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РОЛЬ СИМУЛЯЦІЙНИХ МЕТОДІВ НАВЧАННЯ В СТАНОВЛЕННІ ГАРМОНІЙНОЇ КОМУНІКАТИВНОЇ ОСОБИСТОСТІ СТУДЕНТА-МЕДИКА
У процесі мовної підготовки іноземних студентів медичних вишів окремий акцент робиться на освоєнні реципієнтами «мови спеціальності», рівень володіння якою пропорційно проектується на ступінь вдосконалення професійних навичок майбутніх фахівців.

Традиційно ефективною формою навчальної діяльності є візуалізація, специфіка якої полягає в сукупності активізації уваги студентів та удосконалення навичок аудіювання і говоріння, оскільки зорове сприйняття нового матеріалу сприяє більш ефективному розумінню його сенсу.

Рольова гра як один з видів інтерактивного навчання дозволяє удосконалювати комунікативні навички мовця, розвиває вміння з опорою на ситуативні візуальні об'єкти самостійно знаходити джерела інформації, орієнтуватися в заданих умовах конкретного акту комунікації. Важливо, що студент не просто отримує готову інформацію або модель мовної поведінки від викладача, а в процесі активізації роботи на уроці самостійно досягає актуального позитивного результату, вибудовує власну систему, готується до реальних комунікативних ситуацій професійної спрямованості. Одним з варіантів реалізації рольової мовної гри є симуляційне навчання. 
Щодо власне терміна «симуляція», то на даному етапі розвитку методики викладання існує кілька його визначень. Мак Гагі під симуляцією розуміє людину, пристрій або набір умов, які дозволяють автентично відтворити актуальну проблему. Студент повинен відреагувати на ситуацію, що виникла, у такий спосіб, як він зробив би це в реальному житті [2]. У свою чергу Девід Габа конкретизував дане визначення наступним чином: симуляція – це техніка (а не технологія), яка дозволяє в повністю інтерактивній манері замінити або збагатити практичний досвід учня за допомогою штучно створеної ситуації, що відображає і відтворює проблеми, які мають місце в реальному світі [2]. 
Таким чином, безвідносно до конкретної професійної діяльності під симуляцією розуміють імітацію, реалізацію моделі ймовірної реальної ситуації дійсності.

З точки зору професійної підготовки студентів симуляційне навчання – це реалізація якоїсь ситуації професійної діяльності, коли кожен учасник повинен реалізувати професійні навички і вміння відповідно до встановленого щодо даних умов алгоритму. Так, Ніколя Маран і Ронні Главін характеризують симуляцію протягом навчання студентів-медиків як освітню методику, що передбачає інтерактивний вид діяльності – «занурення в середовище» шляхом відтворення (повністю або частково) реальної клінічної картини без супутнього ризику для пацієнта [2]. У процесі вдосконалення професійної підготовки студентів-медиків як симулятори зазвичай використовуються біологічні, механічні, електронні та віртуальні моделі. За ступенем відповідності до реальності дослідники розділяють їх на наступні типи:

1.) візуальний – схеми, ілюстрації, моделі анатомічної будови людини;

2.) тактильний – відтворення пасивних реакцій фантома для відпрацювання студентами скоординованих мануальних навичок;

3.) реактивний – відтворення найпростіших рефлексій фантома на дії студента;

4.) автоматизований – це реакції манекена на зовнішні впливи, що є контрольованою комп'ютерними технологіями;

5.) апаратний – обладнання медичного кабінету або операційної, що створює віртуальну клінічну ситуацію;

6.) інтерактивний – реалізація студентом над манекеном-симулятором певних маніпуляцій за допомогою медобладнання, під час (або після) виконання яких очікується адекватна реакція умовного «лікаря» на зміну стану умовного «пацієнта»;

7.) інтегрований – взаємодія симуляторів і медичної апаратури з демонстрацією необхідних показників. Використовується для відпрацювання психомоторики, сенсомоторики технічних і нетехнічних навичок [1].
Симуляційне навчання широко використовується в процесі здобуття та вдосконалення і комунікативних навичок студентів медиків, проте симуляційні моделі, як і методи, дещо різняться щодо процесу навчання професійним навичкам. Це пояснюється різними завданнями і цілями навчальних процесів. Ми можемо виділити наступні типи комунікативних симуляційних методів:

1. Візуалізація. Візуальні моделі (ілюстрації, схеми, об'ємні моделі, відео, презентації тощо). На початковому етапі вивчення мови використовуються для знайомства з лексичним матеріалом і його закріплення. На етапі навчання «мови професії» студенти-медики повинні не тільки демонструвати розуміння семантичної складової окремих лексем, а й граматично грамотно вербалізувати професійні знання. Наприклад, учням пропонується зробити опис симптомів пацієнта на плакаті або на відео.
2. Мовна гра «стандартизований пацієнт». Даний вид навчальної діяльності ґрунтується на створенні віртуальної клінічної ситуації, проте не передбачає використання тактильного, реактивного, або автоматизованого манекена. У процесі мовної гри роль пацієнта виконує викладач або інший студент. Симулюються ситуації з пацієнтами різних вікових груп, що мають різний настрій і володіють різним інтелектуальним рівнем. Завдання студента формулюється в такий спосіб: під час опитування віртуального пацієнта він повинен актуально і послідовно конструювати такі питальні речення, щоб комунікативний акт відбувся успішно. Протягом уроку учні демонструють не тільки знання медичної лексики, а й вміння формулювати питання професійного характеру, логічно впорядковувати розумовий процес, будувати послідовний діалог і встановлювати контакт з пацієнтом, вибудовувати модус спілкування відповідно до віку «пацієнта», його психологічного стану і настрою. Студент-медик повинен вміти грамотно провести опитування хворого і зробити запис в медичній картці. У даній симуляційній ситуації демонструються не професійні навички оцінюваного, а рівень мовної компетентності в межах семантичного поля професійної лексики. Під час дебрифінгу симуляційної ситуації проводиться аналіз помилок комунікантів, в результаті якого ситуативний досвід мовця переходить мовленнєвий навик, що є усвідомленим.
Таким чином, слід зазначити, що в процесі навчання «мови спеціальності» систематичне повторення ідентичних симулятивних ситуацій з подальшим дебрифінгом дозволяє закріпити отриманий комунікативний досвід як усвідомлений навик. У свою чергу, підвищення комунікативного рівня іноземного студента медичного вишу пропорційно сприяє формуванню його професійної компетенції як фахівця.
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