ФГАОУ ВО «Балтийский федеральный университет им. И. Канта»

Институт образования 

	              «Согласовано»


	            «Утверждаю»

	Директор Института образования
	Руководитель Службы обеспечения

образовательного процесса

	__________А.О. Бударина 


	    ___________ К.Л. Полупан

	«____»___________ 2019 г.
	«____»_____________ 2019 г.


РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ДИСЦИПЛИНЫ 

«Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии»

Направление 
Шифр: 37.06.01  
Направленность программы: «Медицинская психология»

Квалификация: Исследователь. Преподаватель-исследователь

Калининград 

2019
Лист согласования

Составитель: доктор психологических наук, доцент Института образования БФУ им. И. Канта Лифинцева А.А., кандидат педагогических наук, доцент Института образования БФУ им. И. Канта Блаженко А.В.
Рабочая программа утверждена на заседании научно-методического совета Педагогического института
Протокол № 8 от 26 июня 2018 года

Рабочая программа пересмотрена на заседании научно-методического совета Института образования

Протокол № 3 от 21 февраля 2019 года
Председатель

научно-методического совета




Т.А. Кузнецова

Ведущий менеджер ООП 
    




К.А. Дегтяренко 
Содержание 

1. Наименование дисциплины (модуля).
2. Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине (модулю), соотнесенных с планируемыми результатами освоения образовательной программы.
3. Место дисциплины (модуля) в структуре образовательной программы.
4. Объем дисциплины (модуля) в зачетных единицах с указанием количества академических или астрономических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем (по видам учебных занятий) и на самостоятельную работу обучающихся.

5. Содержание дисциплины (модуля), структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических или астрономических часов и видов учебных занятий.

6. Перечень учебно-методического обеспечения для самостоятельной работы обучающихся по дисциплине (модулю).

7. Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине (модулю).
7.1. Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы в рамках учебной дисциплины

7.2. Показатели и критерии оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания.

7.3. Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений и навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций в процессе освоения образовательной программы

7.4. Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующие этапы формирования компетенций

8. Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины (модуля).

9. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет», необходимых для освоения дисциплины (модуля).

10. Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины (модуля).

11. Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине (модулю), включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем (при необходимости).

12. Описание материально-технической базы, необходимой для осуществления образовательного процесса по дисциплине (модулю). 

1. Наименование дисциплины: «Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии»
Целью изучения являются основные понятия основных правовых, этических и профессиональных основ научных исследований в медицинской психологии.
2. Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине (модулю), соотнесенных с планируемыми результатами освоения образовательной программы

	Код компетенции
	Результаты освоения образовательной программы
	Результаты обучения по дисциплине 

	ОПК – 1
	способностью самостоятельно осуществлять научно-исследовательскую деятельность в соответствующей профессиональной области с использованием современных методов исследования и информационно-коммуникационных технологий
	Знать: основные принципы и требования к научно-исследовательской деятельности в соответствующей профессиональной области с использованием современных методов исследования и информационно-коммуникационных технологий.
Уметь:
• проводить научные исследования, соблюдая правовые, этические и профессиональные требования, предъявляемые к научным исследованиям;

Владеть:

- навыками экспертной оценки исследования, основываясь на правовые, этические и профессиональные требования к научному исследованию в области медицинской психологии; основными

- навыками планирования, проведения, анализа и обсуждения результатов научных психологических исследований.

	ПК-2
	Способность к самостоятельному овладению новыми методами исследования и готовностью к самореализации в научно-исследовательской деятельности в области медицинской психологии
	Знать:

• правовые основы научного исследования;

• этические основы научного исследования;

• профессиональные основы научного исследования;

• актуальные проблемы научных исследований в области медицинской психологии;

• нормы, правила и принципы научных исследований в медицинской психологии;

• последствия научных исследований в медицинской психологии.

Уметь:

• оценивать риск и ожидаемую пользу научного исследования;

• провести оценку этичности реализуемого научного исследования;

• писать оригинальные тексты, содержащие результаты научного исследования;

• ссылаться и цитировать литературу с соблюдением авторских прав;

• оценивать достоверность научных исследований, проводить этическую экспертизу.

Владеть:

• владеть инструментами этического анализа;

• приемами и технологиями работы со специальной научной литературой;

• приемами информационной поисковой работы и приемами самостоятельного, критического анализа научной информации;

• навыками оценки результатов собственных научных исследований в области медицинской психологии

	ПК-3
	способность и готовность использовать и транслировать знания в области медицинской психологии на высоком теоретическом уровне
	Знать: современное состояние области профессиональной деятельности медицинского психолога; актуальные проблемы и тенденции развития соответствующей области профессиональной деятельности.  
Уметь:

проводить медикопсихологические исследования, ориентируясь на актуальные проблемы общества; оценивать медикопсихологические исследования на основе анализа общенаучных и мировоззренческих проблем.

Владеть: навыками трансляции знаний в области медицинской психологии.



1.3. Указание места дисциплины (модуля) в структуре образовательной программы
Дисциплина «Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии» представляет собой дисциплину по выбору базовой части (Б1.В.ДВ.01.01) подготовки аспирантов по направлению 37.06.01 «Психология», по программе подготовки «Медицинская психология».
          Логическая и содержательная связь дисциплин, участвующих в формировании представленных в п.1 компетенций, содержится в ниже представленной таблице:


Дисциплина изучается: на 2-м курсе в 1 семестре на очном отделении.
	Компетенция

	Предшествующие дисциплины

	Данная дисциплина

	Последующие дисциплины


	ОПК - 1
ПК-2
ПК-3

	Методология научного исследования и представление его результатов 

	«Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии»
	Подготовка к сдаче государственного экзамена
Подготовка научно-квалификационной работы (диссертации) на соискание ученой степени кандидата наук


4.  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем (по видам занятий) и на самостоятельную работу обучающихся

        Общая трудоёмкость дисциплины «Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии» составляет _3__ зачётных единиц (__108__ академических часа), из них на контактную работу обучающихся с преподавателем отводится _18__ академических часа (__8__ часов лекционных занятий, __10__ часов практических занятий), __90___ часов отводится на самостоятельную работу обучающихся.
5. Содержание дисциплины (модуля), структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических или астрономических часов и видов учебных занятий
	№
	Темы


	Количество часов

	
	
	Аудиторные занятия
	КСР
	Самос-тоят.

работа

	
	
	Всего

Аудиторных
	в том числе
	
	

	
	
	
	Лекции
	Практ.

Занятия
	
	

	1
	Тема 1. Профессиональные основы научных исследований.

	24
	2
	2
	
	20

	2
	Тема 2. Правовые основы научных исследований.
	24
	2
	2
	
	20

	3
	Тема 3. Этические основы научных исследований.
	30
	2
	3
	
	25

	4
	Тема 4. Актуальные проблемы и последствия научных исследований в медицинской психологии.
	30
	2
	3
	
	25

	
	Итого
	108
	8
	10
	-
	90

	
	Зачет

	
	
	
	
	

	
	Итого по дисциплине
	  __108_
(__3_ ЗЕ)


6. Перечень учебно-методического обеспечения для самостоятельной работы обучающихся по дисциплине
   - Материалы лекций

   - Материалы семинарских занятий

   - Учебно-методическая литература

   - Информационные ресурсы "Интернета"

   - Методические рекомендации и указания

   - Фонды оценочных средств
7.  Фонд оценочных средств для проведения аттестации обучающихся по дисциплине
7.1. Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы в рамках учебной дисциплины

	Код компетенции

	Содержание компетенций


	ОПК – 1
	способностью самостоятельно осуществлять научно-исследовательскую деятельность в соответствующей профессиональной области с использованием современных методов исследования и информационно-коммуникационных технологий

	ПК-2
	Способность к самостоятельному овладению новыми методами исследования и готовностью к самореализации в научно-исследовательской деятельности в области медицинской психологии

	ПК-3
	способность и готовность использовать и транслировать знания в области медицинской психологии на высоком теоретическом уровне


Основными этапами формирования указанных компетенций при изучении студентами дисциплины являются последовательное изучение содержательно связанных между собой тем учебных занятий. Изучение каждой темы предполагает овладение студентами необходимыми компетенциями. Результат аттестации студентов на различных этапах   формирования компетенций    показывает уровень освоения компетенций студентами.  
	Контролируемые модули, разделы (темы) дисциплины
	Индекс контролируемой 
компетенции (или её части)
	Оценочные
средства по этапам формирования компетенций
	Способ контроля


	
	
	текущий контроль по дисциплине
	
	рубежный контроль по дисциплине
	итоговый контроль  по дисциплине
	

	Тема 1. Профессиональные основы научных исследований.
	ОПК - 1

ПК-2

ПК-3


	опрос

презентация

	Задание 
	
	Устно,

письменно

	Тема 2. Правовые основы научных исследований.
	ОПК - 1

ПК-2

ПК-3


	опрос

дискуссия


	Задание 
	
	Устно

письменно

	Тема 3. Этические основы научных исследований.
	ОПК - 1

ПК-2

ПК-3


	опрос

дискуссия


	Задание 
	
	Устно

письменно

	Тема 4. Актуальные проблемы и последствия научных исследований в медицинской психологии.
	ОПК - 1

ПК-2

ПК-3


	опрос

дискуссия
	Задание 
	
	Устно

письменно

	
	
	
	
	зачет
	


Этапы формирования компетенций в процессе освоения дисциплины

Формирование компетенций (ОПК – 1, ПК-2, ПК-3) происходит в три этапа:
	Наименование этапов формирования компетенций
	Содержание этапов
	Перечень компетенций

	Когнитивный этап
	Знать:

Основные предпосылки правовых, этических и профессиональных основ научных исследований в медицинской психологии;

Этические и нормативно-правовые аспекты ведения практической исследовательской деятельности в области медицинской психологии;

элементарные логические методы и приемы научного исследования.


	ОПК - 1

ПК-2

ПК-3



	Прикладной этап


	Формирование умений:

осуществлять научный информационный поиск, интерпретировать данные научной литературы, анализировать особенности развития современной медицинской психологии;

самостоятельно анализировать и критически оценивать источники специальной литературы, относящейся к курсу;
создание грамотных и логически непротиворечивых письменных и устных текстов учебной и научной тематики реферативного характера в области медицинской психологии.
	

	Демонстрационный этап

	Владеть:

 Методами научного поиска и интеллектуального анализа научной информации при решении новых задач;

основными методами сбора, обработки и анализа научной информации, полученной из отечественных и зарубежных источников и литературы, посвященных медицинской психологии;
навыками грамотной обработки результатов опыта и сопоставления их с теоретическими данными;

навыками корректного формулирования результатов исследования.
	


7.2. Показатели и критерии оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания.
	              Критерии 

Уровни 
	Познавательный


	Личностный
	Профессиональный



	1
	2
	3
	4

	Низкий
	Может дать определение понятиям собственными словами.
Имеются представления о специфике клиникопсихологических исследований в России.

	Безразличие или отрицательное отношение к формированию новых психологических специальных знаний согласно направлению обучения.
	Отсутствие применения научной специальной психологической терминологии.
Знает основные актуальные проблемы научно- исследовательской деятельности и обеспечения ее безопасности в медицинской психологии.

	Средний
	Понимание сущности   психолого-педагогической   коррекции детей   с   отклонениями   в   развитии, взаимосвязи   психолого-педагогической  коррекции с другими отраслями знаний.
Может дать определение основной терминологии дисциплины.
	Проявляет уважение к индивидуальным и культурным различиям. Проявляет восприимчивость и предрасположенность к проблемам исследования в медицинской психологии. Положительное отношение к формированию новых психологических  знаний в области медицинской психологии.
	Ограниченное использование научной специальной психологической терминологии.

Выбирает соответствующие конкретной ситуации психологические технологии и методы.


	Высокий
	Свободно владеет специальной терминологией.
Может дать
сопоставительный анализ отечественных и зарубежных традиций, законов и этических норм научно-исследовательской и практической деятельности медицинского психолога;
	Активно-положительное отношение к формированию новых психологических знаний в области медицинской психологии.
Глубокое осознание личностной значимости исследований в области медицинской психологии.

	Свободное использование научной специальной психологической терминологии.

Демонстрирует на практике знания профессиональных основ проведения научного исследования в медицинской психологии.


 7.3. Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений и навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций в процессе освоения образовательной программы
	Наименование этапов формирования компетенций 
	Содержание этапов
	Типовые задания

	Когнитивный этап
	Знать:

Основные предпосылки правовых, этических и профессиональных основ научных исследований в медицинской психологии;

Этические и нормативно-правовые аспекты ведения практической исследовательской деятельности в области медицинской психологии;

элементарные логические методы и приемы научного исследования.


	Реферат и презентация по выбранным темам,

Дискуссия,

Устный опрос



	Прикладной этап
	Формирование умений:

осуществлять научный информационный поиск, интерпретировать данные научной литературы, анализировать особенности развития современной медицинской психологии;

самостоятельно анализировать и критически оценивать источники специальной литературы, относящейся к курсу;

создание грамотных и логически непротиворечивых письменных и устных текстов учебной и научной тематики реферативного характера в области медицинской психологии.
	Задание
Дискуссия

Устный опрос



	Демонстрационный этап
	Владеть:

 Методами научного поиска и интеллектуального анализа научной информации при решении новых задач;

основными методами сбора, обработки и анализа научной информации, полученной из отечественных и зарубежных источников и литературы, посвященных медицинской психологии;

навыками грамотной обработки результатов опыта и сопоставления их с теоретическими данными;

навыками корректного формулирования результатов исследования.
	Задание
Дискуссия

Устный опрос

  


Перечень вопросов и заданий для промежуточной и итоговой аттестации по дисциплине
Дискуссия.
Дискуссия от латинского «discussion» (рассмотрение, исследование):

- способ организации совместной деятельности с целью интенсификации процесса принятия решения в группе;

- метод активного обучения, основанный на публичном обсуждении проблемы, цель которого выяснение и сопоставление различных точек зрения, нахождение правильного решения спорного вопроса;

- метод обучения, повышающий интенсивность и эффективность процесса восприятия за счет активного включения обучаемых в коллективный поиск истины.

Дискуссии относятся к наиболее широко известным в истории педагогики методам обучения. Еще во времена античности его успешно применяли в гимназиях и академиях Древней Греции для подготовки молодых людей. Начало устойчивого интереса педагогов и психологов к феномену дискуссии относится к 30-м гг. XX в. и связано с работами известного швейцарского психолога Жана Пиаже. Важную роль в плане изучения процессов принятия управленческих и творческих решений в группе сыграли идеи Курта Левина о влиянии групповых обсуждений и ситуативных факторов на изменение социальных отношений. Исследования показали, что групповая дискуссия повышает мотивацию участников в решение обсуждаемых проблем.

Цель дискуссии – не столько в том, чтобы разрешить проблему, а скорее в том, чтобы углубить её, стимулировать творчество и выработать решение проблемы посредством активной совместной деятельности.

Посредством применения дискуссионных методов осуществляется решение следующих задач: 

- осознание участниками своих мнений, суждений, оценок по обсуждаемому вопросу;

- выработка уважительного отношения к мнению, позиции оппонентов;

- развитие умения осуществлять конструктивную критику существующих точек зрения, включая точки зрения оппонентов;

развитие умения формулировать вопросы и оценочные суждения, вести полемику;

- развитие умения работать в группе единомышленников;

способность продуцировать множество решений;

- формирование навыка говорить кратко и по существу;

- развитие умения выступать публично, отстаивая свою правоту.

Дискуссионные методы - вид групповых методов активного социально-психологического обучения, основанных на общении или организационной коммуникации участников в процессе решения ими учебно-профессиональных задач. Дискуссионные методы могут быть реализованы в виде диалога участников или групп участников, сократовской беседы, групповой дискуссии или ``круглого стола'', ``мозгового штурма'', анализа конкретной ситуации или других.

Условия проведения дискуссии:
- предметность дискуссии;

- наличие доброжелательной и открытой атмосферы взаимодействия;

- готовность участников слушать и слышать иные позиции, иные точки зрения;

- наличие достаточного объема информации по обсуждаемой проблеме;

наличие возможности высказаться;

- развернутая, корректная аргументация своей позиции;

- наличие возможности задавать вопросы.

Правила ведения и правила поведения в процессе общения. Среди правил ведения дискуссии М.В.Кларин называет следующие:

- выступления должны проходить организованно, каждый участник может выступать только с разрешения председательствующего (ведущего), недопустима перепалка между участниками;

- каждое высказывание должно быть подкреплено фактами;

- в обсуждении следует предоставить каждому участнику возможность высказаться;

- в ходе обсуждения недопустимо "переходить на личности", навешивать ярлыки, допускать уничижительные высказывания и т.п.

Роль и позиция ведущего дискуссий 
- изучает интересы и возможности аудитории, определяет границы проблемного поля, в границах которого может развертываться обсуждение;

- формулирует название дискуссии, определяет будущий регламент работы и определяет задачи, которые должны быть решены участниками ее;

- регламентирует работу участников, осуществляет управление их когнитивной, коммуникативной и эмоциональной активностью;

- стимулирует развитие элементов коммуникативной компетентности участников дискуссии;

- контролирует степень напряженности отношений оппонентов и соблюдение ими правил ведения дискуссии;

- занимается профилактикой конфликтных ситуаций, возникающих по ходу дискуссии, при необходимости использует директивные приемы воздействия;

- мысленно фиксирует основные положения, высказанные участниками, отмечает поворотные моменты, выводящие обсуждение на новый уровень;

резюмирует и подводит итоги обсуждения.

Вместе с тем позиция ведущего остается нейтральной. Он не имеет права высказывать свою точку зрения по обсуждаемой проблеме, выражать пристрастное отношение к кому-либо из участников, принимать чью-либо сторону, оказывая давление на присутствующих.

Дискуссионные вопросы

1.
В чем суть профессиональных основ научных исследований в медицинской психологии?

2.
Какие законодательные акты регламентируют процесс научного исследования в медицинской психологии в России?

3.
Какие исследования требуют строгого этического контроля?

4.
Что такое плагиат?
5. Что имеется в виду под «риском научного исследования»?
6. Какие исследования являются неприемлемыми с точки зрения этики?
7. Что имеется в виду под «последствиями научного исследования»?
8. Какие наказания предусмотрены
законодательством при нарушении

правовых норм в процессе проведения научного исследования?
Критерии и шкала оценивания участия студента в дискуссии:
Активное участие студента в дискуссии, осознание им текущих проблем в изучаемой сфере, выдвижение собственных предложений решению проблем, использование профессиональной лексики– зачтено;
Отсутствие интереса к дискуссии, неспособность выполнить свою задачу, незнание профессиональной лексики – не зачтено.

Примечание: данный перечень является не окончательный и может быть доработан и переработан лектором.
Реферат и презентация
Реферат – творческая исследовательская работа, основанная, прежде всего, на изучении значительного количества научной и иной литературы по теме исследования. Другие методы исследования могут, конечно, применяться (и это должно поощряться), но достаточным является работа с литературными источниками и собственные размышления, связанные с темой. 

Цель написания реферата – привитие слушателю навыков краткого и лаконичного представления собранных материалов и фактов в соответствии с требованиями, предъявляемыми к научным отчетам, обзорам и статьям.

При написании реферата необходимо:

· изучить теоретическую литературу по предмету исследования;

· в развернутом виде представить историю и теорию вопроса;

· осветить основные положения темы реферата;

· указать разные точки зрения на предмет исследования;

· обозначить свое видение проблемы изучения;

· сделать выводы по теме исследования;

· обозначить перспективу изучения проблемы;

· указать литературу по теме исследования;

· приложить глоссарий. 

Объем реферата может достигать 10-15 стр.; Подготовка реферата подразумевает самостоятельное изучение студентом нескольких литературных источников (монографий, научных статей и т.д.) по определённой теме, не рассматриваемой подробно на лекции, систематизацию материала и краткое его изложение. 

Работа должна быть графически и методически грамотно оформлена. При написании реферата необходимо: а) отобрать учебную и научную литературу по вопросу исследования; б) составить план реферата, в котором следует отразить: введение, в котором ставится цель и задачи исследования; историю и теорию вопроса (которая может являться составной частью введения или представлять самостоятельную главу); основную часть работы; заключение, в котором подводятся итоги исследования, а также освещается перспектива дальнейшего изучения проблемы, темы, вопроса; список литературы, Интернет-ресурсы, глоссарий; приложение (таблицы, карты и др.) в) при описательном характере темы исследования необходимо осветить точки зрения на проблему ученых, выделить распространенный взгляд на существо проблемы, представить свою точку зрения.

Подготовка презентации по теме реферата (задания)
Практические советы для создания эффективной структуры кадра и удобного восприятия при оформлении результатов работы в виде презентации:

– объекты, которые несут сравнительно самостоятельную, отличную от других информацию, следует графически разделить;

– объекты можно объединить, пользуясь единой формой, цветом, размером или заключением в рамку;

– при компоновке отдельных кадров необходимо следить, чтобы объекты располагались по всему полю кадра;

– главное содержание и компоненты кадра, расположенные в местах плохого восприятия, выделять эффективными способами: контрастный цвет; черная или цветная рамка; контрастный цвет, заключенный в черную рамку; увеличение размера объекта; не следует применять в кадре большое количество цветов, чтобы не создавать пестроты, которая утомляет зрение. Наименьшее утомление глаз вызывают желтый, желто-зеленый, зеленый и светлые ахроматические цвета. Если кадр рассматривается с близкого расстояния, цвета могут быть не очень насыщенными с примесью серого, а если кадр изучают с большого расстояния в пределах учебного кабинета, то необходимы яркие насыщенные тона; система окраски должна четко разграничивать отдельные части кадра.

Примерная тематика рефератов

1.
Обязанности научных работников.

2.
Польза научного исследования в медицинской психологии.

3.
Основополагающие принципы и практика оценки научных проектов (программ, планов) этическими комитетами.
4.
Актуальные проблемы научных исследований в области медицинской психологии.
5. Понятие «научная честность».
6. Основа этики научных публикаций.
7. Специфика проблем научного исследования в 21 веке.
Примечание: данный перечень является не окончательный и может быть доработан и переработан лектором.
Тема реферата также может быть индивидуально предложена студентом. Все темы рефератов согласуются с лектором. 

Шкала оценивания презентации реферата
	Дескрипторы
	Минимальный ответ
	Изложенный, раскрытый ответ
	Законченный, полный ответ
	Образцовый, примерный, достойный подражания ответ

	Раскрытие проблемы
	Проблема не раскрыта. Отсутствуют выводы
	Проблема раскрыта не полностью. 

Выводы не сделаны и/или выводы не обоснованы
	Проблема раскрыта. Проведен анализ проблемы без привлечения дополнительной литературы. Не все выводы сделаны и/или обоснованы
	Проблема раскрыта полностью. Проведен анализ проблемы с привлечением 

дополнительной литературы. Выводы обоснованы

	Представление
	Представляемая информация логически не связана. Не использованы 

профессиональные термины
	Представляемая информация не систематизирована и/или не последовательна. Использован 1-2 профессиональный  термин
	Представляемая информация систематизирована и последовательна. Использовано более 2 профессиональных терминов
	Представляемая информация систематизирована, последовательна и логически связана. Использовано более 5 профессиональных терминов

	Оформление
	Не использованы технологии Power Point . Больше 4 ошибок в представляемой информации
	Использованы технологии Power Point  частично. 3-4 ошибки в представляемой информации
	Использованы технологии Power Point. Не более 2 ошибок в представляемой информации
	Широко использованы технологии (Power Point). Отсутствуют ошибки в представляемой информации.


	Нет ответов на вопросы
	Только ответы на элементарные вопросы
	Ответы на вопросы полные и/или частично полные
	Ответы на вопросы полные с привидением примеров и/или пояснений
	Нет ответов на  вопросы

	Итоговая оценка
	
	
	
	


Дескрипторы для поэлементного оценивания реферата
По содержанию:

Уровень 5 – детерминирующая идея отражает глубокое понимание, содержание работы соответствует теме; работа оформлена с высоким качеством, оригинально.

Уровень 4 – основная идея содержательна; работа оформлена хорошо, традиционно.

Уровень 3 – идея ясна, но, возможно, шаблонна; работа оформлена некачественно, имеются методические и технические ошибки.

Уровень 2 – основная идея очевидна, но слишком проста или неоригинальна (вторична), методические и технические ошибки значительны.

Уровень 1 – основная идея поверхностна или заимствована; работа не обладает информационно-образовательными достоинствами.

Уровень 0 – основная идея отсутствует или о ней можно только догадываться.
По своевременности:
5 – вовремя представлена презентация
1- презентация представлена несвоевременно
Критерии и показатели при оценивании реферата 
	Критерии
	Показатели

	Новизна реферированного текста 
	· актуальность проблемы и темы;

· новизна и самостоятельность в постановке проблемы, в формулировании нового аспекта выбранной для анализа проблемы;

· наличие авторской позиции, самостоятельность суждений.

	Степень раскрытия сущности проблемы

	· соответствие плана теме реферата;

· соответствие содержания теме и плану реферата;

· полнота и глубина раскрытия основных понятий проблемы;

· обоснованность способов и методов работы с материалом;

· умение работать с литературой, систематизировать и структурировать материал;

· умение обобщать, сопоставлять различные точки зрения по рассматриваемому вопросу, аргументировать основные положения и выводы.

	Обоснованность выбора источников
	· круг, полнота использования литературных источников по проблеме;

· привлечение новейших работ по проблеме (журнальные публикации, материалы сборников научных трудов и т.д.).

	Соблюдение требований к оформлению 
	· правильное оформление ссылок на используемую литературу;

· грамотность и культура изложения;

· владение терминологией и понятийным аппаратом проблемы;

· соблюдение требований к объему реферата;

· культура оформления: выделение абзацев.

	Грамотность 


	· отсутствие орфографических и синтаксических ошибок, стилистических погрешностей;

· отсутствие опечаток, сокращений слов, кроме общепринятых;

· литературный стиль.


Требования к оформлению презентации.

Общие требования:
1. На слайдах должны быть только тезисы, ключевые фразы и графическая информация (рисунки, графики и т.п.) – они сопровождают подробное изложение мыслей докладчика, но не наоборот;

2. Количество слайдов должно быть не более 20;

3. При докладе рассчитывайте, что на один слайд должно уходить в среднем 1,5 минуты;

4. Не стоит заполнять слайд большим количеством информации. Наиболее важную информацию желательно помещать в центр слайда;

5. По желанию можно раздать слушателям бумажные копии презентации.

Примерный порядок слайдов:
· 1 слайд – Титульный (организация, название работы, автор, руководитель, рецензент, дата);

· 2 слайд – Вводная часть (постановка проблемы, актуальность и новизна, на каких материалах базируется работа);

· 3 слайд – Цели и задачи работы;

· 4 слайд – Методы, применяемые в работе;

· 5…n слайд – Основная часть;

· n+1 слайд – Заключение (выводы);

· n+2 слайд – Список основных использованных источников;

· n+3 слайд – Спасибо за внимание! (подпись, возможно выражение благодарности тем, кто руководил, рецензировал и/или помогал в работе).

Правила шрифтового оформления:
1. Рекомендуется использовать шрифты с засечками (Georgia, Palatino, Times New Roman);

2. Размер шрифта: 24-54 пункта (заголовок), 18-36 пунктов (обычный текст);

3. Курсив, подчеркивание, жирный шрифт, прописные буквы используются для смыслового выделения ключевой информации и заголовков;

4. Не рекомендуется использовать более 2-3 типов шрифта;

5. Основной текст должен быть отформатирован по ширине, на схемах – по центру

Правила выбора цветовой гаммы:
1. Цветовая гамма должна состоять не более чем из 2 цветов и выдержана во всей презентации. Основная цель – читаемость презентации;

2. Желателен одноцветный фон неярких пастельных тонов (например, светло-зеленый, светло-синий, бежевый, светло-оранжевый и светло-желтый);

3. Цвет шрифта и цвет фона должны контрастировать (текст должен хорошо читаться, белый текст на черном фоне читается плохо);

4. Оформление презентации не должно отвлекать внимания от её содержания.

Графическая информация:
1. Рисунки, фотографии, диаграммы должны быть наглядными и нести смысловую нагрузку, сопровождаться названиями;

2. Изображения (в формате jpg) лучше заранее обработать для уменьшения размера файла;

3. Размер одного графического объекта – не более 1/2 размера слайда;

4. Соотношение текст-картинки – 2/3 (текста меньше чем картинок).

Анимация:
1. Анимация используется в случае необходимости.
Задание по темам 1-4.
Вопросы для обсуждения:
1. Дайте свое определения понятиям «профессиональная честь и достоинство».
2. Опишите модель Гиппократа. В чем по его мнение заключаются основные обязанности врача?
3. Опишите модель Парацельса. На основе чего, по его мнению, строится процесс взаимодействия с респондентом?
4. Проанализируйте из каких традиций, обычаев, ритуалов, религиозных обрядов и т.д. берут свои истоки профессиональные, моральные, культурные, социальные, нравственные нормы научного исследования?
5. Проанализируйте социокультурные основы и индивидуальные психологические мотивы научного творчества.
6. Подумайте над вопросом: чем для вас является наука призванием или профессией. Обоснуйте свой ответ.
7. Опишите процедуру подачи официальной жалобы о нарушении профессиональных норм научного исследования в медицинской психологии. Куда, кому и в какой форме она подается?
8. Чем отличается нозологическая парадигма клинико- психологического исследования от описательно-феноменологической?
9. Опишите суть и характер диадных взаимоотношений исследователь - респондент при проведении научных исследований в области медицинской психологии.

10. Каково цель и знание нормативно-правовой регламентации научных исследований?

11. Какие существуют международно-правовые документы в области научных исследований? А в области медицинской психологии? Дайте их краткую характеристику. 

12. В чем заключаются основные принципы и нормы научных исследований на международном уровне?

13. Постройте иерархию нормативно-правовых актов определяющих особенности научных исследований.

14. Существуют ли региональные законы и подзаконные акты касающиеся научно- исследовательской деятельности в Калининградской области? Дайте их характеристику.

15. Напишите аннотации к следующим международно-правовым договорам:

16. Всеобщая декларация прав человека

17. Декларация прав ребенка

18. Декларация о правах умственно отсталых лиц

19. Деклараци о правах инвалидов

20. Европейский кодекс социального обеспечения

21. Европейская Социальная Хартия

22. Конвенция о правах человека и биомедицине
Практические задания:
1. Составьте подробные исторический обзор развития профессиональных основ научного исследования в медицинской психологии.
2. Создайте перечень своих профессиональных прав с обязанностей как исследователя.
3. Составьте схему «Профессиональные основы научного исследования».
4.Заполните таблицу:
	Тип конфликта интересов
	Пути разрешения

	
	


5.
Напишите критический научный обзор на отрывок из статьи О. Айзберга Этическая обоснованность научных исследований в области наркологии - идеал, процедуры и реальность:

«...С момента появления медицины как профессии основной обязанностью врача являются действия в интересах пациента. Растущая коммерциализация медицины привела к тому, что ценности бизнеса начинали конкурировать с традиционной этикой медицинской профессии. Нарушение отдельным врачом или медицинским учреждением этических норм вредит не только лично ему и его пациентам, но и медицине как профессиональному сообществу в целом. К сожалению, существующая практика показывает, что врачи обычно стараются скрыть информацию об этических нарушениях в науке и медицинской практике (в том числе и о прямом обмане больных), защищая свое поведение ложно понимаемой корпоративной солидарностью. В странах СНГ до настоящего времени минимальна практика обсуждения этических аспектов научных исследований в медицине.

Отношения между фармацевтическим фирмами, научными сотрудниками и врачами на индивидуальном и институциональном уровне в последнее время не только привлекают к себе внимание общественности, но и становятся объектом научных исследований. Проблема искажения результатов в пользу определенных фирм становитсяьвсе более актуальной.
Изучается связь между источником финансирования исследования и его результатами и качеством...

Существует большое количество требований, которые предъявляются к научным исследованиям эффективности лекарственных препаратов. Часть этих требований касается способа привлечения пациентов в исследование, планирования его дизайна исследования, получения информированного согласия. Другая часть требований регламентирует содержание и форму научной публикации об исследовании. Рекомендации для исследователей, действующие в настоящее время, были выработаны с учетом требований Хельсинской декларации
В современной редакции эти требования гласят:

Биомедицинские исследования с участием людей должны соответствовать общепринятым научным принципам и основываться на адекватно проведенных лабораторных исследованиях, экспериментах на животных, а также на достаточном знании литературы.

Биомедицинские исследования с участием людей в качестве субъектов не могут проводиться на законных основаниях, если риск для субъекта исследований непропорционально велик по сравнению с важностью целей исследования.

При любых исследованиях с участием людей в качестве субъектов каждый потенциальный участник должен быть соответствующим образом информирован о целях, методах, ожидаемой пользе исследования и сопряженных с участием в исследовании рисках и неудобствах. Участники должны быть информированы о том, что они имеют право воздержаться от участия в исследовании и что они могут в любое время после его начала аннулировать свое согласие и отказаться от продолжения исследования. Затем врач должен получить от субъекта добровольно данное информированное согласие, желательно в письменном виде.

В случае недееспособности по возрасту, психическому или физическому состоянию информированное согласие можно получить у законного представителя субъекта в соответствии с национальным законодательством.

Хельсинкская декларация не является документом прямого действия, и поэтому в большинстве стран существует национальный документ, регламентирующий правила проведения клинических испытаний лекарственных средств. Этот документ носит название Good Clinical Practice-----Правила надлежащей клинической практики
В научной прессе уже были опубликованы работы, которые анализируют журнальные статьи, касающиеся оригинальных исследований. Эти публикации подвергли критическому рассмотрению характер применения статистических методов
Результаты этого анализа неутешительны, так как значительная часть публикаций не соответствовали даже минимальным критериям, предъявляемым к научным исследованиям.

Нами было принято решение отобрать для анализа публикации об исследованиях эффективности лекарственных препаратов и немедикаментозных методов лечения при наркологических заболеваниях из журнала —Вопросы наркологии||, учитывая, что именно он является доступным для широкой аудитории наркологов психиатров стран СНГ и влияет на формирование их профессионального мировоззрения. Предметом для анализа послужило соответствие исследований нормам клинической эпидемиологии и биомедицинской этики.

Чтобы исследование лекарственного препарата на людях было этичным, оно должно соответствовать определенным требованиям. Одно из этих требований состоит в научной корректности организации исследования. Если оно организовано некорректно, то можно выделить, по меньшей мере, два негативных следствия. Первое заключается в том, что его результаты невозможно использовать в практической деятельности, они не имеют практической ценности, а использование ошибочных результатов может повлечь за собой ухудшение здоровья пациентов или их дополнительные расходы. Второе следствие состоит в том, что пациенты, участвовавшие в исследовании, подвергались неоправданному риску. Таким образом, исследование, выполненное некорректно с научной точки зрения, является само по себе неэтичным вне зависимости от того, соблюдены ли другие формальные требования


В 15 статьях из 19 (где исследовались лекарственные препараты) в заголовке статьи использовалось
фирменное название
препарата вместо международного

непатентованного. Общепринятой практикой научных журналов является указание международного непатентованного названия препарата в заголовке и реферате статьи, а фирменного названия - в разделе —методы исследования—.

Для оценки результатов в основном использовались —самодельные || авторские клинические шкалы вместо общепринятых, которые используются во всем мире (Addiction Severity Index, CIWA и др.).
Результат исследования во всех случаях положительный с рекомендацией использования испытываемого препарата в клинической практике. Данный критерий был выбран, исходя из того, что большинство публикаций в русскоязычной медицинской прессе сообщают о положительных эффектах лекарственных препаратов и очень редко - о негативных результатах исследования и побочных эффектах лекарственных препаратов 7 исследований представляли собой контролируемые исследования без рандомизации, 7 - рандомизированнные контролируемые исследования, 7 - исследования на одной группе пациентов без формирования контрольной. В большинстве случае имела место коинтервенция. (Коинтервенция - это назначение нескольких вмешательств одной группе больных, при котором невозможно дифференцировать, какое именно из них оказало положительный эффект.)

Использование суррогатных критериев успеха лечения, мало пригодных для перенесения результатов исследования в практику. Из всех изученных работ только две посвящены немедикаментозным методам лечения - электросудорожной терапии и низкоинтенсивному лазерному облучению крови. Ни одна работа не изучала эффективность психотерапевтических вмешательств, что отражает явные крен научных работ в сторону биологических вопросов наркологии.

Только в одной статье указано, что исследование одобрено этическим комитетом.
Только в одной статье указаны ограничения исследования и возможные источники систематических ошибок.
Из 22 исследований 17 выполнены с участием авторов из одного научного учреждения - ННЦ наркологии, сотрудники которого и образуют —ядро|| редколлегии журнала —Вопросы наркологии||.

Отсутствие контрольной группы делает все оценки эффективности лекарственного препарата некорректными, а само исследование - в большинстве случаев бессмысленным. Существуют ситуации, в которых исследование действия лекарства на одной группе пациентов, без контрольной группы, считается допустимым. Это редкие заболевания или исследования на больших группах пациентов для выявления побочных действий лекарств (обсервационные исследования). В описанных исследованиях мы не встретили ни редких заболеваний, ни большого числа пациентов, ни изучения побочных явлений. Таким образом, 7 исследований из 22 являются явно необоснованными с этической точки зрения.

Даже в тех исследования, которые позиционированы как рандомизированные контролируемые, часто содержатся серьезные просчеты. В большинстве исследований (кроме двух) не используется плацебо- контроль, т.о. их можно считать изучением плацебо-эффекта изучаемого препарата. В большинстве статей не приведен способ проведения рандомизации. Также отсутствует схема испытания, обобщающая продвижение больных по этапам, число больных в каждой группе, которые выбыли из исследования...

... Еще одна особенность данного журнала (как и многих других медицинских журналов на постсоветском пространстве) - это публикация дублирующих исследований. Такие исследования практически полностью копируют уже ранее проведенные испытания лекарственного препарата. Естественно, что результат этого исследования можно предсказать заранее. В этом случае нарушаются права пациентов на наилучшее лечение, т.к. часть из них получает заведомо менее эффективный препарат или плацебо. Примером может послужить исследование пероральной формы налтрексона при алкогольной зависимости, которое дублирует ранее проведенные в других странах исследования...

... Возможны две основные причины появления некорректно организованных исследований. Первая причина состоит в том, что многие врачи не являются квалифицированными научными исследователями...

...Вторая причина некорректной организации исследования - это прямая или косвенная заинтересованность авторов во вполне определенном результате. Она может являться проявлением финансового влияния фармацевтических фирм на авторов исследования, либо следствием неуместного тщеславия ученых...

... Для предотвращения такого рода действий в англоязычных медицинских журналах существует правило декларации интересов. Это означает, что в статье указывается не только источник финансирования исследования (грант от государственной организации, фармацевтическая фирма и т. д.), но и то, получали ли авторы гонорары за свою деятельность (даже прямо не связанную с данной статьей) от фармацевтических фирм. К сожалению, в русскоязычных медицинских журналах такая декларация является крайней редкостью.

Еще одним примером неблагоприятного влияния фармацевтических фирм на научные исследования является публикационная ошибка. Этим термином обозначается недостаточная частота публикаций исследований, где показывается неэффективность метода лечения или его побочные действия. Это ведет к неправильной оценке врачами реальной пользы и вреда методов лечения. Для исследователей это означает невозможность адекватной оценки возможной пользы и риска в последующих клинических исследованиях препарата и неправильное информирование участников исследования в отношении уже известных рисков. Отказ от публикации негативных результатов исследования является нарушением § 27 Хельсинкской декларации, который гласит „Отрицательные, так же как и положительные результаты исследований, должны быть опубликованы||. В журнале —Вопросы наркологии (как и в большинстве русскоязычных психиатрических журналов) практически отсутствуют публикации о неэффективности лекарственных средств или об их побочных явлениях.

Серьезным инструментом влияния на медицинскую практику являются протоколы и стандарты лечения, которые регламентируют объем и характер оказания медицинской помощи.
Основной чертой российских стандартов является частое включение туда препаратов, эффект которых не доказан. Ярким примером является рекомендации по использованию с противорецидивной целью антидепрессантов и нейролептиков. В стандартах лечения алкогольной зависимости отсутствует акампрозат - препарат с давно подтвержденным противорецидивным эффектом. Также рекомендуется применение и многих других препаратов с недоказанным эффектом (ноотропы, гепатопротекторы, коллоидные растворы для инфузионной терапии, антидепрессанты, мочегонные). Ничего кроме недоумения не может вызвать включение в стандарты лечения очистительной клизмы, аутогемотерапии, плазмафереза, пирогенала,
экстракта алоэ и краниоцеребральной гипотермии.

В рекомендациях по лечению опиоидной зависимости ничего не упоминается о таком эффективном методе лечения как заместительная терапия метадоном или бупренорфином, которая применяется практически во всех европейских странах. Для снижения тяги к опиоидам и профилактики рецидива рекомендуется применение нейролептиков либо антидепрессантов, эффект которых в данном случае не был доказан ни в одном исследовании.

Упомянутые выше особенности научных публикаций не являются прерогативой только наркологии. Они наблюдаются, к сожалению, в медицинских журналах самых различных специальностей. Массовость этого явления, участие авторитетных специалистов втакого рода деятельности приводит к тому, что в сознании медицинской общественности происходит размывание границ между интересами науки и бизнеса. Ситуацию усугубляет отсутствие определенных правил для институциональных отношений в медицинской науке. Для защиты этических принципов медицинской науки были изданы рекомендации, которые регламентируют этический аспект проведения научных исследований: Американская ассоциация медицинских колледжей издала „Guidelines for Dealing with Faculty Conflicts of Commitment and Conflicts of lnterest in Research— (1990), медицинский факультет Гарвардского университета „Faculty Policieson lntegrity in Science—(1996, 2000), Американская ассоциация генной терапии - „Financial Conflicts of lnterestin Clinical Research— (2000), Национальный институт здравоохранения - „Conflicts of lnterest: An Over view for Administrators—
(2002). Медицинский факультет Венского университета – Good Scientific Practice.

Такие рекомендации были изданы и психиатрическими ассоциациями - Всемирной психиатрической ассоциацией, Королевской коллегией психиатров, Всемирной федерацией обществ биологической психиатрии. Целью издания таких рекомендаций является защита идентичности профессии психиатра и охрана взаимоотношений —врач-пациент. По нашему мнению, для преодоления существующей практики неэтичного поведения исследователей необходимы следующие мероприятия:

открытая дискуссия о научных исследованиях, публикуемых в медицинских журналах, экспертиза всех исследований с применением лекарственных препаратов в этических комитетах, обязательное следование правилу декларации интересов, применение санкций за неэтичное поведение в форме опубликования фамилий ученых, допустивших этические нарушения.

В последнее время наблюдается снижение авторитета медицины как института в целом и медицинской науки среди общественности. Анализ этого явления выходит за рамки настоящей статьи. Многие причины такой тенденции находятся вне самой сферы научной деятельности, и ученые не могут на них повлиять. Однако свой вклад в недоверие к научным исследованиям вносит и неэтичное поведение самих ученых. Этическая регуляция исследований должна, по нашему мнению, находиться в центре внимания научного сообщества, так как от нее зависит очень многое в будущем науки....»
6.
Познакомьтесь с отрывками из книги «Этические основы психотерапии» Н.Д. Семеновой. Проанализируйте предложенные отрывки и напишите отзыв на каждый из 3 случаев нарушения этических профессиональных норм:

«...Марина, 24 года, замужняя, интеллигентная, очень ответственная, чрезвычайно привлекательная внешне женщина обратилась к нам, имея опыт предшествующей психотерапии у некоего специалиста, к которому обратилась с жалобами на депрессивное состояние, возникшее вскоре после рождения ребенка. С первых же встреч стала замечать, что нравится психотерапевту. На одной из встреч, попросив пациентку раздеться до пояса и объясняя свои действия терапевтической необходимостью, психотерапевт предпринял ряд носящих эротический оттенок прикосновений к телу пациентки. После этого пациентка вынуждена была прервать терапию у данного терапевта и искала другие возможности получения психотерапевтической помощи


Людмила, 55 лет, жительница небольшого северного города, разведенная, мать двоих взрослых сыновей, один из которых прошел Афганистан и вернулся с посттравматическим стрессовым нарушением. Жалуется на депрессивное состояние с суицидальными тенденциями, отмечает также эпизоды алкоголизации. Все это связывает с состоянием сына, а также с собственной неустроенной жизнью. Приехала в Москву с целью получить психотерапевтическую помощь. Психотерапевт, занимался с пациенткой телесно-ориентированной терапией. Через какое-то время пациента сменила терапевта и на одной из заключительных встреч пациентка, смущаясь, рассказала, что однажды, после того, как ей был сделан общий массаж, они «согрешили» с терапевтом


Александр, 28 лет, миловидный и добродушный молодой человек, женат, имеет грудного ребенка. Направлен лечащим врачом к психотерапевту по поводу психосоматического заболевания. Женщина- психотерапевт после сеанса попросила подвезти ее домой. Психотерапия продолжалась и в салоне автомобиля, когда машина была уже припаркована у дома терапевта. На протяжении курса психотерапии пациент, которому, как правило, назначалось время в конце рабочего дня, отвозил терапевта домой. Однажды был приглашен в дом, где его угостили вином...»
7. Составьте научно-популярную лекцию для студентов психологического факультета младших курсов на тему «Профессиональные основы научных исследований». Длительность лекции 1 час 20 минут.

8. Составьте схему «Правовые основы научного исследования».

Практические задания:

9.Составьте краткие аннотации к основным законодательным актам Российской Федерации, определяющим особенности проведения научных исследований в области медицинской психологии.

10.Разработайте собственный вариант правового кодекса исследователя в области медицинской психологии.

11.Проанализируйте зарубежные правовые документы, определяющие особенности проведения научных исследований. Сравните их с Российскими.

12.Какие особенности, сходства и различия можно выделить? Выразите свое отношение к этим особенностям правовой организации научных исследований.

· Заполните таблицу:

	Законодательный документ
	Характер нарушения
	Наказание

	
	
	


13. Составьте подробные исторический обзор развития правовых основ научного исследования.
14. Познакомьтесь с образцом заключения по психологическому обследованию личности студента мужского пола 20 лет. Проведите обследование одного из студентов, напишите заключение по представленному ниже образцу
«Обследование проводилось по просьбе экспериментатора.

Во время обследования испытуемый уточнял пункты инструкции, старался точно их соблюдать, адекватно реагировал на замечания экспериментатора, но в его ответахчувствовалась некоторая формальность. Большинство его ответов были закрытого типа в виде игры слов, что свидетельствует о наличии защитной установки.

Контакт с испытуемым был свободным, он не уклонялся от вопросов, в то же время и не давал подробных ответов. Эмоциональные реакции были выражены слабо. Учитывая формальность ответов, все, что будет сказано ниже, следует воспринимать с определенной степенью вероятности.

В первую очередь следует отметить, что степень внутриличностной дезадаптации испытуемого составляет 36%, что является вариантом нормы.

Анализируя полученные данные, можно предположить наличие у испытуемого следующих проблемных сфер. Это сферы «отношения с отцом», «отношения к себе», «нереализованные возможности», «страхи и опасения» и «чувство вины». По степени серьезности их можно разделить следующим образом. Сферы «нереализованные возможности» и «чувство вины» не имеют пика по диаграмме времени, что свидетельствует о том, что это привычные для испытуемого проблемы, не вызывающие эмоциональной дезорганизации и стремления скрыть их. Из оставшихся сфер сфера «страхи и опасения» содержит более серьезную проблему, т. к. имеет два пересечения Т- и К-конфликтов.

Наличие малого количества Т конфликтов в большинстве случаев говорит о том, что проблемы относятся к привычным, хотя сферу «отношение к себе» он характеризует как субъективно благополучную и значимую, что свидетельствует о ее вытеснении. Оставшиеся проблемные сферы, кроме сферы «отношения с отцом», испытуемый характеризует как неблагополучные и незначимые, т. е. эти сферы осознаны испытуемым, но он старается отодвинуть их на задний план, снижая их субъективную значимость. Такое отношение не содержит готовности к их разрешению.

Учитывая формальность ответов, содержательную сторону проблем анализировать трудно, но все-таки можно заметить пересечение некоторых сфер со сферой «страхи и опасения». Испытуемый боится, непонимания окружающих и боится остаться один, что выражается в его словах «большинство моих товарищей не знают, что я боюсь остаться без товарищей». Также можно заметить пересечение сфер «отношение к себе» и «нереализованные возможности». Испытуемый считает, что из-за своей лени и пассивности он не достиг того, чего мог бы достигнуть. Проблема в сфере «отношения с отцом», вероятно, связана с разводом родителей, когда испытуемому было около 10 лет, поэтому с тех пор он очень редко с ним видится и ему не хватает отцовского внимания. Чувство вины сам испытуемый связывает с тем, что раньше много врал и теперь раскаивается.

Итак, на фоне несколько формального отношения к обследованию на первый план выступили проблемы непонимания взаимоотношений, опасение быть покинутым, отрицательная оценка себя и недостаток отцовского внимания в отрочестве и юности. Следует также указать на то, что испытуемый склонен либо вытеснять эти проблемы, либо отодвигать их на задний план. Ни то и ни другое не может привести к успешному разрешению проблем.»
Дескрипторы для поэлементного оценивания реферата

По содержанию:

Уровень 5 – детерминирующая идея отражает глубокое понимание, содержание выполненного задания полностью раскрыта; работа оформлена с высоким качеством, оригинально.

Уровень 4 – основная идея содержательна; работа оформлена хорошо, традиционно.

Уровень 3 – идея ясна, но, возможно, шаблонна; работа оформлена некачественно, имеются методические и технические ошибки.

Уровень 2 – основная идея очевидна, но слишком проста или неоригинальна (вторична), методические и технические ошибки значительны.

Уровень 1 – основная идея поверхностна или заимствована; работа не обладает информационно-образовательными достоинствами.

Уровень 0 – основная идея отсутствует или о ней можно только догадываться.
Вопросы для итогового контроля

1. Профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии.

2. Основные принципы научного исследования в медицинской психологии.

3. Основные обязанности научных работников.

4. Законодательные акты, регламентирующие процессы научного исследования в медицинской психологии в России.

5. «Риски» научного исследования».

6. Оценка пользы и «вреда» научного исследования в медицинской психологии.

7. Этически неприемлемые научные исследования.
8. Этический контроль научных исследований.

9. Основополагающие принципы и практика оценки научных проектов (программ, планов) этическими комитетами.

10. Этика научных публикаций.

11. Актуальные проблемы научных исследований в области медицинской психологии.

12. «Последствия научного исследования» и их характеристика.

13. Плагиат и система «Антиплагиат».

14. Специфика проблем научного исследования в 21 веке.

7.4. Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующие этапы формирования компетенций
Оценка знаний, умений, навыков, характеризующая этапы формирования компетенций по дисциплине «Правовые, этические и профессиональные основы научных
исследований в медицинской психологии» проводится в форме текущей и рубежной аттестации.

Контроль текущей успеваемости обучающихся – текущая аттестация – проводится в ходе семестра с целью определения уровня усвоения обучающимися знаний; формирования у них умений и навыков; своевременного выявления преподавателем недостатков в подготовке студентов и принятия необходимых мер по ее корректировке; совершенствованию методики обучения; организации учебной работы и оказания обучающимся индивидуальной помощи.

К контролю текущей успеваемости относятся проверка знаний, умений и навыков обучающихся:
по результатам проверки качества конспектов лекций и иных материалов;

▪ по результатам отчета обучающихся в ходе индивидуальной консультации преподавателя, проводимой в часы самоподготовки, по имеющимся задолженностям.

К рубежному контролю относятся проверка знаний, умений и навыков обучающихся:
▪ на занятиях (опрос, дискуссия, практическая работа);

▪ по результатам выполнения индивидуальных заданий (реферат с презентацией, практическая работа);

Итоговая аттестация по дисциплине проводится с целью выявления соответствия уровня теоретических знаний, практических умений и навыков по дисциплине «Правовые, этические и профессиональные основы научных
исследований в медицинской психологии» требованиям ФГОС ВО   37.06.01 «Психологические науки», по программе подготовки «Медицинская психология» в форме зачета.
Зачет проводится после завершения изучения дисциплины в объеме рабочей учебной программы. Форма проведения – устный опрос. Оценка по результатам – «зачтено», «незачтено».
Процедура оценивания компетенций обучающихся основана на следующих принципах:

1. Периодичность проведения оценки (на каждом занятии).

2. Многоступенчатость: оценка (как преподавателем, так и студентами группы) и самооценка обучающегося, обсуждение результатов и комплекса мер по устранению недостатков.

3. Единство используемой технологии для всех обучающихся, выполнение условий сопоставимости результатов оценивания.

4. Соблюдение последовательности проведения оценки: предусмотрено, что развитие компетенций идет по возрастанию их уровней сложности, а оценочные средства на каждом этапе учитывают это возрастание. 

Краткая характеристика процедуры реализации текущего и итогового контроля по дисциплине для оценки компетенций обучающихся представлена в таблице:

	№ п/п
	Наименование оценочного средства
	Краткая характеристика процедуры оценивания компетенций
	Представление оценочного средства в фонде

	1
	Реферат (доклад)


	Продукт самостоятельной работы обучающегося, представляющий собой краткое изложение в письменном виде полученных результатов теоретического анализа определенной научной (учебно-исследовательской) темы, где автор раскрывает суть исследуемой проблемы, приводит различные точки зрения, а также собственные взгляды на нее.

Доклад - продукт самостоятельной работы обучающегося, представляющий собой публичное выступление по представлению полученных результатов решения определенной учебно-исследовательской или научной темы. 

Тематика рефератов (докладов) выдается на занятии, выбор темы осуществляется студентом самостоятельно. Подготовка осуществляется во внеаудиторное время. Результаты озвучиваются на семинарском занятии, регламент – 7 мин. на выступление. В оценивании результатов наравне с преподавателем принимают участие студенты группы.
	Темы рефератов (докладов)



	2
	Устный опрос, дискуссия


	Устный опрос по основным терминам может проводиться в начале/конце лекционного или семинарского занятия в течение 15-20 мин. Либо устный опрос проводится в течение всего семинарского занятия по заранее выданной тематике. Выбранный преподавателем студент может отвечать с места либо у доски.
	Вопросы по темам/разделам дисциплины



	3
	Практическая работа
	Позволяет оценить уровень усвоения теоретических знаний и практических навыков студентом.
	Перечень заданий для анализа и формулирования решения

	4
	Зачет

	Позволяет оценить уровень знаний студентами теоретического материала по дисциплине. Отведенное время на подготовку определяет преподаватель. Проводится в заданный срок, согласно графику учебного процесса.
При выставлении оценок учитывается уровень приобретенных компетенций студента.
	Вопросы к зачету



Показатели оценивания компетенций
Оценка «неудовлетворительно» или отсутствие сформированности компетенции:

Неспособность обучаемого самостоятельно продемонстрировать наличие знаний при решении заданий, которые были представлены преподавателем вместе с образцом их решения, отсутствие самостоятельности в применении умения к использованию методов освоения учебной дисциплины и неспособность самостоятельно проявить навык повторения решения поставленной задачи по стандартному образцу свидетельствуют об отсутствии сформированной компетенции. Отсутствие подтверждения наличия сформированности компетенции свидетельствует об отрицательных результатах освоения учебной дисциплины.


Оценка «удовлетворительно» (зачтено) или  низкой уровень освоения компетенции:

Если обучаемый демонстрирует самостоятельность в применении знаний, умений и навыков к решению учебных заданий в полном соответствии с образцом, данным преподавателем, по заданиям, решение которых было показано преподавателем, следует считать, что компетенция сформирована, но ее уровень недостаточно высок. Поскольку выявлено наличие сформированной компетенции, ее следует оценивать положительно, но на низком уровне.
Оценка «хорошо» (зачтено) или повышенный уровень освоения компетенции:

Способность обучающегося продемонстрировать самостоятельное применение знаний, умений и навыков при решении заданий, аналогичных тем, которые представлял преподаватель при потенциальном формировании компетенции, подтверждает наличие сформированной компетенции, причем на более высоком уровне. Наличие сформированной компетенции на повышенном уровне самостоятельности со стороны обучаемого при ее практической демонстрации в ходе решения аналогичных заданий следует оценивать как положительное и устойчиво закрепленное в практическом навыке.

Оценка «отлично» (зачтено) или высокий уровень освоения компетенции:

Обучаемый демонстрирует способность к полной самостоятельности (допускаются консультации с преподавателем по сопутствующим вопросам) в выборе способа решения неизвестных или нестандартных заданий в рамках учебной дисциплины с использованием знаний, умений и навыков, полученных как в ходе освоения данной учебной дисциплины, так и смежных дисциплин, следует считать компетенцию сформированной на высоком уровне.

Присутствие сформированной компетенции на высоком уровне, способность к ее дальнейшему саморазвитию и высокой адаптивности практического применения к изменяющимся условиям профессиональной задачи.
8. Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины (модуля).

Основная:
1. Залевский, Г. В. Введение в клиническую психологию [Электронный ресурс]: учеб. пособие для вузов/ Г. В. Залевский. - М.: Академия, 2012 on-line, 207, [1] с.: табл. + 1 эл. опт. диск (CD-ROM). - (Высшее профессиональное образование. Психология). - (Бакалавриат). - Библиогр.: с. 199-206. - Лицензия до29.04.2018 г.. - ISBN 978-5-7695-8452-7: 10572.80, р. Имеются экземпляры в отделах /There are copies in departments: всего /all 1: ЭБС Кантиана(1)
2. Кельмансон, И. А. Методология исследования в клинической психологии: учеб. пособие/ И. А. Кельмансон. - Санкт-Петербург: СпецЛит, 2017. - 328 с., [2] л. цв. ил.: ил., табл.. - Библиогр.: с. 322-328. - Авт. указ. на обороте тит. л.. - ISBN 978-5-299-00858-6: 667.00, 667.00, р. Имеются экземпляры в отделах /There are copies in departments: МБ(ЧЗ)(1)

Дополнительная

1. Колесник, Н. Т. Нейро-и патопсихология. Патопсихологическая диагностика [Электронный ресурс]: учеб. для акад. бакалавриата/ Н. Т. Колесник, Е. А. Орлова ; под ред. Г. И. Ефремовой. - Москва: Юрайт, 2018. - 1 on-line, 240 с.. - (Бакалавр. Академический курс. Модуль). - Вариант загл.: Патопсихологическая диагностика. - Библиогр.: с. 214-218. - Лицензия до 31.12.2019. - ISBN 978-5-9916-9643-2: Б.ц. Имеются экземпляры в отделах /There are copies in departments: ЭБС Юрайт(1)

2. Шац, И. К. Психиатрия, медицинская психология. Психозы у детей [Электронный ресурс]: учеб. пособие для бакалавриата и специалитета : учеб. пособие для вузов/ И. К. Шац. - 2-е изд., испр. и доп.. - Москва: Юрайт, 2019. - 1 on-line, 208 с.. - (Бакалавр и специалист). - Лицензия до 31.12.2019. - ISBN 978-5-534-08841-0: Б.ц.Имеются экземпляры в отделах /There are copies in departments: ЭБС Юрайт(1)

Литература для самостоятельной работы

1. Актуальные проблемы и перспективы научной и практической психологии: . сб. тр. регион, науч.-практ. конференции, посвящ. 10-летию фак. психологии ИГУ/ М-во образования РФ, ГОУ ВПО Иркут, гос. ун-т, фак.психологии; [редкол. : В. И. Нодельман [и др.]. - Иркутск: ИГУ, 2004. - 160 с.

2. Биомедицинская этика: Учебн.пособие / Т.В.Мишаткина, А.Фонотова, С.Д. Денисов и др.; Под общ.ред. Т.В. Мишаткиной, С.Д. Денисова.- Мню:БГМУ, 2001,-223 с.
3. Законодательное обеспечение фундаментальных исследований/ РФ, Федер. собр., Гос. Дума, Ком.по науке и наукоемким технологиям, Ком. по образованию. - М: Изд. Гос. Думы, 2008. - 269 с. (НА библиотеки БФУ им. И. Канта)

4. Кожевникова, Е. С. Информационное обеспечение Интернет-ресурсами учебного процесса и научных исследований вуза (правовой аспект)/ Е. С. Кожевникова //Н9/2007/4 Научные и технические библиотеки. - 2007. - N 4. - С. 45-56. (43 №1 библиотеки БФУ им. И. Канта) 

5. Кралько А.А. Юридическое сопровождение медицинской деятельности //

Медицина,- 2000,- № 3 с. 29-32.

6. Красникова, Е. А. Этика и психология профессиональной деятельности: учебник для студентов образов.учреждений сред. проф. образования/ Е. А. Красникова. - М.: ИНФРА-М: Форум, 2005. - 207 с. (НА библиотеки БФУ им. И. Канта)

7. Медведева, Г. П. Профессионально-этические основы социальной работы: учеб.для вузов/ Г. П. Медведева. - М.: Академия, 2007. - 269

8. Модели рассуждений - 2. Аргументация и рациональность: сб. науч, ст./

Рос.гос. ун-т им. И. Канта, [Каф. философии и логики]; под общ. ред. В. Н. Брюшинкина. - Калининград: РГУ им. И. Канта, 2008. - 245

9. Носов, С. Д. Вопросы деонтологии в научно-исследовательской работе врача. Размышления инфекциониста/ С. Д. Носов; Акад. мед.наук СССР. - ,М.: Медицина, 1975. - 71 с. (МБ №2 библиотеки БФУ им. И. Канта)

10. Перес Ловелле, Р. Психологические основы деятельности врача. Из-бранные лекции и статьи: учеб.пособие/ Р. Перес Ловелле, Н. В. Кудрявая; М-во здравоохранения РФ. - М.: ВУНМЦ М3 РФ, 1999. - 204 с.

11. Протанская, Е. С. Профессиональная этика психолога: учеб.пособие/ Е. С. Протанская; С.-Петерб. гос. ун-т культуры и искусства. - СПб.: Изд-во С.-Петерб. ун-та, 2008. - 173 с. (43 №2 библиотеки БФУ им. И. Канта)

12. Психическое здоровье и личность в меняющемся обществе: материалы Междунар. науч.-практ. конф., 31 мая - 2 июня 2007 г., г. Калининград / М-во здравоохранения правительства Калининград, обл., Швед. Восточно-Европ. Ком., Рос.гос. ун-т им. И. Канта; [редкол.: Д. В. Лифинцев (отв. ред.) [и др.]. - Калининград: Изд-во РГУ им. И. Канта, 2007. - 95 с. (НА, 43 №2, 8 библиотеки БФУ им. И. Канта)

13. Спенсер, Г. Научные основания нравственности. Данные науки о нравственности: пер. с англ. изд. 1892 г./ Герберт Спенсер; вступ. ст. и примеч. А. Федорова. - 2-е изд.. - М.: УРСС, 2008. - 321 с. (НА библиотеки БФУ им. И. Канта)

14. Хакимова, Н. Р. Экспериментальная психология: учеб.пособие [для вузов]/ Н. Р. Хакимова, С. А. Дранишников; М-во образования и науки РФ, Г ос. образоват. учреждение высш. проф. образования "Кемеров. гос. ун-т". - Кемерово: Кемер. гос. ун-т, 2009. - 131 с

15. Экспериментальная психология в России. Традиции и перспективы/ РАН, Ин-т психологии, Моек. гор. психол.-пед. ун-т; под ред. В. А. Барабанщикова. - М.: Ин-т психологии РАН, 2010.-887

16. Экспериментальная психология в России. Традиции и перспективы/ РАН, Ин-т психологии, Моек. гор. психол.-пед. ун-т; под ред. В. А. Барабанщикова. - М.: Ин-т психологии РАН, 2010. - 887
9. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет», необходимых для освоения дисциплины (модуля).
1. http://www.pedlib.ru - Педагогическая библиотека, в которой представлены учебные пособия, монографии, статьи из периодических изданий, методические пособия по основным разделам: «Педагогика», «Дефектология», «Логопедия», «Психология». 

2.Электронный каталог библиотеки БФУ им.И. Канта http://lib.kantiana.ru 

3. ЭБС «Университетская библиотека онлайн» (адрес: http://www.biblioclub.ru/, Свидетельство о государственной регистрации базы данных № 2010620554, Свидетельство о государственной регистрации средства массовой информации ЭЛ № ФС77-42287). 

4. ЭБС «Лань» (адрес: http://e.lanbook.com/, Свидетельство о государственной регистрации базы данных № 2011620038, Свидетельство о государственной регистрации средства массовой информации ЭЛ № ФС77-42547). 

5. ЭБС «Консультант студента» (адрес: http://www.studmedlib.ru, Свидетельство о государственной регистрации базы данных № 2010620618). 

6. «ELibrary» (адрес: http://www.elibrary.ru/, Свидетельство о государственной регистрации базы данных № 2010620732, Свидетельство о государственной регистрации средства массовой информации ЭЛ № ФС77-42487).

7. Электронная библиотека диссертаций РГБ (адрес: http://diss.rsl.ru/).
10. Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины (модуля).

Алгоритм деятельности преподавателя и студентов
	Этапы деятельности
	Содержание деятельности



	
	Преподаватель
	Студент

	Подготовка: определение

темы, цели и задач задания
	Мотивирует, помогает студенту в постановке коммуникативных задач
	Определяет и обсуждает с преподавателем актуальность

проблемы; выдвигает совместно с преподавателем гипотезу исследования

	Планирование:

– определение источников,

способов сбора, анализа информации, способов представления результатов;

– установление критериев

оценки результата и процесса
	Корректирует в случае необходимости деятельность студента, предлагает идеи, вы-

сказывает предположения
	Формулирует задачи и разрабатывает план действий; обсуждает с преподавателем  методы исследования

	Сбор информации: наблюдение, работа с справочной литературой, нормативно-правовой, учебной, научной и др.
	Наблюдает за деятельностью студента, косвенно руководит его исследовательской деятельностью
	Собирает и систематизирует информацию по теме

	Анализ информации,

формулирование выводов
	Корректирует деятельность студента, наблюдает, советует
	Анализирует собранную

информацию

	Оформление работы,

подготовка к представлению результатов
	Консультирует в оформлении реферата и презентации
	Оформляет конечные результаты

	Представление задания
	Оценивает результаты, процесс исследования по заранее установленным критериям
	Представляет результаты исследования по заданию  в форме устного представления  презентации

	Подведение итогов, рефлексия и оценка
	Оценивает усилия, использованные и неиспользованные возможности, творческий подход студента. 
	Участвует в коллективном обсуждении, определяет возможности для продолжения исследования


Методические рекомендации по видам занятий
Лекция: В ходе лекционных занятий обучающимся рекомендуется выполнять следующие действия. Вести конспектирование учебного материала. Обращать внимание на категории, формулировки, раскрывающие содержание тех или иных явлений и процессов, научные выводы и практические рекомендации по их применению. Задавать преподавателю уточняющие вопросы с целью уяснения теоретических положений, разрешения спорных ситуаций.

Желательно оставить в рабочих конспектах поля, на которых во внеаудиторное время можно сделать пометки из рекомендованной литературы, дополняющие материал прослушанной лекции, а также подчеркивающие особую важность тех или иных теоретических положений.


Практические занятия.
Цель освоения дисциплины – подготовить слушателей к обучению и воспитанию лиц с недостатками развития, умению работать со специальной психолого-педагогической литературой, научить слушателей навыкам научно-исследовательской работы и способам их применения в практической деятельности. 

Общая концепция построения семинарских занятий

На семинарских занятиях в зависимости от темы занятия  выполняется поиск информации по решению проблем, выработка индивидуальных или групповых решений, итоговое обсуждение с обменом знаниями, участие в круглых столах, разбор конкретных ситуаций, командная работа, представление портфолио.
Самостоятельная работа.

Самостоятельная работа осуществляется в виде изучения литературы, эмпирических данных по публикациям, работа с лекционным материалом, самостоятельное изучение отдельных тем дисциплины; поиск и обзор литературы и электронных источников; чтение и изучение учебника и учебных пособий.
При проведении учебных занятий организация обеспечивает развитие у обучающихся навыков командной работы, межличностной коммуникации, принятия решений, лидерских качеств. В рамках учебной дисциплины (модуля) «Правовые, этические и профессиональные основы научных
исследований в медицинской психологии» при проведении практических занятий выполняются задания, предполагающие работу в подгруппах при решении практических задач, обсуждение дискуссионных вопросов, во время которых обучающиеся получают навыки командной работы, межличностных коммуникаций принятия коллегиальных решений. Члены команды распределяют между собой функции по сбору исходных данных, их обработке и анализу, подготовке при необходимости презентационных материалов. Работа над домашним заданием, выполнение практической исследовательской части позволяют обучающимся вырабатывать лидерские качества.
Системы оценки для текущего, рубежного контроля успеваемости и итоговой аттестации.

Для контроля текущей успеваемости и промежуточной аттестации используется информационно-измерительная система оценки знаний.

Для получения положительной оценки студенту необходимо принять активное участие в лекционных и практических занятиях.

Система текущего контроля включает:

1)  контроль работы на лекционных и практических занятиях;

2)  контроль выполнения студентами заданий для самостоятельной работы;

3)  контроль знаний, умений, навыков, усвоенных в данном курсе.

Работа на лекционных занятиях оценивается преподавателем по составлению конспектов, обратной связи с студентами в ходе лекции.

Пропуск лекционных занятий предполагает отработку по пропущенным темам. Форма отработки определяется преподавателем, ведущим лекции (письменное эссе, написание реферата по теме, проведение промежуточного тестирования знаний или пр.)

Неотработанный (до начала экзаменационной сессии) пропуск более 50% лекционных занятий по дисциплине является основанием для недопуска к зачету.

Работа на практических занятиях оценивается преподавателем по итогам подготовки и выполнения практических заданий, активности работы в группе и самостоятельной работе.

Пропуск практических занятий предполагает отработку по пропущенным темам. Форма отработки определяется преподавателем, ведущим практические (письменное эссе, написание реферата по теме пропущенного практического занятия, письменный отчет о выполнении практического задания, пр.)

Неотработанный (до начала экзаменационной сессии) пропуск более 50% практических занятий по курсу является основанием для недопуска к зачету.
Автоматизированная информационная система балльно-рейтинговой оценки  успеваемости и качества обучения в ФГАОУ ВПО «Балтийский федеральный университет имени Иммануила Канта»

Промежуточная и итоговая аттестация слушателей отражается в Автоматизированной информационной системе балльно-рейтинговой оценки успеваемости и качества обучения в ФГАОУ ВПО «Балтийский федеральный университет имени Иммануила Канта», которую ведет преподаватель.

Портал предназначен для создания официального Интернет-ресурса, обеспечивающего организацию учебного процесса и учет учебных результатов, обучающихся в БФУ им. И. Канта.
Балльно-рейтинговая оценка позволяет контролировать ход освоения учебной программы студентами. При этом каждый из слушателей в открытом доступе может видеть свой балл текущий и рейтинг по модулю, что позволит своевременно решать вопросы с возникающими учебными трудностями.
Распределение баллов по типам контролей (в системе БРС)
	Аудиторный
	Рубежный
	Внеаудиторный
	Рейтинг допуска
	Итоговый
	Суммарный

	мин
	макс
	мин
	макс
	мин
	макс
	мин
	Макс
	макс
	макс

	5
	10
	10
	20
	15
	30
	30
	60
	40
	100

	 
	 
	10
	20
	20
	40
	30
	60
	40
	100

	 
	 
	 
	 
	30
	40
	30
	40
	60
	100

	10
	20
	 
	 
	20
	40
	30
	40
	40
	100

	10
	20
	20
	30
	 
	 
	30
	50
	50
	100

	30
	40
	 
	 
	 
	 
	30
	40
	60
	100

	 
	 
	30
	40
	 
	 
	30
	40
	60
	100

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	0
	0
	100
	100

	5
	20
	10
	30
	15
	50
	30
	100
	 
	100

	 
	 
	10
	40
	20
	60
	30
	100
	 
	100

	 
	 
	 
	 
	30
	100
	30
	100
	 
	100

	10
	40
	 
	 
	20
	60
	30
	100
	 
	100

	10
	40
	20
	60
	 
	 
	30
	100
	 
	100

	30
	100
	 
	 
	 
	 
	30
	100
	 
	100

	 
	 
	30
	100
	 
	 
	30
	100
	 
	100


11. Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине (модулю), включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем (при необходимости).

При осуществлении образовательного процесса по дисциплине «Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии» широко используются информационные технологии такие как:

1. Система электронного образовательного контента БФУ им. И. Канта – www.lms-2.kantiana.ru  

2. Автоматизированная информационная система балльно-рейтинговой оценки  успеваемости и качества обучения  БФУ им. И. Канта www.brs.kantiana.ru 
12. Описание материально-технической базы, необходимой для осуществления образовательного процесса по дисциплине (модулю).

Для материально-технического обеспечения дисциплины «Правовые, этические и профессиональные основы научных исследований в медицинской психологии» используются: аудитории корпуса №5, занятия проводятся с применением видеопроектора и компьютерной техники и программного обеспечения.
1. Компьютер MSI AE2240-061RU с доступом к сети «Интернет».

2. Телевизор LG  (для демонстрации презентаций лекций и проектов студентов)

3. Программное обеспечение:  Microsoft Office 2013, Standart Microsoft Windows 7, Kaspersky Endpoint Security.

