є актуальним і необхідним, оск-
ільки після закінчення медичних закладів вищої освіти
лікарі часто у своїй професійній діяльності постають пе-
ред певними труднощами у встановлені міжособистіс-
них відносин з колегами, керівництвом, а також з пацієн-
тами та їхніми родичами.

Діяльність лікаря має свої специфічні особливості, а
її ефективність визначається не лише професійними
знаннями і навичками, але й здатністю застосовувати їх у
своїй роботі. Значну частину професійної діяльності ліка-
ря займають міжособистісні комунікації, тому наявність
сформованої соціокомунікативної компетентності сприяє
налагодженню відносин з учасниками спілкування, вир-
ішенню певних професійних завдань і досягненню
спільної мети.

Соціокомунікативна компетентність охоплює не лише
вміння спілкуватися та підтримувати розмову, а й прояв-
ляти вплив на емоції і поведінку людей, тому ми в анкету
додали питання щодо того, наскільки вони розуміють
потреби оточення, чи поважають цінності та погляди
інших, чи здатні вони переконувати і впливати на співроз-
мовника, які засоби переконання використовують.

Взаємодія лікаря і пацієнта передбачає формування
між ними тісного духовного психоемоційного зв'язку, в
ході якого лікар проявляє бажання допомогти пацієнту,
вислухати його проблеми, поспівчувати, розпізнати стан
хворого, його індивідуальність і відповідно надати про-
фесійну кваліфіковану пораду щодо лікування. Тобто до-
сягнення вершин комунікативної майстерності лікарем
забезпечить реалізацію основної мети лікування - оду-
жання хворого.

Лікар повинен розуміти, що пацієнт - це не просто
співрозмовник, це людина, яка занепокоєна станом свого
здоров'я, вона схвильована, вразлива, часто дезорієнто-
вана в ситуації, іноді може проявляти агресію. Тому вміння
лікаря налагодити контакт з пацієнтом, заспокоїти його,
правильно проінформувати щодо діагнозу і лікування
сприятиме швидшому одужанню хворого.

Під час спілкування з пацієнтом іноді доводиться по-
відомляти погані новини про здоров'я, що викликає не-
абияке емоційне напруження у лікаря, тому наявність
комунікативних навичок дозволить йому коректно, пра-
вильно і достовірно донести інформацію пацієнту [4].

Випускники медичних закладів вищої освіти часто
мають недостатній рівень знань про соціокомунікативну
компетентність, тому перед викладачами стоїть завдан-
ня розширити уявлення студентів про комунікативні знан-
ня та їхню роль в майбутній професійній діяльності, фор-
мувати ціннісне ставлення до людей та їхнього здоров'я,
розвивати навички взаємодії з людьми та вміння слухати
співрозмовника.

Розвинена соціокомунікативна компетентність у сту-

дентів медичного закладу буде сприяти формуванню по-
зитивного соціально-психологічного клімату. Так, науковці
зауважують, що в студентському колективі повинні пану-
вати довіра, доброзичливість, взаємоповага й взаємо-
допомога, а також можливість вільно висловлювати свою
позицію, колективна турбота та командна робота [12].

Для створення умов розвитку мотивації до формуван-
ня соціокомунікативної компетентності необхідно впро-
ваджувати в навчально-виховний процес способи і мето-
ди навчання, форми комунікації, які б розвивали інтерес
до комунікативної діяльності, показували необхідність і
доцільність знань про соціокомунікативну компетентність
у майбутній професійній діяльності [10].

Партнерська взаємодія викладача і студента. Ще
однією важливою педагогічною умовою формування соц-
іокомунікативної компетентності,  на нашу думку,  є парт-
нерська взаємодія між викладачем і студентом. Відноси-
ни в системі "викладач-студент" носять складний харак-
тер, оскільки суб'єкти цієї взаємодії мають свої психологічні,
функціональні, морфологічні, емоційні особливості, крім
того світогляд кожного учасника формується в певних умо-
вах навколишнього середовища, в індивідуальному соц-
іумі і залежить від статі,  віку,  життєвого й професійного
досвіду, умов існування, соціального статусу тощо.

Викладач повинен мати якісно нову педагогічну пози-
цію і володіти вмінням будувати інтерактивну взаємодію
зі студентом так, щоб здобувач освіти зміг самостійно ус-
відомити свій потенціал, визначитися зі своїм покликан-
ням в житті. Комунікативні здібності викладача забезпе-
чують встановлення контактів зі студентами, передаван-
ня наукової та навчальної інформації, активізують пізна-
вальну і творчу діяльність студентів.

На сьогодні діяльність викладача багатогранна, ав-
тори стверджують про появу нових функцій, а не просто
передачу готових знань. Так, викладач повинен: поєдну-
вати навчальний, професійний, науковий і соціальний
компоненти (тьютор); виконувати функцію консультанта,
допомагати вибрати тему наукового дослідження (едвай-
зер); розкривати інтелектуальний потенціал студента,
здійснювати психологічну та емоційну підтримку і стиму-
лювати до наукової або навчальної діяльності, розвива-
ти впевненість у собі (ментор); забезпечувати групову
діяльність студентів, здійснювати вибір мети і завдань
роботи, визначати учасників групи з урахуванням їхніх
здібностей, забезпечувати умови успішної комунікації
(фасилітатор) [9].

Студент зі свого боку повинен також виступати суб-
'єктом навчально-виховного процесу, брати активну участь
в усіх видах діяльності університету, бути залученим до
науково-пошукової роботи, самостійно ухвалювати рішен-
ня у розв'язанні певних проблем, вибирати засоби і спо-
соби виконання поставлених завдань, висловлювати
власні ідеї та думки, здійснювати комунікацію і міжосо-
бистісну взаємодію в колективі, виробляти власний стиль
спілкування [2].

На нашу думку, сьогодні увага зосереджена на особи-
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стісно-орієнтованому і студентоцентричному напрямках
у навчанні, тому взаємодія викладача і студента базуєть-
ся на принципах співпраці і компромісу, взаємоповаги і
взаємодоповнення, співпраці і рівності. Викладач і сту-
дент на рівних правах беруть участь в навчальному про-
цесі,  обидва суб'єкти мають свої функції і несуть певну
відповідальність за ухвалення рішень.

Ми вважаємо, що партнерська взаємодія викладача і
студента - це система взаємних впливів суб'єктів, які об-
'єднані спільною діяльністю, що спрямована на досяг-
нення загальних цілей і формування системи цінностей,
установок особистості, розвитку загальних і спеціальних
компетентностей, зокрема й соціокомунікативної ком-
петентності, що в результаті сприятиме успішному про-
фесійному становленню. Розвинена соціокомунікативна
компетентність дозволить лікарям-психологам проводи-
ти культурно-просвітницьку діяльність серед населення
щодо збереження фізичного, психічного і духовного здо-
ров'я, здійснювати пропаганду здорового способу життя.

У процесі взаємодії викладач і студент,  як суб'єкти
саморозвитку і самовдосконалення, реалізують свій твор-
чий потенціал, повністю розкривають свої інтелектуальні
здібності, що сприяє успішному професійному становлен-
ню кожного з них.

У системі "викладач-студент" навчальна діяльність є
процесом набуття професійних знань і практичних нави-
чок. До того ж навчання має бути організоване як міжо-
собистісна взаємодія учасників цього процесу на заса-
дах поваги, розуміння, толерантності, рівності й довіри.
Студент, як суб'єкт пізнання, у процесі навчання аналізує
та вирішує певні професійні завдання, самостійно набу-
ваючи знань, формуючи певний досвід, залежно від яко-
го надалі сприймає і трактує отриману інформацію. Вик-
ладач, як суб'єкт навчального процесу, повинен створю-
вати ситуації, моделювати реальні проблеми, які будуть
актуальними для професійного і життєвого досвіду сту-
дентів. Також викладач повинен сприяти оволодінню сту-
дентами новими способами мислення й навичками міжо-
собистісної взаємодії, які б забезпечували формування
професійних компетентностей.

Партнерська взаємодія викладача і студента перед-
бачає ціннісне ставлення один до одного, це не просто
подання готових знань або нав'язування студенту чого-
небудь, а створення оптимальних умов для прояву мож-
ливостей студента, спонукання до творчої, пізнавальної
діяльності. Співпраця між викладачем і студентом буде
сприяти формуванню досвіду, який стане інструментом
подальшої професійної взаємодії з колегами.

Результати дослідження деяких авторів вказують на
те, що для студента дуже важливою є цінність взаємин
між викладачем і студентом, яка зростає в ході навчання.
Так, науковець В. І. Юрченко (2020) зазначає, що про-
фесійна підготовка педагогів повинна реалізуватися в
умовах особистісно-орієнтованого навчання, що перед-
бачає взаємоповагу і взаємовідповідальність, співпра-
цю, взаємообмін деякими функціями та обов'язками.

Автор пояснює зростання цінності для студентів взаємин
з викладачем прагненням сприймати його як майбутнь-
ого колегу [14]. Аналогію можна провести й у студентів-
медиків,  які також потребують уваги від викладача і хо-
чуть, щоб їх сприймали як майбутніх потенційних колег.

Використання в навчальному процесі сучасних інте-
рактивних методів навчання. Важливою умовою успіш-
ного формування соціокомунікативної компетентності є
використання у професійній підготовці лікарів-психологів
інтерактивних методів, які передбачають міжособистісні
взаємодії в системах "викладач-студент" і "студент-сту-
дент", роботу в малих групах, які моделюють професійні
колективи, співпрацю, толерантність до іншої людини і її
власної думки, дають можливість реалізувати потребу
студентів в конструктивному спілкуванні.

Сьогодні інтерактивні методи набувають широкого
використання в навчальних закладах, оскільки дозволя-
ють не просто засвоїти інформацію, а й розвивати навич-
ки комунікації. Інтерактивні методи забезпечують тісну
взаємодію і співпрацю студентів між собою та з виклада-
чами, залучають усіх студентів до навчально-пізнаваль-
ної діяльності, дають можливість проявити творчі
здібності кожного, сприяють розвитку критичного мис-
лення, стимулюють до співпраці, толерантності та взає-
модопомоги. Студенти формують вміння слухати інших,
висловлювати свої думки, обґрунтовувати свої погляди,
брати участь у спільному обговоренні певної проблеми й
ухвалювати колективне рішення [7].

Науковці стверджують, що застосування інтерактив-
них методів навчання дозволяє сформувати в майбутніх
фахівців досвід командної діяльності, яка полягає в цілес-
прямованій роботі всіх членів команди на певний резуль-
тат і  спільному вирішенні професійної проблеми. Окрім
роботи в команді, інтерактивні методи сприяють розвит-
ку позитивної атмосфери в колективі, міжособистісній
взаємодії, а також формуванню навичок ефективного
вирішення поставлених завдань, що супроводжується
чітким розумінням і повагою один до одного, врахуван-
ням думок та ідей кожного члена команди [5].

Також автори наголошують, що застосування інтерак-
тивних методів дозволяє процес навчання максимально
наблизити до реальних практичних ситуацій. Крім того, в
процесі інтеракції змінюються позиції викладача і сту-
дента. Викладач виконує функцію організатора, модера-
тора, консультанта, а студент перетворюється на суб'єкта
навчання, який не просто засвоює інформацію, а й анал-
ізує її, інтерпретує, обговорює та пояснює іншим [1].

На думку деяких авторів, застосування інтерактивних
методів навчання є важливою педагогічною умовою фор-
мування в майбутніх лікарів вмінь міжкультурної взає-
модії, яка допомагає розуміти інші культури, виховує то-
лерантність до них і повагу до культурних традицій інших
людей, а також розвиває комунікаційні вміння і навички
взаємодії з представниками різних етносів і народів [3].

Інтерактивне навчання уналежнюють до інноваційної
технології, яка передбачає використання інтерактивних
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методів, до яких в свою чергу належать кейс-метод, моз-
ковий штурм, дискусія, рольові ігри, круглий стіл, тренінг,
конференція ідей, робота в малих групах тощо.

Щодо методу кейсів, то науковці вважають,  що він
формує у студентів такі якості, як комунікабельність,
вміння міжособистісної взаємодії, розвиває аналітичні
здібності. Застосовуючи цей метод, викладач формує
певні завдання (кейси) для невеликих груп студентів, а
студенти повинні ознайомитися зі змістом кейсу, здійсни-
ти самостійний науковий пошук інформації для виконан-
ня завдання в групі,  ухвалити спільні рішення,  разом з
викладачем організувати презентацію свого рішення,
дискусію, проаналізувати помилки. Водночас викладач
звертає увагу на те, як група демонструє вміння відстою-
вати свою позицію,  які наводить аргументи,  чи бачить і
визнає свої помилки та як їх виправляє [8].

У підготовці медичних психологів використання кейс-
методу також буде актуальним. До прикладу, на практич-
них заняттях з фундаментальних дисциплін кейси мо-
жуть мати такий зміст: "Підготувати тези для участі в сту-
дентській науковій конференції", "Розробити презента-
цію для доповіді на конференцію", "Сформулювати пи-
тання і визначити завдання для самостійної роботи з теми
"Медико-психологічні й соціальні аспекти трансплантації
органів у людини" тощо.

Наукова дискусія, як інтерактивний метод, передба-
чає обговорення суперечливого питання, обмін думка-
ми, ідеями між двома чи більше особами. Основним зав-
данням дискусії є виявлення відмінностей у розумінні
питання й встановлення істини. Для дискусії часто виби-
рають питання, у яких наявність двох полярних поглядів
може бути природньою. Наприклад, для лікарів-психо-
логів цікавими темами для дискусії можуть бути: "Клону-
вання організмів: біологічні та етичні аспекти", "Пробле-
ми та перспективи генної терапії", "Людина - біологічна
чи соціальна істота?", "Трансплантація: проблеми та до-
сягнення" тощо. Важливими моментами у застосуванні
методу дискусії є створення сприятливої атмосфери, чітке
визначення мети дискусії, планування поведінки та
вміння прогнозувати реакції опонентів, розуміння й
підтримання цілей дискусії. Під час дискусії студенти мо-
жуть виховувати в собі організованість, самодисципліну,
впевненість, наполегливість, вміння спілкуватись з ауди-
торією, доводити й обстоювати свою позицію, використо-
вуючи раніше отримані теоретичні знання.

Мозковий штурм, як інтерактивний метод, застосо-
вується, коли необхідно з'ясувати ставлення студентів до
певної проблеми чи наскільки студенти проінформовані
щодо того чи того питання.

Метод мозкового штурму має кілька етапів. Спочатку
викладач окреслює проблему, формулює питання. Потім
студенти висловлюють свої ідеї та пропозиції, причому
приймають будь-які відповіді, навіть незвичні, а іноді й
помилкові, головне, щоб їх було багато, щоб їх не обгово-
рювали і не пояснювали. На наступному етапі кожну з
висунутих ідей аналізують, обговорюють, пояснюють, об-

ґрунтовують і вибирають найкращі варіанти вирішення
поставленої проблеми.

Автори наголошують, що застосування методу мозко-
вого штурму сприяє формуванню навичок використання
теоретичних знань у змодельованих практичних ситуац-
іях, розвиває вміння генерувати ідеї та варіанти вирішен-
ня поставленої проблеми, вміння самостійно ухвалюва-
ти рішення й відповідати за них, всебічно аналізувати
конкретну практичну ситуацію. Водночас студенти розви-
вають креативність, комунікабельність, впевненість у собі,
відповідальність, навички роботи в команді та прагнен-
ня до самовдосконалення [7].

На практичних заняттях з медичної біології студентам
пропонують надати якомога більше різноманітних варі-
антів ідей на поставлену проблему. Прикладом питання
може бути:  "Яка формула каріотипу буде свідчити про
порушення числа хромосом і наявність хромосомної
спадкової хвороби?", "Які методи антропогенетики доц-
ільно використати для діагностики спадкової хвороби
фенілкетонурії?" тощо.

Особливий інтерес викликає робота в малих групах,
оскільки під час такої взаємодії студенти набувають на-
вичок колективної роботи і співпраці, спільно вирішуючи
поставлене завдання. Склад малої групи повинен бути
різноманітним за успішністю, творчими здібностями, за
особливостями характеру і за статтю. Різноманітний
склад групи забезпечує більш активний процес обміну
думками, різні варіанти вирішення проблеми та їх обго-
ворення, творчий розвиток кожного. Вважають, що
найбільш оптимальною є група з п'яти осіб,  оскільки,  з
одного боку, в такій групі кожен учасник може проявити
себе і подати своє рішення завдання, а з іншого - в такій
групі буде достатня кількість варіантів і пропозицій. Ко-
жен член команди має свої функції та повноваження,
виконує певну частину роботи, що розвиває почуття відпо-
відальності й самостійності [9].

На заняттях з медичної генетики зі студентами-ме-
диками можна змоделювати практичні ситуації меди-
ко-генетичного консультування. Так, одна група надає
консультацію подружній парі, яка вже має дитину зі спад-
ковою патологією і планує другу дитину, іншій групі мож-
на поставити завдання провести консультування паціє-
нта, у якого в родині є хворі на якесь спадкове захворю-
вання з подальшим прогнозом для життя, можливості
репродукції і народження здорових нащадків. Потрібно
розподілити функції кожного учасника. Так, хтось вико-
нує роль лікаря-діагноста, який повинен правильно виб-
рати метод діагностики, інший робить висновок і про-
гноз, а хтось дає пораду і виступає як лікар-психолог.

Суть методу міждисциплінарної конференції поля-
гає в чіткому формулюванні проблеми і завдань, які тре-
ба вирішити,  у системі доповідей до кожного питання.
Кожному студенту надають певну тему, яку він самостійно
вдома повинен опрацювати, зробити пошук наукової
інформації, підготувати доповідь, зробити презентацію.
Саме практичне заняття проходить у форматі конфе-
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ренції: виступ з презентацією свого дослідження, по-
становка питань до доповідача, дискусія й обговорення
виступів, вибір найкращих робіт з можливим присуджен-
ням призових місць. Водночас оцінюють не лише до-
повідь,  її актуальність і манеру подання матеріалу,  а й
кількість поставлених питань і відповіді на них. Міждис-
циплінарний напрямок конференції дає можливість
усвідомити студентами значення міжпредметних зв'язків
і місце тієї чи тієї дисципліни в системі наук. До прикла-
ду, якщо обрати темою конференції "Онтогенез люди-
ни. Пренатальний період. Передумови вроджених вад
розвитку. Постнатальний онтогенез", то тут чітко про-
стежується зв'язок з такими дисциплінами, як ембріо-
логія, педіатрія, акушерство та гінекологія, хірургія, ен-
докринологія тощо.

Висновки та перспективи подальших
розробок

1. Соціокомунікативна компетентність майбутніх
лікарів-психологів забезпечує розвиток вмінь працюва-

ти в команді, взаємодіяти з оточенням, здійснювати
професійну діяльність в соціумі, ухвалювати виважені
рішення і брати на себе відповідальність за них, прояв-
ляти наполегливість щодо поставлених обов'язків.

2. Запропоновані нами організаційно-педагогічні
умови сприятимуть ефективному й успішному форму-
ванню соціокомунікативної компетентності у майбутніх
лікарів.

3. У результаті дослідження систематизовано тео-
ретичні положення і розроблено методичні рекомен-
дації щодо формування соціокомунікативної компетен-
тності майбутніх лікарів-психологів, що має практичне
значення та може бути використано у роботі науково-
педагогічних працівників медичних закладів освіти під
час професійної підготовки лікарів, а також для підви-
щення кваліфікації медичних працівників.

Перспективу подальших досліджень ми вбачаємо у
розробці моделі формування соціокомунікативної ком-
петентності у майбутніх лікарів у процесі їхньої профес-
ійної підготовки.
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Annotation. The paper looks at the issue of quality training of doctors and development of their professional competencies, including
the communicative competence. The aim of the research was to substantiate the instructional environment for the development of the
communicative competence in future clinical psychologists. In the course of the research, methods of analysis and synthesis of
sources in medicine and teaching were used, as well as a questionnaire method using Google forms to determine the level of
development of the communicative competence in medical students. It has been determined that the development of the communicative
competence is an integral aspect of the professional training of doctors and is provided for by the Educational and Professional
Program in Healthcare. The main definitions used in the research have been clarified: "competence", "competency", "communicative
competence". Rationales have been provided for the following structural components of the communicative competence: motivational
and axiological component, emotional and volitional component, perceptual component. The analysis of the questionnaire results
showed that a significant number of students have certain difficulties with interpersonal interaction and establishing communication
with others, but consider it necessary to develop their communicative competence and wish to improve their communicative ability
during their training and professional career. The instructional environment for the development of the communicative competence in
future doctors has been defined: generation of positive motivation to increase the level of development of the communicative competence;
partnership between teachers and students; use of modern interactive teaching methods in the educational process. Thus, the
proposed recommendations for the development of the communicative competence can be used in the professional training of clinical
psychologists. We consider designing of a model for the development of the communicative competence in future doctors in the course
of their professional training as a direction for further research.
Keywords: training of clinical psychologists, communicative competence, instructional environment, teacher-student system,
interactive methods.
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