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Вступ. Упровадження компетентнісного 
підходу у сучасну медичну освіту актуалізує 
проблему переходу від традиційної моде-
лі вищої медичної освіти, у якій переважали 
інформаційно-накопичувальні принципи, 
до результатної. Вона сприяє формуванню у 
майбутнього лікаря готовності до вирішення 
завдань у нетипових професійних ситуаціях. 
Сучасна система медичної освіти різних країн 
орієнтована на кінцевий результат – підготов-
ку лікарів, які спроможні самостійно прийма-
ти професійні рішення відповідно до визна-
чених функцій і завдань (Кліщ, 2012). 

На основі наукових знань, базисних медич-
них навиків і морально-етичних цінностей 
формується професійна компетентність май-
бутнього лікаря, головними компонентами 
якої є здатність набувати і використовувати 
знання, інтегрувати їх за допомогою клінічно-

го мислення, а також реалізовувати у процесі 
професійної діяльності, зокрема комунікую-
чи з пацієнтами та колегами (Хоменко, 2014). 

Проблему формування комунікативної 
компетентності майбутніх лікарів розгляда-
ли вітчизняні та зарубіжні науковці: Н.  Га-
ліновська, Н.  Гешко, Т.  Ледванова, Г.  Кліщ, 
Я.  Кульбашна, О.  Раздорська, К.  Хоменко та 
інші. У той же час вона потребує подальшого 
поглибленого вивчення в контексті процесів 
інтернаціоналізації, глобалізації суспільства 
та створення транснаціонального освітнього/
професійного медичного середовища.

Комунікативну компетентність фахівця 
І. Секрет (2010) відзначає як важливий струк-
турний компонент професійної компетент-
ності, а Т. Ледванова (2015) – як набуту в про-
цесі підготовки особистісну якість, що забез-
печує ефективність комунікації з пацієнтами, 
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їх родичами, медичним персоналом. Від умін-
ня спілкуватися, встановлювати та розвивати 
взаємовідносини з людьми, у великій мірі, за-
лежить професійна успішність лікаря у будь 
якій країні світу. Комунікація з пацієнтами 
відбувається на усіх етапах лікарської практи-
ки: діагностика, консультація, лікування або 
профілактичні заходи, тому лікарю будь якої 
спеціалізації необхідно набуття знань, умінь 
та навичок безконфліктного та раціонального 
спілкування (Шаршакова та ін., 2017). 

Комунікативна компетентність лікаря ві-
дображає спроможність доступно пояснити 
пацієнтові його стан, необхідність проведен-
ня тих чи інших діагностичних/лікувальних 
процедур, вказати на можливі ускладнення 
від їх здійснення і наслідки, якщо вони не 
будуть проведені, пояснити пацієнтові необ-
хідність вживання і можливі побічні реакції 
від медикаментозних засобів, які йому буде 
призначено. Такий підхід дозолить встано-
вити довірливі відносини з хворим (Кліщ, 
2012). Психологічний контакт з пацієнтом 
допомагає точніше зібрати анамнез, отрима-
ти більш повне і глибоке уявлення про хво-
рого. Комунікативні вміння лікаря забезпечу-
ють взаєморозуміння та довіру у відносинах, 
ефективність вирішення поставлених задач 
(Ледванова, 2015). Це підтверджують Д. Грег 
та С.  Сомнат (2007), які вказують, що недо-
статньо розвинені комунікативні навички 
лікаря ускладнюють постановку діагнозу у 
пацієнта. Вони доводять, що пацієнти, лікарі 
яких, мали розвинені комунікативні навички 
одужували швидше.

Враховуючи потужні міграційні потоки у 
світі, необхідність неперервного професійно-
го розвитку з можливістю отримувати інфор-
мацію з міжнародних наукових джерел, зна-
ння іноземної мови, зокрема англійської, стає 
необхідним компонентом професійної підго-
товки лікаря. У той же час процеси глобаліза-
ції та інтернаціоналізації суспільств сприяють 
посиленню діалогу між різними країнами, що 
зумовлює необхідність формування однією 
із варіантів комунікативної компетентнос-
ті  – іншомовної для ефективної комунікації 
вітчизняних лікарів з колегами і пацієнтами 
із зарубіжних країн. Тому формування кому-
нікативної компетентності складає головну 
мету професійної англомовної підготовки 
студентів-медиків до фахового діалогу в між-
народному професійному середовищі (Пав-

лишин, 2014) та є одним з ключових завдань 
безперервної медичної освіти.

Якісна підготовка працівників охорони 
здоров’я, формування професійної англомов-
ної комунікації лікарів і їх фахової культури 
вимагають від організації навчального проце-
су у закладах вищої медичної освіти (ЗВМО) 
спрямованості на удосконалення у майбутніх 
медиків розвитку іншомовної мовленнєвої ді-
яльності. У процесі набуття основ англомов-
ної комунікації студенти медики освоюють 
невід’ємні аспекти оволодіння мовою (Пав-
лишин, 2014): мовна компетентність (знання 
мови), мовленнєва компетентність (володін-
ня мовою) та комунікативна компетентність 
(користування мовою). Комунікативна ком-
петентність розглядається як здатність здій-
снювати мовленнєву діяльність через реаліза-
цію комунікативної, мовленнєвої поведінки 
на основі фонологічних, лексико-граматич-
них, соціологічних і країнознавчих знань та 
навичок відповідно до різноманітних ситуа-
цій спілкування (Гешко, 2013). 

Сучасні вимоги до рівня сформованості ко-
мунікативної компетентності майбутніх фахів-
ців передбачають розробку змісту навчання сту-
дентів на основі міжпредметної інтеграції (Раз-
дорская, 2017). Тому необхідним стає практич-
не опанування майбутніми лікарями іноземної 
мови не тільки як засобом міжнародного спіл-
кування, але і як засобом професійно-особистіс-
ного розвитку у процесі навчання у ЗВМО. 

Мета статті – конкретизувати значення ін-
шомовної комунікативної компетентності 
лікарів, визначити етапи її формування у за-
кладах вищої медичної освіти. 

Етапи формування іншомовної комуніка-
тивної компетентності майбутнього лікаря. 
Концепція комунікативної компетентності, 
що відображає природу мови, дає змогу ди-
ференційовано формувати зміст навчання у 
відповідності до цілей та завдань орієнтова-
ного використання мови як засобу спілкуван-
ня і комунікативних потреб студентів. 

У зв’язку із зазначеним вище, вивчення та 
уточнення комунікативних потреб при на-
вчанні мови має важливе значення. На фор-
мування комунікативної компетентності сту-
дента впливають зовнішні та внутрішні фак-
тори. До зовнішніх відносять соціальні умови: 
суспільство, в якому вживається конкретна 
мова; його соціальну структуру; різницю між 
носіями мови у віці, соціальному статусі; рівні 
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культури та освіти; місце проживання; також 
різницю у мовленнєвій поведінці в залежнос-
ті від ситуації спілкування, а до внутрішніх – 
мотиваційну сферу, внутрішню позицію осо-
бистості, розвиток та становлення «Я», почут-
тя ідентичності особистості (Canal, 1983).

Основою комунікативної компетентності 
є лексична складова, яка має свою специфіку 
у ЗВМО. Вона полягає у отриманні базових 
знань з латинської мови, як джерела творен-
ня термінологічної бази. Більшість медич-
них термінів, засобів лікування мають у своїй 
основі латинське походження, як і романо-
германські мови, що є ключем для розуміння 
самої хвороби або ліків (Кульбашна, 2014). 

На основі досліджень науковців Г.  Кліщ 
(2012), Н. Гешко (2013), Г. Павлишин (2014), 
у яких розкрита проблема формування іншо-
мовної комунікативної компетентності, вста-
новлено, що лексична складова є невід’ємною 
частиною комунікативної компетентності 
майбутнього лікаря. Згідно проведених до-
сліджень та власного педагогічного досвіду, 
нами було встановлено, що її формування до-
цільно проводити послідовно у три етапи:  

•	 наочної та мовної семантизації лексич-
них одиниць,  

•	 автоматизації навичок використання 
лексичних одиниць на рівні абзацу,  

•	 автоматизації навичок використання 
лексичних одиниць на текстовому рівні.

На першому етапі увага приділяється про-
цесу сприйняття звукової і графічної форми 
слова, його семантизації. Міцність і довготри-
валість утримання лексичної одиниці у пам’яті 
залежить від методу її презентації студентам. 
Для семантизації термінів використовуєть-
ся наочний або контекстуальний способи. 
Відповідність слова малюнку або контексту 
пояснює його лексичне значення. Повторю-
ваність лексичних одиниць у різноманітних 
контекстах, багаторазова зорова та слухова 
опора сприяють кращому утриманні у пам’яті 
їхніх значень та доцільність вживання. За до-
помогою деривації терміна можна побудува-
ти цілий ряд похідних термінів і терміноло-
гічних словосполучень (наприклад, insulin  – 
insulinoma, hyperinsulinemia, hypoinsulinemia, 
insulin deficiency, insulin resistance; pancreas  – 
pancreatitis, pancreonecrosis, pancreatoblastoma, 
pancreatic juice, pancreatic enzymes), а також 
навчитися правильно поєднувати їх з інши-
ми словами. Способи семантизації лексики 

супроводжуються виконанням вправ: під-
становка, поєднання терміна з малюнком або 
визначенням, трансформація, завершення 
речень відповідними словами, групування 
лексичних одиниць за певною тематикою, 
заповнення пропусків та складання спільно-
кореневих слів, побудова словосполучень та 
речень з вивченими словами. Впровадження 
цього етапу – особливо актуальне для студен-
тів-медиків так як медична термінологія є не 
завжди знайомою для першокурсників. 

Другий етап забезпечує активне вживання 
лексичних одиниць на рівні речень та невели-
ких абзаців. У студентів формуються уміння 
здогадуватись про лексичне значення невідо-
мих слів у тексті або в ситуаціях, знаходити 
асоціативні зв’язки, добирати лексичні одини-
ці відповідно до умов здійснення комунікації, 
правильно поєднувати слова при формулю-
ванні своїх тверджень. Набуті таким шляхом 
вміння готують студентів до вищого, продук-
тивного етапу роботи з лексичними одиниця-
ми. На цьому етапі доречне виконання таких 
вправ та завдань: визначення головної ідеї 
тексту, пошук необхідної інформації для об-
ґрунтування своїх думок, побудова простих, 
ситуативно зумовлених висловлювань, підго-
товка тез, ставлення запитання, надання від-
повідей та передбачення ходу подальший дій. 

На третьому етапі відбувається удоскона-
лення дій з новими лексичними одиницями на 
рівні тексту. Студенти виконують автоматизо-
вані мовленнєві дії із засвоєними термінами-
словами і термінологічними словосполучен-
нями. Для цього виконуються вправи вищого 
рівня на висловлення студентами своїх думок 
у дискутивній діяльності. Такі завдання до-
цільно виконувати у парній та груповій фор-
мах мовленнєвої взаємодії всіх її учасників. 
Вживання вивченої термінологічної лексики 
у парах, міні-групах і колективно у дискусіях, 
презентаціях, ділових іграх за прочитаними 
текстами, переглянутими відеофрагментами, 
прослуханими аудіо записами забезпечує до-
сягнення необхідного рівня сформованості ко-
мунікативної компетентності. Останній етап 
забезпечує фактичне формування іншомовної 
комунікативної компетентності. Функція цьо-
го завдання полягає у створенні комунікативні 
ситуації, де студенти мали б можливість засто-
сувати отримані лінгвістичні знання відповід-
но до поставленої ситуації. Також є доцільним 
створення на заняттях з іноземної мови про-
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блемних ситуацій, що пов’язані з вирішенням 
студентами морально-етичних проблем, які 
відбуваються у професійній комунікації. Пого-
джуємось з думкою О. Раздорскої (2017, с. 445), 
яка стверджує, що завдання викладача – проде-
монструвати шкоду, що може заподіяти неко-
ректна комунікативна поведінка лікаря, його 
необдумані вислови, та надати поради щодо 
уникнення таких ситуацій під час вирішення 
таких проблемних ситуацій на занятті.

Висновки. Таким чином, іншомовна кому-
нікативна компетентність, яка формується 
у процесі вивчення іноземної мови, займає 
одне з важливих місць у комплексі загальних 
компетентностей важливих для майбутньої 
професійної діяльності медичного працівни-
ка. Вона є важливою складовою професійної 
компетентності майбутнього лікаря, яка за-
безпечує інтеграцію до міжнародного середо-

вища у контексті глобалізації. Високий рівень 
сформованості іншомовної комунікативної 
компетентності сучасного лікаря сприяє під-
вищенню ефективності виконання професій-
них обов’язків і конкурентоздатності випус-
кників вищої медичної школи. 

У процесі дослідження встановлено, що 
формування іншомовної комунікативної ком-
петентності доцільно проводити послідовно у 
три етапи: наочної та мовної семантизації лек-
сичних одиниць, автоматизації навичок вико-
ристання лексичних одиниць на рівні абзацу, 
автоматизації навичок використання лексич-
них одиниць на текстовому рівні.

У подальшому дослідженні планується 
експериментально підтвердити ефектив-
ність запропонованих етапів формування 
іншомовної комунікативної компетентності 
майбутніх лікарів.
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ЗНАЧЕНИЕ ИНОЯЗЫЧНОЙ КОММУНИКАТИВНОЙ КОМПЕТЕНТНОСТИ 
БУДУЩЕГО ВРАЧА И ЭТАПЫ ЕЕ ФОРМИРОВАНИЯ

Кульбашна Ярослава, доктор педагогических наук, кандидат медицинских наук, профессор, 
профессор кафедры хирургической стоматологии и челюстно-лицевой хирургии, 
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Захарова Валерия, преподаватель кафедры иностранных языков, 
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бул. Т. Шевченко, 13, 01601 Киев, Украина, valerieozakharova@gmail.com

В статье рассматривается значение формирования иноязычной коммуникативной ком-
петентности студентов медицинских высших учебных заведений как важной составляющей 
профессиональной компетентности будущего врача. Определено, что основу иноязычной ком-
муникативной компетентности составляет лексический компонент, формирование которо-
го предложено проводить в три этапа: наглядной и языковой семантизации, автоматизации 
навыков использования лексических единиц на уровне абзаца та автоматизации навыков ис-
пользования лексических единиц на уровне текста. Выполнение их в последовательном порядке 
способствует повышению не только уровня англоязычной коммуникации, а и конкурентоспо-
собности в условиях интернационализации и глобализации общества.

Ключевые слова: англоязычная коммуникация; иноязычная коммуникативная компетент-
ность; компетентностный подход; лексические единицы; семантизация.

SIGNIFICANCE OF FUTURE DOCTOR’S FOREIGN LANGUAGE COMMUNICATIVE 
COMPETENCE AND STAGES OF ITS FORMATION 
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The article deals with the significance of students’ foreign language communicative competence 
formation as the important component of future doctor’s professional competence. Communication 
with patients occurs during all stages of medical practice; as a consequence, effectiveness of doctor’s 
professional activity mainly depends on speaking skills. Taking into consideration the necessity of 
continuous professional development with the possibility of receiving information from different 
sources, knowledge of English becomes an integral part of doctor’s professional training. Thus, foreign 
language communicative competence formation is determined as the main aim of medical students’ 
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professional training in English for their ability to communicate in international professional society. 
Vocabulary component is established as the core constituent of future doctors’ foreign language 
communicative competence formation. Its formation is offered to organize into three stages: visual and 
language semantization, automation of vocabulary skills at a passage level, automation of vocabulary 
skills at a text level. Special tasks and activities were developed for each stage. Following them creates an 
opportunity to encourage discussions among students and in this way improve their foreign language 
communicative competence. It is considered as the one of the most important competencies of modern 
doctor which allows enhancing competitive ability of future doctors in the context of globalization and 
internationalization of society.

Key words: competency-based approach; English communication; foreign language communicative 
competence; lexical items; semantization.
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