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[bookmark: _heading=h.30j0zll]Тема № 1. Предмет, завдання, мета сучасної медичної психології. Методи дослідження психологічного стану людини. Поняття про психічне здоров'я, норму та патологію.
(практичне заняття – 3 години)

Мета заняття: ознайомити студентів з предметом, завданнями та методами медичної психології; проаналізувати та обґрунтувати психологічний стан хворої людини.
План  заняття:
1. Предмет і задачі медичної психології.
2. Медична психологія як одночасно і психологічна і медична наука.
3. Теоретичні і методологічні основи медичної психології.
4. Роль медичної психології у формуванні сучасних уявлень про єдність соматичного і психічного.
5. Роль клінічного психолога та лікаря - медичного психолога у діагностичному, лікувальному і реабілітаційному процесах.
6. Визначення психічного здоров'я та рівнів психологічної адаптації людини.
7.Критерії здоров'я ВООЗ.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
 1. Проаналізуйте зв’язок медичної психології з іншими науками (медицина, соціологія, філософія, антропологія т.і.)
 2. Які основні завдання і функції медичної  психології?
 3. Проаналізуйте підрозділи медичної психології і дайте характеристику кожній з них.
4. Порівняйте методи психологічного дослідження: спостереження і психологічну бесіду.
5. Назвіть експериментально-психологічні методи і їх роль у психологічній діагностиці хворого.
6. На які три базові критерії спирається визначення психічного розладу?
Практичні завдання:
1.  Пояснити значення знань медичної психології у професіограмі лікаря.
2. Скласти порівняльну таблицю «Методи медичної психології».
3. Назвати і проаналізувати критерії здоров’я ВООЗ.
4.  Охарактеризувати напрями досліджень в медичній психології.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Психолoгiчний aнамнез хвороби та життя, оцінка психологічного стану хворого.
2. Роль медичної психoлогії у фoрмуванні сучасних уявлень про єдність соматичного і психічного.
3. Медична деонтологія як важлива сторона взаємодії з пацієнтом.
Завдання для тестового контролю:
1.	Медична психологія є:
A) частиною психіатрії;                                
B) розділом загальної психології;
C) частиною нейропсихології;                       
D) розділом медичної етики і деонтології;   
E) окремою психологічною дисципліною.
2.	До допоміжних методів психологічного дослідження відносять всі, окрім:
А)інтерв'ю;
В)анкетування;
С)методи самоспостереження;
D)експеримент;
E)методи самооцінки.
3.	Анозогнозія - це:
A)свідоме приховування симптомів хвороби;
B) несвідома реакція: не усвідомлення хвороби;
C)свідоме зменшення симптомів захворювання;
D)«занурення в хворобу».
E)свідоме перебільшення симптомів хвороби
4. До методик дослідження у клінічній психології відноситься все за винятком одного
  A)патопсихологічне дослідження;
  B)клінічна бесіда;
  C)нейропсихологічне дослідження;
  D)тестування індивідуально-психологічних особливостей;
  E) інволюційна меланхолія.

Тема № 2.  Етапи розвитку та становлення медичної психології в Україні та світі.   
( практичне заняття – 3 години)

Мета: проаналізувати і порівняти етапи розвитку медичної психології.
План  заняття:
1. Історичні аспекти розвитку медичної психології.
2. Особливості формування психологічної думки в закордонній медицині
3. Визначні особистості та їх внесок в вітчизняній та світовій медичній психології.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1. Психоаналіз як сильний поштовх у розвитку медичної психології.
2. Назвіть і опишіть методи психотерапії за Е.Кречмером.
3. Проаналізуйте етапи створення медичної психології як самостійної науки.
Практичні завдання:
1. Вкажіть на особливості історії української медичної психології.
2. Охарактеризуйте основні етапи і медичній психології.
3. Проаналізуйте вклад відомих психотерапевтів А.Адлера і К.Г.Юнга в медичну психологію.
4. Ознайомтесь з «Медико-філософський трактат про душевні хвороби» Ф.Пінеля.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Формування наукових психологічних шкіл в Україна на початку Х ст.
2. Розвиток медичної психології в Україні.
3. Психологічна наукова практика на зламі крок в роботах П.П.Блонського та Д.М.Левітова 
Завдання для тестового контролю:
1. [bookmark: _heading=h.17dp8vu]Кому належить термін «клінічна психологія»?
[bookmark: _heading=h.nw58jpeyqbu6]А) Кречмеру;
[bookmark: _heading=h.o8k692xaw8my]Б)Жане;
[bookmark: _heading=h.ahep2s9ai43h]В)Фрейду;
[bookmark: _heading=h.8xo5y28rg8ca]Г)Адлеру.
          2.Кого можна вважати родоначальником нейропсихології?
[bookmark: _heading=h.i8qv7014lajm]А)Лейбніца;
[bookmark: _heading=h.6qju74fyfvhk]Б)Коха;
[bookmark: _heading=h.tvyserppyd2t]В)Галля;
[bookmark: _heading=h.wp9orqofbe4t]Г)Корсакова.
[bookmark: _heading=h.g0rb6f34bhht]3. Клінічна психологія базується на методології:
[bookmark: _heading=h.wqhjomvy4opt]А)медицини;
[bookmark: _heading=h.p7raphj1egam]Б) психології;
[bookmark: _heading=h.tb99a0i7hafc]В)педагогіки;
[bookmark: _heading=h.6ipzd4gid3lq]Г)філософії;
[bookmark: _heading=h.doibmry63u8n]Д)соціології.

Тема№3. Організація та управління системою охорони психічного здоров’я в Україні.
(практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: визначити роль та дослідити права і обов’язки лікаря-психолога в системі охорони здоров’я України 
1. Юридичні аспекти роботи лікаря-психолога.
2. Нормативні документи. Установи, що реалізують медико-психологічну допомогу.
3. Місце та роль лікаря-психолога в системі охорони психічного здоров’я.
4. Основні аспекти професійної діяльності лікаря-психолога, його права та обов’язки.
5. Професійно важливі особистісні риси та компетенції лікаря-психолога.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1.Проаналізуйте і порівняйте етичний кодекс психолога і лікаря.
2. Охарактеризуйте місця роботи лікаря-психолога.
3.Які функції виконує медичний психолог?
4. Психологічна підготовка лікарів-психологів  та формування особливих рис.
5.Напишіть вимоги до особистості психолога за В.Карікашем.
Практичні завдання:
1. Проаналізуйте зміни в концепції розвитку охорони психічного здоров’я в Україні за останні десять років.
2. Опишіть і назвіть передати двох варіантів місця роботи лікаря-психолога.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1.	Лікар як особистість. Професійна придатність до медичної діяльності.
2.	Етико-моральні чинники професійного й особистісного становлення лікаря-психолога
3.	Лікар як особистість. Професійна придатність до медичної діяльності
Завдання для тестового контролю:
1. Яким нормативним актом передбачено діяльність психологічної служби у системі освіти ?
А)Конституцією України
Б)Законом України «Про освіту»
В)Положенням про психологічну службу у системі освіти України

2. .Який нормативний акт визначає мету, структуру психологічної служби, організацію управління нею, основні завдання,принципи, функції, зміст та порядок діяльності працівників психологічної служби установ та закладів освіти, є правовою та організаційно-методичною основою її роботи?
А)Положення про психологічну службу у системі освіти України;
Б)Етичний кодекс психолога;
В)Закон України «Про освіту» та спеціальні закони у галузі освіти.

3. Метою діяльності психологічної служби у системі освіти є?
А) Сприяння створенню умов для соціального та інтелектуального розвитку здобувачів освіти, охорони психічного здоров’я;
Б) Надання психологічної та соціально-педагогічної підтримки всім учасникам освітнього процесу відповідно до цілей та завдань
системи освіти;
В) Забезпечення підвищенні ефективності навчання i виховання учнів;

4. Що належить до завдань психологічної служби?
А) Збереження та зміцнення психічного та соціального здоров’я;
Б) Сприяння особистісному, інтелектуальному, фізичному і соціальному розвитку здобувачів освіти шляхом доповнення сучасних
методів навчання та виховання ефективними психолого-педагогічними технологіями;
В) Сприяння забезпеченню психологічної безпеки, надання психологічної і соціально-педагогічної допомоги всім учасникам освітнього
процесу.
Тема № 4. Основні види роботи лікаря-психолога: психодіагностика, психологічна освіта
(практичне заняття – по 3 години)                    
Мета заняття: визначити й описати психодіагностику..
План  заняття:
1. Мета та завдання кожного з вказаних напрямків роботи, цільова аудиторія.
2. Метод спостереження. Анкетні методи
3.Завдання і функції психодіагностичного дослідження.
4.Основи та вимоги, умови використання тестів під час психодіагностики.
5.Експериментальні методи.
[bookmark: _heading=h.3znysh7]6. Принципи побудови комплексного психологічного дослідження з урахуванням віку та культуральних особливостей пацієнтів.
[bookmark: _heading=h.2et92p0]7. Поняття психоедукації. Різновиди психологічної освіти.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1. Назвіть та проаналізуйте методи спостереження. Його різновиди недоліки та переваги.
2. Опишіть двофакторну теорію Ч.Спірмена.
3. Формалізовані методики. Класи формалізованих методик К.М. Гуревич та О.М. Борисова.
4. Охарактеризуйте три види анкетних запитань: 1) поштове: 2) через пресу; 3) роздавальне.
5. Психологічне просвітлення-це..
6. Характеристики експериментальних методів за В. Никандрова.
7. Принципи побудови комплексного психологічного дослідження з урахуванням віку та культурних особливостей пацієнтів.
Практичні завдання: 
1.Складіть власну анкету « Вибір професії лікаря-психолога»
2.Ознайомтесь з працями "Маленька книжка про велику пам'ять" О. Р. Лурії та "Леонардо да Вінчі" З. Фройда.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Проектна методика Г.Роршаха.
2.Психоедукація  для військовослужбовців
3.Експериментально-генетичний метод

Завдання для тестового контролю:
1.	Процедура психодіагностичного обстеження передбачає етапи:
А)збір, обробка, діагностика;
Б) збір, прогнозування, обстеження;
В) деталізація, обговорення, обробка ;
Г)первинний, вторинний, третинний.
2. Основними методами діагностики є...
А)тести і опитувальники;
Б)досліди та експерименти;
В) тестування та опитування; 
Г)дослідження та тестування.
3.Візуальна психодіагностика – це:
А)наука і практика, пов'язана з розробкою різноманітних методів розпізнавання індивідуально-психологічних особливостей людини і постановкою за допомогою цих методів психологічного діагнозу;
Б)наука, практика і мистецтво пізнання людей за їх зовнішніми ознаками;
В)метод впливу лікаря та медичного персоналу словом на психіку хворого з лікувальною метою;
Г)процес побудови графічного образу даних, що допомагає у процесі загального аналізу даних вбачати аномалії, структури.
4.Процесуальна психодіагностика означає:
А)здатність психолога розпізнавати в процесі групової корекції індивідуально-психологічні відмітні риси особистості
Б)здатність психолога розпізнавати в процесі групової терапії індивідуально- психологічні відмітні риси особистості
В)здатність психолога розпізнавати в процесі групової корекції акцентуації характеру особистості
Г)здатність психолога розпізнавати в процесі групової корекції темперамент особистості

Тема № 5. Основні види роботи лікаря-психолога: психологічне консультування, психокорекція та психотерапія
(практичне заняття– по 3 години)

Мета заняття:  
План  заняття:
1. Психологічне консультування, його принципи. Психокорекція.
2. Психологічна допомога у кризових періодах та психологічні особливості надання медичної допомоги у надзвичайних ситуаціях.
3. Психотерапія як галузь медичної психології та медицини.
4. Основні сучасні методи психотерапії. Принципи психотерапії.
5. Непряма психотерапія, плацебо. Ауторелаксація.
6. Гіпносугестія, Аутопсихотерапія (аутотренінг та медитативні техніки), гештальт - терапії, нейро-лінгвістичного програмування, арт-терапії. 
7. Психотерапія в роботі лікаря загальної практики.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1.  Страсбурзька Декларація з психотерапії.
2. Назвіть 7 етапів психологічного процесу. Етичні основи і принципи психотерапії.
3. Соціально-психологічна допомога у кризовий період..
4. «Гештальт-молитва» Ф. Перлза.
5. Методика «Маска» як варіант непрямої психотерапії.

Практичні завдання:
1. Складіть порівняльну таблицю видів психотерапії.
2.Гештальт-терапія.Принцип «тут і зараз».
3.Аутотренинг по Шульцу.
4.Порівняйте плацебо і непряму психотерапію.
5.Опишіть емоційно-стресову або імперативну сугестію, на прикладі методу О. Р. Довженка.

Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Мандала як метод арт-терапії.
2. Медитація як аутотренинг.
Завдання для тестового контролю:
1.Психокорекція та психотерапія передбачають:
а) музичну та медичну освіту;
б) навики гіпнотичного спрямування ;
в)інклюзивно-педагогічну освіту;
г) активний цілеспрямований вплив.
2.Які методи клінічної психотерапії виділяють?
а)гіпноз, навіювання та самонавіювання, раціональна терапія; 
б) когнітивна терапія, сугестивна психотерапія;
в) арт-терапія, консультування;
г) психокорекція, гіпноз, аутогенне тренування.
3.В якому консультативному напрямку головний акцент ставиться на вивчення проблеми часу, життя і смерті; проблеми свободи, відповідальності і вибору; проблеми спілкування, любові і самотності; проблеми пошуку сенсу існування?
а) Психодинамічний напрям;
б)Когнітивно-поведінковий напрям;
в)Гуманістичний напрям;
г) Гештальт напрям.
4.Сутність психологічного консультування полягає в наданні:
а) даних інформаційно-телекомунікаційних тахнологій;
б) знань безпосередньої психологічної допомоги;
в) практичного досвіду та принципів у роботі з людьми;
г) фінансової підтримки і держаних пільг сім’ї.
5.Виділяють такі види психологічного консультування:
а) профілактичне, групове, індивідуальне;
б) наукове, освітнє, просвітнє, методичне;
в) особистісне, сімейне, ділове, педагогічне;
г) психічне, діагностичне, медичне, клінічне.
6.3а тривалістю консультування розрізняють:
а) разове, короткотермінове, середнє і тривале;
б) поведінкове, гуманістичне, когнітивне і оптимічне;
 в) денне, вечірнє, тижневе, місячне, річне;
г) телефонне, тривале, дистанційне, безпосереднє.

Тема № 6. Основні види роботи лікаря-психолога: психологічна реабілітація, психопрофілактика та психогігієна, психологічна експертиза
(практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: проаналізувати перелічені види роботи лікаря-психолога
План  заняття:

1. Мета та завдання кожного з вказаних напрямків роботи, цільова аудиторія. Види реабілітації. Поняття абілітації.
2. Визначення понять «психогігієна», «психопрофілактика», первинна та вторинна психопрофілактика.
3. Основні розділи психогігієни: вікова психогігієна, психогігієна праці і побуту, сім'ї і сексуального життя.
4. Шляхи збереження і зміцнення психічного здоров'я
5. Принципи психопрофілактики праці, побуту, сім'ї і сексуальних відносин.
6. Роль лікаря загальної практики в профілактиці нозопсихологічних проявів.
7. Поняття психологічної екпертизи та її види.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1.  Охарактеризуйте види психологічної реабілітації (нейрореабілітація, психологічна реабілітація, психолого-педагогічна реабілітація, соціальна реабілітація, професійна реабілітація.)
2. Які методи можна використати для збереження і зміцнення психічного здоров’я.
3. Завдання психологічної експертизи.
4. Зв’язок психогігієни і психопрофілактики з іншими науками.
Практичні завдання:
1. Визначити роль психогігієни та психопрофілактики в житті особистості. Обґрунтувати свою думку.
2.Розкрийте стратегічну основу психологічної допомоги в сучасній реабілітаційній медицині.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Психогігієна та психопрофілактика  неврологічних захворювань.
2.Казко-терапія для збереження психічного здоров’я у дітей.

Завдання для тестового контролю:
1)Психічне здоров’я це…
а) суб’єктивна здатність людини адекватно реагувати на внутрішні та зовнішні подразники, уміння врівноважувати свої стосунки з навколишнім світом.
б) особливості світогляду, життєвої самоідентифікації, ставлення до сенсу життя, оцінку власних здібностей і можливостей.
в) характеризується особливостями анатомічної будови тіла, рівнем фізичного розвитку органів і систем організму, тобто здатністю зберігати та використовувати своє тіло.
г) Вони розглядають його у чотирьох взаємопов’язаних між собою складових – фізична, духовна, психологічна та соціальна.

2)Основні форми психопрофілактичноі робити є:
а)бесіди, семінари;
б)тренінги, «телефонии двіри»;
в)анкетування, консультування;
г)усі відповіді правильні.

3)Комплексний лікувальний вплив на емоції, судження самосвідомість людини при психічних, нервових та психосоматичних захворюваннях – це:
а) психологічне консультування; 
б) корекція;
в) психотерапія;
г) психологічна реабілітація.

4)Реабілітація включає в себе :
а) Діагностику, профілактику і лікування
б) Діагностику , пристосування до життя і праці після хвороби, профорієнтацію
в) Профілактику, лікування, пристосування до життя і праці після хвороби, особистісний підхід до хворої людини.
г) Профілактику , діагностику, особистісний підхід до хворого.

5)Оберіть рядок, в якому правильно названо всі види реабілітації:
а)Медична, соціально-педагогічна ,психологічна. 
б)Психологічна, професійна, педагогічна, військова. 
в)Медична, психологічна, професійна і соціальна реабілітація.
 г) Психологічна, соціальна, профорієнтаційна, політична.

Тема № 7. Професійні ризики роботи лікаря-психолога. Професійна психогігієна, професійна деформація, синдром професійного вигорання фахівців за спеціальністю «медична психологія»
(практичне заняття – по 3 години)

Мета заняття: дослідити причини виникнення синдрому професійного вигорання.
План заняття:
1. Визначення термінологічних особливостей.
2. Етапи формування синдрому професійного вигорання.
3. Поняття про копінг-стратегії.
4. Основні рекомендації щодо профілактики виникнення синдрому професійного вигорання.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1. Впливи професії на людину за П.Сорокіним.
2. Основні властивості професійного вигорання.
3. Діагностика професійного вигорання (К. Маслач, С. Джексон в адаптації Н. Водоп’янової)
4. Базисна копінг-стратегія «розв’язання проблем»
5. Синдром вигоряння”, як процес, має декілька типів протікання, назвіть їх.
6. Рекомендації ВОЗ (1998) для попередження "синдрому вигоряння" у медичних працівників.
Практичні завдання:
1. Зробіть словничок основних понять.
2. Дослідить які професії можуть бути в ризику виникнення професійного вигорання.
3. Дайте визначення синдрому вигорання. Яка профілактика синдрому вигоряння? _
4. Створіть анкету для опитування фахівці за спеціальністю «медична психологія», щоб дослідити синдром професійного вигорання.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Копінг-поведінка.
2. Медитативні техніки для людей із синдром вигорання.
3. Синдром професійного вигорання у медичного персоналу.
4. Професійні деформації медичного психолога та лікаря.
5. Поняття про психогігієну.
6. Психогігієна статі.
7. Психогігієна праці.
8. Психогігієна шлюбу.
Завдання для тестового контролю:
1.Галузь медичної психології, яка розробляє заходи, що запобігають виникненню психічних захворювань, їх хронізації, заходів із реабілітації психічно хворих, а також вивчає питання соціальної і трудової адаптації хворих називається?
А)психопрофілактика;
Б)реабілітація;
Г)психогігієна;
Д)психотерапія.
2.Найбільш продуктивними копінг-стратегіями хворих вважаються:
а) співпраця і активний пошук підтримки;
б) емоційна розрядка та відвернення уваги;
в) відвернення уваги і альтруїзм;
г) альтруїзм і оптимізм.
д) оптимізм і перфекціонізм
3.До основних симптомів синдрому емоційного вигорання відноситься все, крім:
а) порушення сну;
б) стан душевного благополуччя;
в) підвищена роздратованість;
г) зловживання алкоголем, нікотином та кофеїном;
д) підвищена сприйнятливість до інфекційних захворювань.
4.Дайте визначення синдрому вигорання. Яка профілактика синдрому вигоряння? __________

Тема № 8 Психосоціальна реабілітація
(практичне заняття – 3 години)

Мета заняття: вивчити різновидів реабілітації.
План  заняття:
1. Завдання психосоціальної реабілітації, її складові.
2. Особливості медичної та психологічної реабілітації інвалідів.
3. Професійна реабілітація.
4. Індивідуальна програма медико-психологічної допомоги та психологічної реабілітації, особливості формування, основні вимоги.
5. Робота в складі медико-психологічної бригади.
Питання для поточного контролю та самоконтролю:
1. Закон про реабілітацію інвалідів в Україні (2005).
2. Професійна реабілітація та її складові: профорієнтація, отримання професії, адекватне працевлаштування.
3. Визначення реабілітації, прийняте на нараді Міністрів охорони здоров’я та сучасне міжнародне визначення поняття
4. Назвіть етапи реабілітаційного процесу
Практичні завдання:
1. Реабілітація для адиктів
2. Реабілітан-це…
3. Особливості роботи в медико-психологічній бригаді.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Реабілітаційна психологічна допомога при психосоматичних захворюваннях.
2. Реабілітаційна психологічна допомога при онкозахворюваннях.
3. Реабілітаційна психологічна допомога при неврозах.
4. Реабілітаційна психологічна допомога при психічних розладах.
5. Загальні питання реабілітації, її види, етапи, технології.
Завдання для тестового контролю:
1. Типи професійної мотивації практичного психолога до професійної діяльності:
а) адекватний – неадекватний;
б)здорова самооцінка, самокритика, самомотивація;
в) конформний, передбачливий, творчий;
г) адекватний, ситуативний, конформістський, компенсаторний.
2.Можна виділити три етапи реабілітації:
а) відновна терапія; реадаптація та реабілітація;
б) терапія, реабілітація, відновлення;
в) реалізація, реструктуризація, реабілітація;
г) реабілітація, відновлення, повернення до змагань.
3.Оберіть ОДНЕ правильне твердження :
а) Реабілітація виправляє або коригує недуга, а психотерапія допомагає адаптуватися у середовищі;
б) Психотерапія виправляє або коригує недуг,а реабілітація допомагає адаптуватися у середовищі;
в) Психотерапія не виправляє або коригує недуг, тільки реабілітація допомагає адаптуватися у середовищі;
г) Психотерапія виправляє або коригує недуга, але реабілітація не допомагає адаптуватися у середовищі.

Тема № 9 Особливості медико-психологічної підтримки учасників бойових дій
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: навчитись розуміти і находити підхід до учасників бойових дій
План  заняття:
1. Нормативне забезпечення, основні концепції, підходи та принципи реабілітаційної діяльності в Україні.
2. Теоретико-методологічні основи реабілітації військовослужбовців-учасників бойових дій за кордоном.
3. Проектування реабілітаційного простору для військовослужбовців.
4. Характеристика різних видів реабілітації військовослужбовців, які виконували бойові завдання.
Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Психологічне забезпечення цивільного та військового персоналу міжнародних миротворчих місій(НАТО)
2.  Основні принципи допомоги при гострих реакціях бойового стресу
3. Проведення відновно-реабілітаційних заходів в три лінії.
4. Форми допомоги у випадку бойової психічної травм.
Практичні завдання
1. Написати цілі психологічного забезпечення персоналу міжнародних миротворчих місій країн НАТО.
2. Розібрати методи релаксації для учасників бойових дій.
3. Складіть інструкцію по проведенню аутотренінгу для виходу з кризового стану для військовослужбовця під час бойових дій.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. [bookmark: _heading=h.2bu4m25ccm2w]Ізраїльська система психологічної підтримки.
2. [bookmark: _heading=h.gguvrd862ubw]Короткострокова когнітивно-поведінкова терапія
3. [bookmark: _heading=h.ltz5sk86j94v]Модель психологічної підготовки військовослужбовців
4. [bookmark: _heading=h.7j9gjanme9oe]Діагностування та лікування ПТСР.
5. [bookmark: _heading=h.336jz5mjtqfe]Психогігієна і психопрофілактика в умовах військової служби

Завдання для тестового контролю:

1.Об'єктом роботи військового психолога є
a. Особистість військовослужбовця
b. Психічна сфера військовослужбовця
c. Психічне здоров'я військовослужбовця
d. Політична грамотність військовослужбовця
2.Предметом військової психології є:
a. Особистість військовослужбовця
b. Психічна сфера військовослужбовця
c. Психічне здоров'я військовослужбовця
d. Політична грамотність військовослужбовця


Тема № 10 Особливості надання медико-психологічної допомоги різним категоріям населення. Оцінка ефективності медико-психологічної допомоги
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: навчитись надавати медико-психологічну допомого різним категоріям населення.
План  заняття:
1. Особливості надання медико-психологічної допомоги в загальносоматичній мережі.
2. Психологічна допомога постраждалим внаслідок кризових травматичних подій.
3. Постковідний синдром.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Що таке кризовий стан? І які є типи втрат?
2. Назвіть проблеми надання медико-психологічної допомоги в загальносоматичній мережі.
3. Характерні ознаки постковідного синдрому.
4. Психореабілітаційні техніки

Практичні завдання
1.Війна і коронавірус:що спільного?
2.Напишіть психологічну  стратегію виживання в екстремальних умовах.
3. Постоковідний синдром впливає на соціалізацію людини. Як ви вважаєте, це правда чи ні? Якщо так, то обгрунтуйте.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Потковідний синдром у дітей.
2. [bookmark: _heading=h.tz3b7debbgan]Криза втрати здоров’я.
3. [bookmark: _heading=h.d30v05co39s0]Криза втрати здоров’я внаслідок поранення.
4. [bookmark: _heading=h.gtr8ny3ynx1t]Криза втрати людини.
5. [bookmark: _heading=h.f1mreje9glen]
Завдання  для тестового контролю:
1.Життєву кризу можна назвати...:
а) поворотним пунктом життєвого шляху;
б) кінцевим пунктом самореалізації особистості;
в) початковим пунктом старіння;
г) кінцевим пунктом стосунків між індивідами.

2.Головним завданням опанування критичної ситуації є:
а) забезпечення переходу на нижчий рівень ймовірності психічної травматизації ситуації;
б) зняття негативних переживань особистості;
в) максимальне уникання будь-яких травмуючих ситуацій;
г) забезпечення та підтримання певного рівень психічного та фізичного здоров’я.

3.Виділяють такі типи критичних життєвих подій:
а) мікрокризи, короткочасні та довготривалі;
б) нормативні і ненормативні;
в) конструктивні і деструктивні;
г) усі відповіді вірні.

4.Уявлення про неможливість розв’язати кризу через відсутність часу і можливостей – це:
а) основний афективний компонент кризового стану;
б) основний когнітивний компонент кризового стану;
в) основний поведінковий компонент кризового стану;
г) жодна з відповідей не є вірною.

5.Тип ставлення до критичної ситуації, при якому людина не хоче або не може реально оцінити наслідки того, що відбувається, – це…:
а) ігноруюче ставлення;
б) перебільшуюче ставлення;
в) демонстративне ставлення;
г) продуктивне ставлення.

6.Тип зрілого ставлення до критичної ситуації, при якому людина пам’ятає про подібні скрути у власному житті, не втрачаючи надії поступово впоратись із ним, володіє цілою гамою стратегій опанування, – це…:
а) ігноруюче ставлення;
б) перебільшуюче ставлення;
в) волюнтаристське ставлення;
г) продуктивне ставлення.

      Тема № 11 Стан психічних функцій і хвороба.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: дослідити психічні функції пацієнта під час хвороби 
План  заняття:
1. Клініко - психологічні аспекти пізнавальної діяльності.
2. Вплив хвороби на пізнавальні процеси людини: особливості відчуттів та сприймання у соматично хворих, зміни уваги.
3. Вплив особливостей інтелекту хворого на лікувальний процес.
Питання для поточного контролю та самоконтролю
1.механізм пізнавальних процесів.
[bookmark: _heading=h.5refetcduqzs]Патогенний вплив соматичного стану на психіку людини.
2.Патогенетичний вплив психогенного стану на психіку людини
[bookmark: _heading=h.ipkmcjifaqze]3.Вплив особливостей інтелекту хворого на лікувальний процес: інфантилізм, олігофренія, деменція
[bookmark: _heading=h.q3qjy2t0gkof]4.Назвіть форми порушення інтелекту.
[bookmark: _heading=h.9iaweuo72xo6]
Практичні завдання
1.Порівняйте соматогенний і психогенний вплив хвороб.
2.Як хвороба впливає на пам’ять, мислення і інтелект людини.
3. Заповніть таблицю:
	Сфера психічної діяльності
	Психодіагностичні методики

	
	

	
	



[bookmark: _heading=h.icou4drajcu6]Теми доповідей і рефератів (презентацій):
[bookmark: _heading=h.lot7n5z761do]1.Деменція.
[bookmark: _heading=h.54rd5bu8dn2x]2.Олігофренія
[bookmark: _heading=h.s4bjf7gm7rhz]3.Інфантелізм
[bookmark: _heading=h.49kgug1lrgo]4.Імбецильність.

Завдання для тестового контролю:
1. Метод спостереження включає:
А. Активне втручання психолога в спостережувані події B. Взаємодія з обстежуваних;
C. Відстеження змін, що відбуваються;
D. Повний контроль за подіями;
E. Жодне не підходить.
2. Методику "Коректурна проба" використовують для дослідження: А. Відчуттів і сприйняття
B. Пам'яті;
C. Уваги;
D. Мислення;
E. Психологічних властивостей особистості.

3.Хвора Т. захворіла у віці 48 років. Спостерігалося наростаюче зниження пам'яті, хвора втрачала або не знаходила різні речі. Відчувала труднощі в рахунку грошей. Поступово наростала безпорадність, не могла самостійно митися й одягатися. Втратила здатність самостійно харчуватися: не знала, куди подіти ложку. При спробі щось написати зображувала безладні каракулі. Які психодіагностичні методи слід застосувати для обстеження в даному випадку в першу чергу? __________________________________

4.При обстеженні абітурієнта військового ВНЗ виникли підозри у недостатньому рівні його інтелекту. Які методи можуть допомогти в оцінці його інтелектуального рівня. _____________________________

5.Перерахуйте яким може бути відношення до своєї хвороби. ___________________________________________________________

Тема № 12 Поняття про внутрішню картину хвороби.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: зрозуміти закономірності аутопластичної картини хвороби.
План  заняття:
1. Внутрішня картина хвороби - суб'єктивне сприймання захворювання пацієнтом.
2. Основні сфери внутрішньої картини хвороби: сенсорна, емоційна, вольова, раціонально - інформативна.
3. Роль особливостей клінічних проявів захворювання, важкості перебігу та ґенезу.
4. Обставини життя хворого, при яких перебігає хвороба.
5. Відношення до хвороби, вплив на подальший перебіг захворювання та прогноз.
6. Агравація, симуляція, дисимуляція, госпіталізм.
Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Назвіть основні типи хворих.
2. Хворий і емоційно-вольова сфера.
3. Вплив хвороби на свідомість пацієнта.
4. Типи реакції на захворювання (класифікації Р. Конєчного, М. Боухала та Л.Є.Личко, Н.Я. Іванова) та їх корекція.

Теми доповідей і рефератів (презентацій):
[bookmark: _heading=h.kuti52z4q17m]1.Депресивний настрій як причина негативного мислення.
[bookmark: _heading=h.ej99epfnmpt]2.Види позитивних емоцій і їхній вплив на психічне здоров’я.
[bookmark: _heading=h.xc3pxofnngl]3.Психологічні складники внутрішньої картини здоров’я.
Завдання для тестового контролю:
1.В структурі внутрішньої картини хвороби виділяють наступні основні компоненти:
а) сенситивний та емоційний;
б) емоційний та раціональний;
в) емоційний, раціональний та мотиваційний;
г) сенситивний, емоційний, раціональний та мотиваційний;
д) сенситивний, емоційний та раціональний.
2.Дисимуляція — це:
а) свідоме зображення симптомів неіснуючого захворювання;
б) свідоме приховування симптомів хвороби;  
в) свідоме перебільшення симптомів хвороби;
г) свідоме зменшення симптомів захворювання;
д) свідоме ухилення від лікування.
3.Дисморфоманія відноситься до психічних переживань,
специфічних для осіб:
а)  зрілого віку;
б)  похилого віку;
в)  дітей;
г)  підлітків  ;
д)  всі відповіді вірні.
4.Для демонстративного типу акцентуації характеру найбільш типові такі варіанти відношення до хвороби:
а) індиферентність, іпохондрія;
б) нозофілія;
в) маніпуляція, дратівливість ;
г) іпохондрія, тривога;
д) заперечення, депресія.

[bookmark: _heading=h.g1dtws7g4tlm]Тема № 13 Психологія індивідуальних відмінностей
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: визначити і проаналізувати  темперамент та типології акцентуацій характеру.
План  заняття:
1. Темперамент та  його роль у психічній діяльності та поведінці
2. Врахування особливостей темпераменту пацієнта в професійній діяльності лікаря
3. Характер та його зв'язок із темпераментом. Фізіологічні основи характеру. Типове та індивідуальне в характері.
4. Визначення акцентуації особистості. 
5. Типологія акцентуацій, класифікації акцентуацій особистості за К.Леонгардом, А. Є. Личко. Тактика поведінки лікаря з пацієнтами, які мають акцентуйовані риси особистості. 
6. Особливості психології хворих дітей та людей похилого віку.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1.Акцентуація характеру – це психічна норма чи патологія?
2. Охарактеризуйте за А. Личко психопатичний  розвиток особистості.
3. У чому особливість змішаних типів акцентуацій характеру?

Практичні завдання
1. У чому полягає типологія психічних відмінностей К-Г. Юнга?
2. Проаналізувати й записати конституційні і факторні теорії темпераменту.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
[bookmark: _heading=h.iye27ymp8aoa]1.Уявлення про темперамент Г. Айзенка.
[bookmark: _heading=h.tn20t464stft]2. Факторні теорії темпераменту.
[bookmark: _heading=h.c60bc4nxmzot]3. Психологічні теорії темпераменту.
[bookmark: _heading=h.lw8z5wnpr10r]4. Співвідношення темпераменту та характеру.
[bookmark: _heading=h.c7gsnlpjjksf]5.Психоаналітична класифікація характерів Н. Мак-Вільямс.
[bookmark: _heading=h.eijgv9vsrc7t]6. Поняття характеру у психоаналітичній традиції.

Завдання для тестового контролю:
1. Хто з науковців виокремив два основних психологічних типи характеру: екстравертний та інтровертний:
А) К.-Г. Юнг;
Б) З. Фройд;
В) К. Леонгард.
2. Хто з науковців розглядав соціальну типологію характерів:
А) К.-Г. Юнг;
Б) Е. Фромм ;
В) З. Фройд;
Г) К. Леонгард.
3. Для дослідження властивостей темпераменту можна використати:
А) методику В.М. Русалова;
Б) психогеометричний тест;
В) методику О. Рушкевич;
Г) теппінг-тест.
4. Доповніть перелік психологічних властивостей темпераменту:
А) сензитивність;
Б) реактивність;
В) активність;
Г)__________________.
5. Визначте поняття: Затримка процесу зміни морфологічних і функціональних ознак організму, основою якого є біологічні процеси, зумовлені спадковими факторами, умовами зовнішнього середовища і вихованням – це ___________________.
6.Визначте поняття. ________________________— це надмірне вираження окремих рис  характеру та їх поєднань, яке є крайнім варіантом норми і межує із психопатією.
[bookmark: _heading=h.6pmoaealgrv3]
Тема № 14 Психологія медичних працівників.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: зрозуміти психологічну суть своєї професії.
План  заняття:
1. Основні мотиви вибору професії медичного працівника
2. Основні вимоги до особистості медичних працівників.
3. Значення професіональної орієнтації у виборі професії медика.
4. Важливі професійні якості лікаря.
5. Визначення понять «лікарський обов'язок» і «лікарська таємниця».
6. Лікарські помилки: причини і види. Психологічні типи лікарів. Професіограма лікаря загальної практики (знання і уміння, професійні практичні навички) та вимоги до особисто

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Назвіть 5 вимог які ставляться до лікаря.
2. Обов’язки для лікарської професії.
3. Класифікація лікарських помилок за І. Криловим.
4. Психологічні типи лікарів.
5. 4 співіснуючі моделі засновані на лікарському моральному досвіді.
6. Професійна деформація - це…

Практичні завдання
1. Які на Вашу думку медичний працівник має мати якості особистості?
2. Емпатія хороша риса для медичного працівника?
3. Гніт професійних обов'язків і навичок.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1.Особливості  психології медпрацівника  як хворого.
2.Ілюзія і деілюзія студентів медиків.
Завдання для тестового контролю:
1.Дотримання лікарської таємниці - це:
A) ініціатива лікаря;
B) рекомендація Всесвітньої медичної асоціації;
C) етична необхідність;
D) вимога статей закону України.
2.Ятрогенії обумовлені:
A) труднощами лікарської професії;
B) недостатньою професійною кваліфікацією лікаря;
C) недостатніми моральними якостями лікаря;
D) дефектами організаційного характеру.
3.Діагностичні лікарські помилки - це:
а) нерозпізнані чи помилково розпізнані хвороби;
б) неправильно визначені показання до операції;
в) неправильно використана медична техніка;
г) неправильно використані діагностичні засоби;
д) все заразом

Тема № 15 Основи спілкування з колегами, умови створення здорового психологічного клімату у медичному середовищі.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: навчитись розуміти і находити підхід до учасників бойових дій
План  заняття:
1. Дотримання правил деонтології і субординації. Дотримання морально-етичних вимог.
2. Види спілкування в медичному середовищі: міжособисте, індивідуально-групове, колективно-індивідуальне, групове.
3. Види спілкування в медичному середовищі: міжособисте, індивідуально-групове, колективно-індивідуальне, групове.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Способи спілкування у колективі.
2. Функції спілкування: інформаційно-комунікативна, регуляторно-комунікативна, афективно-комунікативна.
3. Конфлікти в медичному середовищі, їх різновиди. Схема розвитку конфлікту.
4. Способи вирішення та попередження конфліктів.
5. Основи спілкування з колегами, умови створення здорового психологічного клімату у медичному середовищі.
6. Комунікативна компетентність. Дотримання правил деонтології і субординації.

Практичні завдання:
1. Охарактеризуйте найважливіші механізми міжособистісного сприйняття.
2. Навести 6 прикладів конфлікту у медичному середовищі за класифікацією М.Дейча
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
[bookmark: _heading=h.dxctxsme1qa0]1.Вплив міміки, жестів та одягу на ефективність спілкування.
[bookmark: _heading=h.4hh4mjbrpt6p]2.Роль культури спілкування у професії лікаря.
[bookmark: _heading=h.vcvn5p97erap]
[bookmark: _heading=h.hubqhkwflqsw]Завдання для тестового контролю:
1.Вчення про належну поведінку медичного працівника в процесі виконання ними професійних обов'язків - це:
а) профілактика;
б) деонтологія;
в) правила хорошого тону;
г) інструкція головного лікаря лікарні;
д) ні одне із перерахованих вище.
2. Термін „деонтологія" ввів:
а) Гіппократ;
б) Фрейд;
в) Якобі;
г) Бентам;
д) Уітмер.
3.Комунікативна сторона спілкування - це
 а) взаємосприйняття
б) взаєморозуміння
в) обмін діями
г) міміка та жести
д) обмін інформацією
4. Засоби комунікативного процесу:
а) мова
б) міміка та жести
в) пантоміміка
г) положення партнерів
д) все перераховане вище
5.Інтерактивна сторона спілкування - це:
 а) взаємосприймання
б) взаєморозуміння
в) міміка та жести
г) обмін діями
д) обмін інформацією
6. Перцептивна сторона спілкування - це: 
а) обмін діями
б)обмін інформацією
в)жести та пантоміміка
г)мова
д)взаємосприймання та взаєморозуміння
7.У терапевтичному відділенні ЦРЛ виникла конфліктна сітуація. Співробітники розділилися на кілька груп, часто сваряться між собою, скаржаться один на одного головному лікареві, завідувачу отденіем, що призводить до погіршення лікувального процесу. Які найбільш оптимальні шляхи створення сприятливого психологічного клімату у відділенні?

Тема № 16 Психологія лікувально-діагностичного процесу.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття:  ознайомитись з психологічними чинниками у лікувально-діагностичному процесі.
План  заняття:
1. Психологічні основи спілкування у лікувальному процесі.
2. Комунікативна компетентність, її роль в ефективній і безконфліктній взаємодії.
3. Функції спілкування: інформаційно-комунікативна, комунікативна, афективно-комунікативна.
4. Роль психологічних особливостей лікаря і медичної сестри, «ідеальний лікар» та «ідеальна медична сестра».
5. Психологічні особливості етапів діагностичного процесу. Медична деонтологія.
6. Інформована згода хворого. Інформування хворого про діагноз.
7. Взаємодія та спілкування лікаря з хворими та їх родичами.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Співбесіда з хворим, її особливості.
2. Деонтологія взаємостосунків з хворими.
3. Деонтологія взаємостосунків з рідними хворого.
4. Сфера методів клініко-психологічної інтервенції.
5. Клініко-психологічної інтервенції має такі складові: вибір засобів: специфічні функції інтервенції: цільова орієнтація: теоретичне обгрунтування; експериментальна оцінка і професіоналізм дій. Опишіть їх.
6. Спеціальні функції інтервенцій 

Практичні завдання
1. Обгрунтуйте  якість лікувального процесу, коли впливають психологічні фактори з боку хворого і з боку лікаря.
2. Назвіть і опишіть реакції хворого та повідомлення діагнозу.

Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. Комунікативна компетентність.
2. Психологічні основи спілкування в лікарському процесі.
3. [bookmark: _heading=h.n5iethx60raj]Роль психологічних особливостей медичного працівника.
4. [bookmark: _heading=h.w6a1xlv4vhay]Патерналізм, «інформована згода» її роль у діагностичному процесі.

Завдання для тестового контролю:

1. У хлопця після рентгенологічного дослідження розвинулася депресивна симптоматика. Вважає, що його життя скінчилося, так як у нього на «рентгені» виявили злоякісну пухлину. Виявилося, що за діагноз злоякісної пухлини він прийняв вираз рентгенолога, який показував студентам частину товстої кишки зі словами: «Ось сигма». Яку помилку допустив доктор? До яких наслідків вона може призвести?

2. Хвора 27 років скаржиться на підвищену дратівливість, слабкість, швидку стомлюваність, що виникають при хвилюванні і напрузі, головні болі «як ніби в голову забивають цвях», відчуття «грудки в горлі», ларингоспазмом, вегетативну лабільність. Молодий фахівець при зборі анамнезу не акцентував увагу на психотравмуючих переживаннях, які перенесла пацієнтка, поставив діагноз, призначив фармакотерапию, ефекту від даного методу лікування не спостерігалося, хвора відчула себе гірше. Розвинуте погіршення відноситься до:

Тема № 17 Психічний стрес.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: вивчення психічного стресу і адаптації в стресових ситуаціях.
План  заняття:
1. Емоційний стрес як фактор етіопатогенезу психосоматичних розладів.
2. Психосоматичні взаємозв’язки.
3. Вплив психологічних факторів на перебіг соматичних розладів.
4. Порушення адаптації, дистрес.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Вклад Г.Сельє і Р. Лазаруса в історії вивчення психічного стресу.
2. Поняття «адаптаційна енергія»
3. Теорії і моделі стресу
4. Опишіть механізм формування психологічного стресу.
5. Субсиндром адаптаційного синдрому. 

Практичні завдання
1. Наведіть два основні положення Р. Лазаруса для розуміння поняття стресу.
2. Охарактеризуйте кожну з моделей стресу.
3. У якій стадії стресу найменш імовірне виникнення хвороби?
4. Який рівень емоційного збудження, згідно з правилом Р. Йеркса та Дж. Додсона, відповідає еустрессу?
5. Перечисліть основні відмінності психологічного стресу від стресу біологічного. Проаналізуйте особливості психологічного стресу (порівняно з стресом біологічним)
6. Опишіть аналіз безпосередньої реакції на стрес при здійсненні самомоніторингу на конкретному власному прикладі та назвіть питання, які  слід поставити собі при перших ознаках стресу.
Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1.Концепції стресу Г.Сельє
2.Фізіологічні механізми стресу.
3.Стійкість до стресу.
4.Психометричний  підхід вивчення стресу.
5.Ресурсний підхід к регуляції стресу.
6.Історія вивчення стресу.
7.Способи подолання стресу і їх класифікація. 
8.Адаптація і подолання стресу.
9.Стрес як фактор розвитку особистості.
10.Соціальні аспекти подолання стресу.
11.Стресори короткочасної і довгострокової дії.
12.Поведінкові реакції стресу.

Завдання для тестового контролю:

1.Стадії розвитку стресу:
а) стадія розгорання, стадія опору, стадія спаду;
б) стадія тривоги, стадія опору, стадія виснаження;
в) стадія опору, стадія тривоги, стадія спаду;
г) стадія розгорання, стадія опору, стадія виснаження.

2.Дистрес – це:
а) «біль або страждання, які вражають тіло чи душу»;
б) «переростання стресу у кризовий стан»;
в) «сильне психічне страждання людини»;
г) «переживання кризового стану».

3.Основоположником вчення про стрес є:
а) З. Фрейд;
б) Е. Еріксон;
в) Г. Сельє;
г) В. Франкл.

4.Хто говорив, що стрес-складова життя:
а) Є. Ліндеман;
б) К. Ізард;
в) Морено;
г) Сельє.

5.Перша стадія, що виникає з появою подразника, що викликає стрес це:
а) стадія виснаження;
б) стадія знесилення;
в) стадія тривоги;
г) стадія переживання.

Тема № 18 Психосоматичні розлади.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: навчитись розуміти і находити підхід до учасників бойових дій
План  заняття:
1. Психосоматичний підхід в медичній психології та медицині.
2. Біопсихосоціальна концепція хвороби.
3. Поняття адаптації та дезадаптації.
4. Класифікація психосоматичних розладів. "Великі" психосоматичні захворювання.
5. Принципи профілактики психосоматичних розладів.
Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Патогенетичні механізми виникнення великих психосоматичних захворювань.
2. Основні теорії психосоматичних співвідношень.
3. Диференціально-діагностичні критерії психічного здоров'я, стану фізіологічної адаптації, емоційної напруги, дезадаптації з метою напрацювання стилю поведінки конкретної людини.
4. Основні клінічні прояви та сучасні погляди на механізми виникнення психосоматичних хвороб.
5. Психологічні особливості хворих з різними психосоматозами.

Практичні завдання
1.Охарактеризуйте класичну картина семи захворювань(есенціальна гіпертонія; виразкова хвороба; бронхіальна астма; нейродерміти; тиреотоксикоз; виразковий коліт; ревматоїдний артрит.)
2. Наведіть і опишіть особливості хворих з окремими психосоматичними розкладами.

Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1.Механізми психологічного захисту особистості.
2.Діагностичні критерії та «маски» прихованих депресій.
3.Принципи профілактики психосоматичних захворювань.


Завдання для тестового контролю:
1. У хворого 40 років хронічно протікає соматичне захворювання. При психологічному обстеженні виявлені занижена самооцінка, надмірна чутливість до власних невдач і сильне прагнення до залежності і опіки. Для пацієнтів з яким захворюванням ці риси особистості найбільш характерні?
А. Ішемічна хвороба серця В. Тиреотоксикоз
С. Виразковий коліт
Д. бронхіальна астма
Е. Ревматоїдний артрит

2. Хлопчика 14 років підлітки дражнять «помідором», так як при хвилюванні його обличчя сильно червоніє. В якій системі переважають психосоматичні реакції?
А. У системі дихання
В. У травному тракті
С. У сексуальній сфері 
Д. У м'язах
Е. У вегетативній системі

3.У пацієнтки 48 років з соматичним захворюванням, яке протікає хронічно, при психологічному обстеженні виявлено: демонстрація високого рівня самоконтролю, тенденція до самопожертви і перебільшеної готовності допомогти оточуючим. При цьому наголошується «агресивне забарвлення допомоги». Для пацієнтів з яким захворюванням ці риси особистості найбільш характерні?
А. Ішемічна хвороба серця
 В. Тиреотоксикоз
С. Виразковий коліт
Д. Бронхіальна астма  
Е. Ревматоїдний артрит

[bookmark: _heading=h.w4dbon9mjqsg]Тема № 19 Психологічні особливості хворих з соматичними захворюваннями.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: вивчити особливості хворих з соматичним проблемами.
План  заняття:
1. Психологічні зміни при захворюваннях серцево-судинної системи, бронхів та легень, травного факту, нирок, при інфекційних захворюваннях, туберкульозі, СНІДу, ендокринних, психічних та нервових захворюваннях.
2. Психологічні зміни у хворих жінок в гінекологічному стаціонарі.
3. Психологічні особливості жінок у період вагітності та пологів.

Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Передумови формування психосоматичних захворювань.
2. Симптом зниження інтелекту в інфікованих СНІД.
3. Істеричні реакції у хворих на туберкульоз.
4. Психогенні реакції на хворобу неврологічного хворого.
5. Запобігання розвитку болю шляхом психопрофілактичної підготовки вагітної до пологів і фізіологічного психогігієнічного ведення породіллі (І.З. Вельвовського і К.І. Платонова)
6. Взаємини мати-дитя-лікар.
Практичні завдання
1. Перерахуйте психологічні особливості хворих акушерсько- гінекологічних клінік.
2. Хворому з артеріальною гіпертензією на тлі тривалого перенапруження на роботі лікар рекомендує проведення лікування у психотерапевта. Який метод психотерапії Ви б порекомендували даному пацієнтові?
Теми доповідей і рефератів (презентацій):

1. Психологічні особливості тугоухих і глухих.
2. Психологічні особливості сліпих.
3. Психологічні особливості догляду за вмираючими хворими.
4. Зміни психіки хворих при вадах розвитку та пошкодження обличчя та тіла.
5. Особливості роботи у клініці травматології та ортопедії
6. Особливості роботи у клініці онкології
7. Особливості роботи медичного психолога у пологових будинках
8. Особливості роботи медичного психолога у гінекологічному відділення
Завдання для тестового контролю:
1.Який тип психоаналітичного реагування, як правило, виникає у пацієнта у відповідь на діагностику злоякісного новоутворення
А. Анозогностичний;
В. Агресивний;
С. Байдужий;
D. Ейфорійний ;
Е. Суїцидальний.

2. Для дітей і підлітків найбільш важкими в психологічному відношенні виявляються
А. Сексуальні розлади;
В. Захворювання, що змінюють зовнішність;
С. Інфекційні захворювання;
D. Захворювання органів дихання ;
Е. Серцево-судинні захворювання.

3. Типовою психологічною реакцією на повідомлення про необхідність проведення хірургічної операції є
А. Передопераційна туга;
В. Передопераційний стрес;
С. Передопераційна фрустрація ;
D. Предоперационная тривога ;
Е. Передопераційна дисфорія.

4. Юнак 16 років з дитячого віку страждає заїканням. Його неодноразово висміювали і ігнорували однолітки. У школі з труднощами відповідав на питання. Став замкнутим, проявляє небажання спілкуватися з оточуючими, більшу частину часу проводить за читанням. З чим пов'язана така поведінка юнака.
А. Страх мови;
 В. Підозрілість ;
С. Нерішучість;
 D. Вразливість;
 Е. Туга.

5. Психологічною особливістю хворих, що страждають приглухуватістю, є
 А. Примхливість;
В. Вразливість і підвищена тривожність;
С. Непосидючість і розгальмованість;
D. Страх і замкнутість;
 Е. Емоційна лабільність.

6. Страх смерті характерний для хворих 
А. У гострому періоді інфаркту міокарда ;
В. Виразкової хворобою;
С. Гіпертонічну хворобу;
D. На бронхіальну астму;
Е.На туберкульоз .

7. Хворий 54 років знаходиться на лікуванні в кардіологічному відділенні розповів, що за кілька днів до госпіталізації у нього з'явилося відчуття «неясності в голові», йому було важко зосередити увагу, з'явилося відчуття небезпеки, що насувається, тривога, туга. Для якого захворювання характерні ці психологічні особливості.
А. Виразкова хвороба;
В. Церебральний атеросклероз ;
С. Інфаркт міокарда;
D. Бронхіальна астма;
Е. Туберкульоз.

8. На прийом до лікаря терапевта прийшла подружня пара. Зі слів дружини стало відомо, що в останні час чоловік став втомлюватися при виконанні незначною роботи, дратівливий, з'явилася схильність до сентиментальності, став гіпобулічним. Для якого захворювання характерна дана психологічна особливість.
А. Виразкова хвороба ;
В. Інфаркт міокарда;
С. Гіпертонічна хвороба ;
D. Туберкульоз;
Е. Бронхіальна астма.

[bookmark: _heading=h.me4pden7jmwy]Тема № 20 Психологічні особливості хворих в хірургічному стаціонарі.
                           (практичне заняття – 3 години)
Мета заняття: навчитись розуміти і находити підхід до учасників бойових дій
План  заняття:
1. Особливості хірургічних хворих в до - і післяопераційному періоді.
2.  Психологічні особливості хворих в стоматології, офтальмології, отоларінгології, ортопедії і травматології, в онкології.
3. Вплив на психіку людини вроджених та набутих фізичних дефектів.
4. Диференційний залік.
Питання для поточного контролю та самоконтролю
1. Психологічна проблематика в хірургії і пластичні хірургії
2. Когнітивні аспекти хірургічно хворих.
3. Блоки реакцій(А.Є. Личко та Н.Я. Іванов)
4. Класифікація М.В. Виноградова про ставлення до операції.
5. Постулати Х.Дейча.

Практичні завдання
1. Назвіть причини відмов від операцій. Охарактеризуйте їх.
2. Проаналізуйте вислів Сократа "Не можна лікувати тіло, не лікуючи душу". Чи погоджуєтесь Ви із цим? Чому?
3. Ознайомитись з «Загальна хірургія з клінічною психологією» автора Саждера С.В.
[bookmark: _heading=h.3dy6vkm]Теми доповідей і рефератів (презентацій):
1. [bookmark: _heading=h.vdn3r98yvhh2]Синдром Мюнхаузена у намаганні отримати "хірургічну допомогу"
2. [bookmark: _heading=h.ot8gdpmen7xo]Неврастенічна поведінка пацієнта в хірургічному відділенні.
3. [bookmark: _heading=h.kw7y7gd5yj0x]Іпохондрична поведінка пацієнта в хірургічному відділенні.
4. [bookmark: _heading=h.qtqpeystgcxs]Меланхолійна поведінка пацієнта в хірургічному відділенні.
5. [bookmark: _heading=h.tqety632sey3]Зв'язок між вираженістю тривоги в передопераційному та післяопераційному періодах.


ЗАВДАННЯ ДЛЯ  ІНДИВІДУАЛЬНОЇ РОБОТИ 

Мета: самостійне вивчення студентами частини програмного матеріалу, систематизація, узагальнення, закріплення та практичне застосування знань із навчального курсу, удосконалення навичок самостійної навчально-пізнавальної діяльності.
          Індивідуальні завдання (одне або декілька) призначаються на початку залікового модулю і виконуються студентами протягом його засвоєння – до складання підсумкового модульного контролю. Пропонуються наступні види індивідуальних завдань:
1. Підготовка реферату за темами для самостійного вивчення (перелік тем додається).
2. Проведення самостійного фрагменту наукового дослідження.
3. Пошук та опрацювання навчальних і науково-методичних ресурсів за темами для самостійного вивчення (перелік тем додається).
4. Підготовка наукової доповіді на засіданні наукового гуртка та/або науково-студентській конференції.
5. Участь у міжвузівській та/або всеукраїнській олімпіаді з дисципліни.
Підготовка наукових публікацій: тез з збірниках науково-практичних конференцій, збірниках наукових праць, статей у фахових наукових виданнях.
           Завдання для самостійної роботи
1. Поняття охорони психічного здоров’я
2. Особливості надання медико-психологічної допомоги
3. Мета та завдання медичної психології.
4. Історичні етапи розвитку та становлення медичної психології в Україні
5. Особливості медико-психологічної та клініко-психологічної допомоги у світі
6. Психоаналіз
7. Поведінкова психологія та психотерапія
8. Когнітивна психологія та психотерапія
9. Гуманістична психологія та психотерапія
10. Екзистенційні напрямки в психології та психотерапії
11. Організація та управління системою психічного здоров’я  в Україні.
12. Види та структура установ, що можуть надавати медико-психологічну допомогу
13. Основні аспекти професійної діяльності лікаря-психолога.
14. Професійно важливі особистісні риси та компетенції лікаря-психолога
15. Психологічне консультування як основний вид роботи лікаря-психолога.
16. Психодіагностика як основний вид роботи лікаря-психолога
17. Психокорекція як основний вид роботи лікаря-психолога
18. Психотерапія як основний вид роботи лікаря-психолога
19. Психоосвіта як основний вид роботи лікаря-психолога
20. Психопрофілактика як основний вид роботи лікаря-психолога
21. Психогігієна як основний вид роботи лікаря-психолога
22. Психологічна експертиза як основний вид роботи лікаря-психолога
23. Професійні ризики роботи фахівців галузі медична та психологічна реабілітація
24. Професійна психогігієна лікарів-психологів
25. Професійна деформація, синдром професійного вигорання лікарів-психологів
26. Психосоціальна реабілітація, її завдання, складові процесу психосоціальної реабілітації.
27. Особливості медичної та психологічної реабілітації інвалідів.
28. Основні медичні та психологічні аспекти трудової реабілітації.
29. Основні медичні та психологічні аспекти, засоби, підходи у реалізації професійної реабілітації.
30. Індивідуальна програма медико психологічної допомоги
31. Особливості медичної та психологічної реабілітації учасників бойових дій.
32. Оцінка ефективності медико психологічної допомоги.
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