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Одним из направлений модернизации 

здравоохранения в нашей стране, начатой 

в 90-х годах ХХ столетия, является ста-

новление и развитие института общей 

врачебной практики – семейной медици-

ны. Начало внедрению общей врачебной 

практики в отечественном здравоохране-

нии положил Приказ Минздрава РФ № 

237 от 26 августа 1992 года «О поэтапном 

переходе к организации первичной меди-

цинской помощи по принципу врача об-

щей практики (семейного врача)». В нем 

впервые были определены полномочия 

врачей (семейной) практики, требования к 

помещениям и набору оборудования от-

делений общей практики, квалифициро-

ванные характеристики врача и семейной 

медсестры и общие принципы подготовки 

специалистов[1, с.87–89], [2, с. 165–168]. 

На кафедре поликлинической терапии 

осуществляется обучение студентов Ин-

ститута сестринского образования по дис-

циплине «Сестринское дело в семейной 

медицине».  

В условиях модернизации высшего 

профессионального образования приобре-

тенная в процессе обучения компетент-

ность является составной частью культуры 

специалиста, свойством личности, способ-

ностью и готовностью осуществлять про-

фессиональную деятельность. Одной из 

форм контроля за качеством приобретения 

профессиональных компетенций является 

система балльно-рейтинговой оценки 

практической деятельности.  

Внедрение балльно-ретинговой систе-

мы позволит повысить мотивацию сту-

дентов к усвоению теоретических знаний 

и отработки практических навыков, необ-

ходимых для работы медсестры общей 

практики, повышение состязательности 

студентов в учебе, контроль качества 

усвоения пройденного материала и зна-

ний, полученных во время прохождения 
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цикла, повышение уровня образователь-

ного процесса в вузе.  

Перед началом занятий на кафедре 

преподаватели должны обеспечить ин-

формирование всех студентов о принци-

пах подсчета балльно-рейтинговой оценки 

знаний студентов. 

Студенты имеют право получать у 

преподавателя аргументированные сведе-

ния о накопленных суммах баллов по 

дисциплине. 

Итоговый рейтинг студентов по дис-

циплине заносится в отведенную графу в 

журнал учета посещаемости занятий и 

успеваемости студентов, а также в журнал 

академической работы. 

Результаты рейтинговой оценки 

оформляются в виде сводной карты общей 

формы, с учетом особенностей програм-

мы преподаваемой дисциплины. 

Определение балльно-рейтинговых 

показателей по дисциплине "Сестрин-

ское дело в семейной медицине" пред-

полагает оценку за: исходное тестирова-

ние, текущий контроль (за каждое заня-

тие), итоговый тестовый контроль. 

За каждый раздел студенту начисля-

ются баллы. При проведении текущего 

контроля успеваемости студентов инсти-

тута сестринского образования (очная 

форма обучения) оценивается 5 модуль-

ных позиций:   

1. Исходное тестирование (5 баллов); 

2. Результаты исходного тестирования 

по темам (10 баллов); 

3. Решение ситуационных задач (22 

балла);  

4. Патронаж больного, оформление 

сестринской документации (22 балла);  

5. Освоение теоретического материала 

(33 балла).  

ИТОГО: за текущий контроль 90 бал-

лов. 

Итоговое тестирование – 10 баллов. 

 

Итоговый рейтинговый балл сту-

дентов – 100 баллов.  

1. Начисление баллов за исходное 

тестирование: 

 

 
 

 % выполнения задания Балл по 5-балльной системе 

86–100 5,0 (отлично) 

71–85 4,0 (хорошо) 

51–70 3,0 (удовлетворительно) 

0–50 2,0 (неудовлетворительно) 

 

 

 

2. Результаты исходного тестирова-

ния по темам – (max 10 бал.)   

За написание тестов исходного уровня 

знаний по каждой теме студент макси-

мально может получать 1 балл. 

если студент написал тестирование 

менее 60 % – 0 балла; 

если студент написал тестирование на 

60–80 % – 0,5 балла; 

если студент написал тестирование на 

80–100 % – 1 балл.  

Темы практических занятий  

Т1 – Организация первичной много-

профильной медицинской помощи по 

принципу врача общей практики. Исполь-

зование информационных технологий и 

оргтехники в общей врачебной практи-

ки/семейной медицине.  

Т2 – Социальные аспекты работы с 

семьёй, значение семьи, формирование 

здоровья и патологии у её членов. – 1 б. 

Т3 – Клинические аспекты деятельно-

сти семейной медсестры. Особенности 

оказания помощи различным континген-

там пациентов в работе медсестры общей 

практики. Работа семейной медсестры по 

производственному принципу. Организа-

ция диспансеризации и профилактической 

работы на предприятии. – 1 б. 
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Т4 – Профилактика, диагностика и ле-

чение внутренних болезней и реабилита-

ция в работе медсестры общей практики – 

1 б. 

Т5 – Профилактика, диагностика и ле-

чение хирургических болезней и травм в 

работе медсестры общей практики – 1 б. 

Т6 – Семья и репродуктивная функция 

человека. Планирование семьи. Лечебно-

профилактическая помощь женщинам – 1 б. 

Т7 – Оказание лечебно-

профилактической помощи детям и под-

росткам – 1 б. 

Т8 – Оказание неотложной помощи в 

семейной медицине – 1 б. 

Т9 – Сестринский уход и социально-

психологическая помощь в работе мед-

сестры общей практики. Работа семейной 

медсестры на дому – 1 б.  

Т10 – Организационная и санитарно-

просветительная работа медсестры общей 

практики – 1 б.  

Т11 – Сестринский процесс в работе се-

мейной медсестры. Работа семейной мед-

сестры в амбулаторно-поликлинических 

условиях (дневной стационар, врачебный 

приём, малая хирургия, санитарно-

противоэпидемический режим) – 1 б. 

3. Решение ситуационных задач, те-

матический разбор больных (max 22 

балл.) 

Решение задач по темам Т1 – Т11 – по 

2 балла максимум за тему (занятие). 

Оформление сестринского диагноза (отве-

та) с его обоснованием, определение пла-

на сестринского процесса (сестринских 

вмешательств) – 2 б. а) Сестринский диа-

гноз поставлен не правильно или не по-

ставлен, план сестринских вмешательств 

не определен – 0 б. 

б) Сестринский диагноз поставлен 

правильно, но без обоснования, план 

сестринских вмешательств определен не в 

полном объеме – (1 б.) в) Сестринский ди-

агноз поставлен, верно, с обоснованием. 

План сестринских вмешательств опреде-

лен в полном объеме – 2 б. 

4. Патронаж больного (оформление 

сестринской документации) За патронаж 

больного (по Т2 – Т11), ежедневно студент 

может заработать по 2 балла (max – 22 

баллов за цикл). – Сбор жалоб, анамнеза, 

постановка сестринского диагноза и 

оформление сестринской документации 

по данному пациенту не осуществлялось, 

или осуществлялось не верно – 0 б. – Сбор 

жалоб, анамнеза, постановка сестринского 

диагноза и оформление сестринской до-

кументации по данному пациенту осу-

ществлялось, но не в полном объеме – 

1 б. – Сбор жалоб, анамнеза, постановка 

сестринского диагноза и оформление 

сестринской документации по данному 

пациенту осуществлялся правильно, в 

полном объёме – 2 б. 

5. Освоение теоретического матери-

ала (max 33 б.) За ответ по каждой теме (с 

Т1 по Т11) студент может максимально по-

учить по 3 балла.  

– ответ на вопрос преподавателя не-

верный или не получен – 0 б. 

– получены фрагменты ответа на во-

прос преподавателя по теме – 2 б.  

– получен полный ответ на вопрос 

преподавателя – 3 б.  

ИТОГО: за текущий контроль 90 бал-

лов. 6. Итоговый контроль 

Итоговый контроль по модулю осу-

ществляется в виде тестового контроля. 

Начисление баллов за итоговое тестиро-

вание начисляется в зависимости от % 

выполненных заданий.  

1. Начисление баллов за итоговое 

тестирование
 

 
 

 % выполнения задания Балл по 5-балльной системе 

86–100 5,0 (отлично) 

71–85 4,0 (хорошо) 

51–70 3,0 (удовлетворительно) 

0–50 2,0 (неудовлетворительно) 
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Алгоритм начисления баллов, включа-

ет баллы: 

1) за полноту и качество освоения 

теоретического материала, 

2) за полноту и качество освоения 

практических навыков,  

3) тестовый контроль. 

Оценка по дисциплине "Сестринское 

дело в семейной медицине" для студентов 

2 курса Институт сестринского образова-

ния составляет от 51 балла до 100 баллов.  

Каждому студенту подсчитывается 

индивидуальный рейтинговый балл, 

вследствие переводимый в «традицион-

ную» оценку. 

2. Перевод рейтинговых баллов в 

общую среднюю оценку успеваемости 

по дисциплине 
 

 
 

Оценка по 100 бальной системе Оценка по 5 бальной системе 

86–100  5,0 (отлично) 

71–85  4,0 (хорошо) 

51–70 3,0 (удовлетворительно) 

Менее 50 2,0 (неудовлетворительно) 
 

 

 

Таким образом, использование балль-

но-рейтинговой системы в оценке теоре-

тических знаний и практических навыков 

студентов института сестринского обра-

зования является неотъемлемой частью 

учебного процесса. Данная система доста-

точно проста в использовании, наглядна и 

объективна. Она сопоставима с традици-

онной оценкой, но при этом позволяет 

глубже оценить уровень знаний и навыков 

студентов, повысить уровень образова-

тельного процесса в вузе. 
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