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В настоящей статье предлагается проектирование заданий для сочетанного рубежного контроля учеб-
ных достижений студентов-медиков и  проведения итогового занятия с  обязательным этапом рефлексии. 
Предлагается трансформированный вариант тестового контроля, включая оценочный кейс и  портфолио. 
Обсуждается проектирование разноуровневых заданий для рубежного контроля знаний студентов-медиков, 
включающее портфолио студентов и перспективы применения данных методов. Указанная технология рас-
сматривается с учетом компетентностного подхода в образовательном процессе вуза с учетом ФГОС 3 +. 
Обсуждаются пути формирования общекультурных и профессиональных компетенций у студентов в меди-
цинском вузе. Обосновывается приоритетное использование компетентностно-ориентированных заданий 
для формирования компетенций. Под компетентностным подходом в педагогическом сообществе принято 
понимать совокупность общих принципов определения целей образования, отбора содержания образования, 
организации образовательного процесса и оценки образовательных результатов с акцентом на компетенциях 
как результате образования.
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В настоящее время образование в  Рос-
сии выступает не только приоритетной 
сферой накопления знаний, формирования 
умений и  навыков, активно участвующей 
в  становлении личности человека, сферой 
воспроизводства и  реализации его жиз-
ненных идеалов и проектов, но и является 
сферой создания максимально благоприят-
ных условий для выявления и развития спо-
собностей человека. Основной парадигмой 
современного образования признана лич-
ностная парадигма, заменившая знаниевую. 
Во втором десятилетии XXI века в высших 
учебных заведениях сочетано реализуются 
такие типы образования как традицион-
ное  – поддерживающее, ориентированное 
на связь с  прошлым, на преемственность, 
воспроизводство социального опыта, и ин-
новационное образование, нацеленное в бу-

дущее, способствующее активному поиску 
ответов на вызовы времени, ведущее к ин-
новационным изменениям в культуре. В ме-
няющемся мире образование не может быть 
неизменным, а  его реформирование затра-
гивает все уровни, в  том числе и  высшую 
профессиональную школу [1].

Особенность реформирования высше-
го медицинского образования в  России за-
ключается в том, что с одной стороны, из-
менения должны отвечать теоретическим, 
практическим, организационным преоб-
разованиям высшей школы, которая вслед-
ствие глобализации стремится к  гармо-
низации своих педагогических систем 
с  европейскими и  мировыми, а с  другой 
стороны, требуется соответствие реформам 
отечественного здравоохранения. Высшее 
медицинское образование можно рассма-
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тривать как системообразующий компонент 
непрерывного профессионального меди-
цинского образования, выстраиваемого Ми-
нистерством здравоохранения России [4].

Компетенции рассматриваются в  каче-
стве результата образования не как сумма 
усвоенной информации, а как способность 
человека эффективно, успешно действовать, 
применять знания, умения, личностные ка-
чества и  практический опыт в  професси-
ональных ситуациях.[8] Образовательные 
программы высшей медицинской школы 
проектируются в  соответствии с  требова-
ниями Федерального государственного об-
разовательного стандарта 3 + (ФГОС 3 +), 
разработанного для каждого направления 
подготовки, и реализуются посредством де-
тально проработанного компетентностного 
подхода [2].

Недостаточно разработанным, получив-
шим противоречивые оценки научно-педа-
гогического сообщества, помимо формиро-
вания компетенций в  высшей медицинской 
школе, является вопрос о контроле и оценке 
учебных достижений студентов в русле ком-
петентностного подхода ФГОС 3 + [3, 5].

Целью настоящей статьи является пред-
ставление педагогическому сообществу 
опыта разработки заданий для рубежного 
контроля учебных достижений студентов-
медиков в компетентностном формате и ор-
ганизации проведения итогового занятия 
в соответствии с ФГОС 3 +. Данная статья 
является продолжением лонгитюдного экс-
периментального исследования компетент-
ностно-ориентированной педагогической 
технологии педагогического контроля учеб-
ных достижений студентов-медиков [6, 7].

Экспериментальной площадкой вы-
ступала кафедра микробиологии Волго-
градского государственного медицинского 
университета. Опытно-экспериментальная 
проверка разработанного комплекта зада-
ний для рубежного контроля и новая форма 
организации итоговых занятий осуществля-
лись с использованием методов педагогиче-
ского наблюдения, анализа успеваемости, 
интервью со студентами эксперименталь-
ной группы. Общая выборка составила 123 
человек, в  том числе 61 студент контроль-
ной и 62 студента экспериментальной груп-
пы лечебного факультета [8, 9, 10].

Для достижения поставленной цели 
следовало решить ряд задач. Первой из них 
была определена задача анализа способов 
и  направлений формирования общекуль-
турных и  профессиональных компетенций 
студентов в медицинском университете для 
создания комплекта заданий для рубежного 
контроля. Затем следовало уточнить требо-
вания к заданиям в русле компетентностно-

го подхода, создать комплект заданий, раз-
работать организацию проведения занятия 
в  контексте компетентностно-ориентиро-
ванной педагогической технологии формате 
и апробировать его [11, 12].

Специалисты отмечают, что «построе-
ние» образовательного процесса на основе 
компетентностного подхода подразумева-
ет помимо прочего «оценку достигнутых 
результатов, которая предполагает альтер-
нативу проверке нормированных содержа-
тельных единиц  – оценку компетентности 
студента» [7, С. 6]. В соответствии с  При-
казом № 1367 от 19.12.2013 г. Минобрнауки 
России понятия «компетенции» и  «резуль-
таты обучения» разграничены и  определе-
ны следующим образом. «Компетенции» 
рассматривают как результаты полного 
освоения образовательной программы вы-
пускником вуза, тогда как «результаты обу-
чения» представляют собой знания, умения 
и  навыки, которыми владеет студент в  ре-
зультате освоения конкретных дисциплин 
(модулей) и из которых собственно и фор-
мируются отдельные компетенции [6].

Несмотря на то, что согласно материа-
лам Совета по ФГОС 27.06.2014 в Концеп-
ции формирования примерной основной 
образовательной программы под ФГОС 
3 + и ФГОС-4 в разделе 5. «Оценка результа-
тов освоения образовательной программы» 
содержатся рекомендации по содержанию, 
формам и  методам проведения промежу-
точной и  итоговой аттестации студентов 
ряд проблем остаётся не рассмотренным. 
В частности, вопросы текущего и  рубеж-
ного контроля оказались за скобками нор-
мативных документов и  слабо освещены 
в  научных исследованиях по применению 
компетентностного подхода в вузе [16, 17].

Анализ педагогической практики и  на-
учной литературы свидетельствует, что для 
формирования общекультурных и  профес-
сиональных компетенций у  студентов ме-
дицинского вуза принципиально возможно 
использование двух путей. Причём каждый 
из них предусматривает применение со-
временных активных, интерактивных, ИК-
технологий в  образовательном процессе 
высшей школы. Первый путь – традицион-
ный – заключается в том, что у студентов-
медиков последовательно формируются 
компоненты компетенции  – знания, уме-
ния, опыт деятельности с  помощью мето-
дов, педагогических технологий и средств, 
признанных оптимальными при обуче-
нии конкретной дисциплине. Второй путь 
в большей мере соответствует сути компе-
тентностного подхода, опирается на тео-
рию поэтапного формирования умственных 
действий и понятий П.Я. Гальперина и его 
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учеников. Применительно к высшей школе 
формулируется, как проблема сформиро-
вать такие виды деятельности студентов, 
которые с  самого начала включают в  себя 
заданную систему знаний и  обеспечивают 
их применение в заранее предусмотренных 
пределах. Таким требованиям, мы полагаем, 
отвечает использование в обучении студен-
тов-медиков компетентностно-ориентиро-
ванных заданий, выполняя которые студен-
ты приобретают компетентностный опыт. 
Особенность компетентностно-ориентиро-
ванных заданий заключается в том, что они 
комплексные и  их предметное содержание 
не только соответствует образовательно-
му стандарту, но и  отражает взаимосвязь 
с  будущей специальностью (контекстный 
подход), даёт простор для проявления твор-
ческих идей. Совокупность разных видов 
опыта, получаемого в ходе учебной квази-
профессиональной деятельности студентов, 
интегрируется в  компетентностный опыт, 
причём существенным компонентом его 
является возможность презентовать свои 
умения, владения и  творческие способно-
сти [3]. Приоритетное применение для фор-
мирования компетенций у  студентов ком-
петентностно-ориентированных заданий 
обуславливает и необходимость нового под-
хода к  осуществлению контроля учебных 
достижений студентов [13, 14, 15].

Традиционно рубежный контроль (за-
ключительное, итоговое занятие) по теме 
(модулю) на начальном этапе профессио-
нальной подготовке в  медицинском вузе 
осуществляется в  нескольких вариантах. 
Либо это только собеседование со студен-
том по вопросам изученной темы, включая 
разделы, вынесенные на самостоятельное 
изучение, либо это комбинация тестового 
контроля и  собеседования. В отдельных 
случаях, в дисциплинах, предусматриваю-
щих овладение мануальными навыками, на 
этапе рубежного контроля студентам пред-
лагают продемонстрировать свои практи-
ческие умения. При этом выделяются та-
кие оценочные параметры, как усвоение 
(знаний, навыков, умений) и  применение 
(имеющее отношение к  выполнению дея-
тельности) [5; 22].

Следовательно, требования к заданиям 
на этапе рубежного контроля должны со-
держательно и структурно соответствовать 
сути компетентностного подхода. Проек-
тирование заданий для заключительного 
занятия согласно сущности компетент-
ностного подхода должно включать вопро-
сы, ответы на которые показывают уровень 
знаний, уровень умений и способность сту-
дентов применять их на практике, показать 
творческое отношения к учебному матери-

алу. Сами задания, помимо полноты охвата 
предметного содержания, и его выстраива-
ния от простого к сложному, должны быть 
ориентированы как на репродуктивный, 
так и  на продуктивный уровень освоения 
материала. 

Мы предлагаем осуществлять ком-
плексный рубежный контроль: трансфор-
мированный вариант тестового контроля, 
включая оценочный кейс для углублённого 
и продвинутого уровня и портфолио (элек-
тронное портфолио) [18, 19, 20].

Разработанные нами задания, осно-
вывались на структуре единого государ-
ственного экзамена (ЕГЭ), поскольку 
студенты хорошо знакомы с таким видом 
работы. В современной России, одна из 
основных задач внедрения ЕГЭ – обеспе-
чение государственного контроля и управ-
ления качеством образования на основе 
независимой оценки подготовки выпуск-
ников. Хорошо известно, что задания ЕГЭ 
по большинству предметов делятся на три 
части (блока): A, B, C.

● Блок A содержит тестовые задания, 
в каждом из которых необходимо выбрать 
один вариант ответа из четырёх предло-
женных.

● На каждое задание блока B необходи-
мо дать краткий ответ, состоящий из одного 
или нескольких слов, букв или чисел. 

● Блок C состоит из одного или несколь-
ких заданий с развёрнутым ответом (напри-
мер, необходимо решить задачу, написать 
сочинение на предложенную тему или обо-
снованно ответить на определённый во-
прос) [21, 22, 23].

Форма рубежного контроля знаний 
в  виде трансформированного варианта те-
стового контроля, созданная нами, состояла 
из нескольких частей:

● Первый блок (I) содержит 10 тестовых 
заданий, из которых необходимо выбрать 
один из четырех предложенных вариантов;

● Второй блок (II) подразумевает вы-
бор правильного утверждения по изучен-
ной теме;

● Третий блок (III) состоит из несколь-
ких заданий, на которые необходимо дать 
краткий ответ (2-3 предложения);

● Четвертый блок (IV) состоит из переч-
ня терминов, значение которых необходимо 
раскрыть кратко (1 предложение);

● В пятом блоке (V) необходимо распо-
ложить в  правильной последовательности, 
предложенные события;

● В шестом блоке (VI) требуется сопо-
ставить предложенные термины, располо-
женные в двух столбцах;

● Седьмой блок (VII) состоит из одного 
задания (рисунка, схемы, таблицы), которые 
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выполнялись на практических семинарских 
занятиях в течение изучения данной темы. 
Смысл данного задания заключается в  не-
обходимости заполнить (подписать) недо-
стающие элементы (обозначения на рисун-
ке, графы в таблице и т.д.).

Предлагаемый вариант заданий ниве-
лирует проблему списывания и  позволяет 
задействовать несколько видов памяти сту-
дента. Следует отметить, что для успешной 
сдачи рубежного контроля по микробиоло-
гии студенту необходимо владеть умениями 
осмыслить и свободно использовать основ-
ные понятия, которые являются базовыми 
для дисциплины «Микробиология» и  слу-
жат основой формирования и развития уни-
версальных, общепрофессиональных ком-
петенций и  компетенций микробиологов. 
Умение выделять существенные свойства 
у изучаемых явлений и понятий, и отделять 
их от несущественных, а также устанавли-
вать связи между выявленными свойствами 
является важным умением, позволяющим 
говорить о  сформированности компетен-
ций [24, 25, 26].

Применяемый нами подход позволя-
ет исходно проектировать разноуровневые 
задания. Студент может выбрать задания 
порогового уровня, углублённого и  про-
двинутого уровня. Разноуровневые задания 
позволяют поддерживать мотивацию к изу-
чению микробиологии у одарённых студен-
тов [1]. Задания углублённого и продвинуто-
го уровня в VII блоке содержали оценочные 
кейсы. Различие заключалось в  том, что 
ситуационная задача углублённого уровня 
отражала умения и знания только по дисци-
плине «Микробиология», была монопред-
метная, тогда как кейс продвинутого уровня 
разрабатывался на межпредметной основе. 
У студентов появлялось стремление сорев-
новаться с самим собой. Использовался ме-
тод открытых перспектив – если студент не 
справился с углублённым уровнем заданий, 
он мог выполнить задания порогового уров-
ня. Возможность выбора уровня рубежно-
го контроля снимала стрессовое состояние 
у  студентов и  выводила их на субъектное 
отношение к учёбе – «я сам определяю сте-
пень освоения учебного материала». При 
этом правильные ответы на задания любого 
уровня сложности оценивались одинаково, 
но для студентов, освоивших углублённый 
и продвинутый уровень, согласно балльно-
рейтинговой системе предусматривались 
бонусные баллы [27, 28, 29].

На каждом заключительном занятии 
студенты предоставляют портфолио, кото-
рое позволяет учитывать результаты в раз-
нообразных видах деятельности: учебной, 
творческой, научной, коммуникативной. 

Структура портфолио включает обязатель-
ные компоненты – цели и задачи дисципли-
ны, формируемые компетенции, цели веде-
ния портфолио и  заключение-самоанализ 
достижения целей. Портфолио студентов 
представляет собой: часть 1 – рабочее порт-
фолио, в котором представлены результаты 
выполнения заданий для самостоятельной 
работы студентов, творческие задания, ре-
зультаты проектной деятельности и  часть 
2 – оценочное портфолио, в которое вклю-
чены выступления на научно-практических 
конференциях, оттиски статей в профессио-
нальных журналах, сертификаты за участие 
в конференциях. Грамоты и благодарности 
за участие в олимпиадах, форумах, соревно-
ваниях. Цель создания портфолио студента 
заключается в  анализе и  представлении 
значимых результатов процессов професси-
онального и  личностного становления бу-
дущего врача, специалиста по социальной 
работе в  обеспечении мониторинга куль-
турно-образовательного роста студента. 
Студенты могли использовать конструктор 
сайтов wix.com для подготовки портфо-
лио. Wix.com  – международная облачная 
платформа для создания и развития интер-
нет-проектов, которая позволяет строить 
профессиональные сайты и  их мобильные 
версии на HTML5 c помощью инструмен-
тов drag-and-drop [30, 31, 32].

Организация итогового занятия с  учё-
том компетентностного подхода должна, 
как мы полагаем, представлять собой не 
только оценочную деятельность препода-
вателя, но и  оценочно-рефлексивную де-
ятельность обучающегося  [2]. В процессе 
рефлексии студенты искали причину своих 
недочётов и ошибок, а  также пути их кор-
рекции в будущем. На занятии студенты вы-
бирают уровень заданий и работают с ними. 
Студенты положительно оценили такой ва-
риант проведения итогового занятия. При-
чём примерно четверть студентов отметили 
в интервью, что у них возросла уверенность 
в  своих силах, в  силу того, что они смог-
ли объяснить причину своих ошибок. При 
этом преподавателю необходимо учитывать 
специфику каждой студенческой группы, 
этнический и  гендерный состав, что осо-
бенно значимо для медицинского вуза, в ко-
тором обучаются представители различных 
этносов [33, 34, 35].

Использование данного варианта ру-
бежного контроля, как показала практика, 
позволило провести более объективную 
оценку уровня знаний и умений студентов 
в  комфортной обстановке. В то же время, 
студенты получили мотивацию необхо-
димости выполнения практической части 
занятий. В целом, методика портфолио 



 SCIENTIFIC REVIEW • Pedagogical SCIENCES    № 4, 2017 

84  PEDAGOGICAL SCIENCES 
получила противоречивые отзывы как до-
статочно трудоёмкая, но перспективная 
технология. Ведь те студенты, которые при-
лежно выполняли задания преподавателя 
на семинаре и  практическом занятии бла-
гополучно и  без труда выполняли задания 
рубежного контроля, составили портфолио. 
В дальнейшем результативность данной 
технологии будет подтверждена по пла-
ну эксперимента Д. Кембелла. На данном 
этапе, предлагаемый вариант контроля, по 
нашему мнению, в  значительной степени 
соответствует компетентностному подходу 
в  обучении, соотвествует стратегии ФГОС 
3 +. Мы надеемся наш педагогический опыт 
будет полезен коллегам из других вузов 
в организации и проведении педагогическо-
го контроля.

Список литературы

1. Артюхина А.И., Великанова О.Ф., Бондаренко Е.В., 
Островский О.В., Веровский В.Е. Балльно-рейтинговая си-
стема оценивания и самооценка знаний студентов по биохи-
мии // Вестник ВолГМУ, 2011. – № 1 (37). – С.109-110.

2. Артюхина А.И., Великанов В.В., Великанова О.Ф., 
Чумаков В.И. Проектное обучение в  формировании базо-
вых и  профессиональных компетенций студентов. В сбор-
нике: Альманах-2014. Международная академия авторов 
научных открытий и  изобретений, Волгоградское отделе-
ние; Российская академия естественных наук; Европейская 
академия естественных наук; Волгоградская академия МВД 
Российской Федерации. – Волгоград, 2014. – С. 294-299.

3. Артюхина А.И., Чумаков В.И. Педагогическая реф-
лексия как один из ведущих факторов качественного по-
вышения квалификации врачей-педагогов медицинского 
университета  // В книге: Медицинское образование 2013 
Сборник тезисов конференции. – 2013. – С. 29-32.

4. Артюхина А.И., Чумаков В.И. Реализация инноваций 
в  высшей медицинской школе (андрагогический аспект). 
Экономические и  гуманитарные исследования регионов.  – 
2015. – № 2. – С. 14-20.

5. Артюхина А.И., Чумаков В.И. Формирование готов-
ности преподавателей медицинского вуза к педагогическим 
инновациям // В сборнике: Современные аспекты реализа-
ции ФГОС и  ФГТ. Вузовская педагогика. Материалы кон-
ференции. Красноярский государственный медицинский 
университет имени профессора В.Ф. Войно-Ясенецкого; 
Главный редактор С.Ю. Никулина. – 2013. – С. 199-201.

6. Артюхина А.И., Иванова Н.В. Педагогическая ра-
бота с одарёнными студентами на практическом занятии  // 
Экономические и  гуманитарные исследования регионов, 
2016. – № 2. – С.16-21.

7. Вахтина Е.А., Артюхина А.И. Компетентностно-ори-
ентированные задания в самостоятельной работе студентов-
медиков  // Электронный научно-образовательный журнал 
ВГСПУ «Грани познания», 2014. – № 3(30) Адрес доступа: 
www.grani.vspu.ru

8. Глыбочко П.В. Непрерывное профессиональное об-
разование врачей: опыт внедрения инновационных техноло-
гий // Медицинское образование и вузовская наука, 2014. – 
№ 1(5). – С. 6.

9. Данилина Т.Ф., Наумова В.Н., Жидовинов А.В., По-
рошин А.В., Хвостов С.Н. Качество жизни пациентов с галь-
ванозом полости рта//Здоровье и образование в XXI веке. – 
2012. – Т. 14. № 2. – С. 134.

10. Жидовинов А.В., Головченко С.Г., Денисенко Л.Н., 
Матвеев С.В., Арутюнов Г.Р. Проблема выбора метода 
очистки провизорных конструкций на этапах ортопедиче-

ского лечения//Современные проблемы науки и  образова-
ния. – 2015. – № 3. – С. 232.

11. Зарыгин В.А. Формирование профессиональной 
компетентности специалиста в системе корпоративного об-
учения: дис... канд. педаг. наук. – М., 2011. – С. 22.

12. Михальченко Д.В., Гумилевский Б.Ю., Наумова 
В.Н., Вирабян В.А., Жидовинов А.В., Головченко С.Г. Дина-
мика иммунологических показателей в процессе адаптации 
к несьёмным ортопедическим конструкциям//Современные 
проблемы науки и образования. – 2015. – № 4. – С. 381.

13. Михальченко Д.В., Порошин А.В., Шемонаев В.И., 
Величко А.С., Жидовинов А.В. Эффективность применения 
боров фирмы «Рус-атлант» при препарировании зубов под 
металлокерамические коронки  // Волгоградский научноме-
дицинский журнал. Ежеквартальный научнопрактический 
журнал. – 2013. – № 1. – С. 45-46.

14. Поройский С.В., Михальченко Д.В., Ярыгина Е.Н., 
Хвостов С.Н., Жидовинов А.В. К вопросу об остеоинте-
грации дентальных имплантатов и  способах ее стимул 
яции /Вестник Волгогр. гос. мед. ун-та. – 2015. – № 3 (55). – 
С. 6-9.

15. Приказ № 1367 от 19.12.2013 г. Минобрнауки Рос-
сии «Об утверждении Порядка организации и осуществле-
ния образовательной деятельности по образовательным 
программам высшего образования – программам бакалаври-
ата, программам специалитета, программам магистратуры» 
Официальный сайт минобрнауки.рф/documents/5242.

16. Разработка программ подготовки профессорско-
преподавательского состава к  проектированию образова-
тельного процесса в контексте компетентностного подхода: 
Монография / Под ред. Г.А. Бордовского, Н.Ф. Радионовой, 
А.В. Тряпицына.  – СПб.: Изд-во РГПУ им. А.И.Герцена, 
2010. – 243 с.

17. Сергеев Н.К., Сериков В.В. Педагогическая дея-
тельность и педагогическое образование в инновационном 
обществе: монография / Н.К Сергеев, В.В. Сериков. – Лотос, 
2013. – 364 с. 

18. Столярчук Л.И., Ануфриева Е.В., Полежаев Д.В., 
Машихина Т.П., Радзивилова М.А., Дресвянина А.В., Рогов-
ская Н.И., Шустова Л.П., Елькова Л.С., Зиновьева Э.Х., Чу-
маков В.И., Фролова Т.М., Розка В.Ю., Целуйко В.М., Блуди-
лина О.А., Ворожбитова А.Л. Гендерный подход и вопросы 
образования//Волгоградский государственный медицинский 
университет. – Волгоград, 2010. – С. 56-63.

19. Харькова Н.Н., Чумаков В.И. К вопросу о  про-
блемах воспитания иностранных студентов медицинского 
вуза // Грани познания. – 2014. – № 3 (30). – С. 81-84.

20. Чумаков В.И. Организация педагогического вза-
имодействия преподавателя и  иностранных студентов на 
занятиях по социологии (гендерный аспект) // Грани позна-
ния. – 2010. – № 2 (7). – С. 48-49. http://elibrary.ru/contents.
asp?issueid=1028346.

21. Чумаков В.И. Организация педагогического вза-
имодействия преподавателя и  иностранных студентов на 
занятиях по социологии (гендерный аспект) // Грани позна-
ния. – 2010. – № 2 (7). – С. 48-49.

22. Чумаков В.И. Развитие гуманистической направ-
ленности женского образования в  России во второй поло-
вине XIX – начале XX в. Автореферат диссертации на со-
искание ученой степени кандидата педагогических наук  // 
Волгоградский государственный педагогический универси-
тет. – Волгоград, 2007 г.

23. Чумаков В.И. Развитие гуманистической направ-
ленности женского образования в россии во второй полови-
не XIX – начале XX вв. Диссертация на соискание ученой 
степени кандидата педагогических наук  / Волгоградский 
государственный педагогический университет. – Волгоград, 
2007 г.

24. Mashkov A.V., Sirak S.V., Mikhalchenko D.V., Zhi-
dovinov A.V. Variability index of activity of masticatory muscles 
in healthy individuals within the circadian rhythm. International 
Journal Of Applied And Fundamental Research. – 2016. – № 5.



 НАУЧНОЕ ОБОЗРЕНИЕ • ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ НАУКИ    № 4,  2017 

85 ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ НАУКИ 
25. Matveev S.V., Sirak S.V., Mikhalchenko D.V., Zhi-

dovinov A.V. Rehabilitation diet patients using the dental and 
maxillofacial prostheses. International Journal Of Applied And 
Fundamental Research. – 2016. – № 5.

26. Matveev S.V., Sirak S.V., Mikhalchenko D.V., Zhidovi-
nov A.V. Selection criteria fixing materials for fixed prosthesis. 
International Journal Of Applied And Fundamental Research. – 
2016. – № 5.

27. Mikhalchenko D.V., Sirak S.V., Yarigina E.N., Khv-
ostov S.N., Zhidovinov A.V. The issue of a method of stimulat-
ing osteoitegratsii dental implants. International Journal Of Ap-
plied And Fundamental Research. – 2016. – № 5.

28. Mikhalchenko D.V., Sirak S.V., Zhidovinov A.V., Mat-
veev S.V. Reasons for breach of fixing non-removable dentures. 
International Journal Of Applied And Fundamental Research. – 
2016. – № 5.

29. Mikhalchenko D.V., Siryk S.V., Zhidovinov A.V., Ore-
hov S.N. Improving the efficiency of the development of educa-
tional material medical students through problem-based learning 
method in conjunction with the business game.. International 
Journal Of Applied And Fundamental Research. – 2016. – № 4.

30. Mikhalchenko D.V., Siryk S.V., Zhidovinov A.V., Orek-
hov S.N. Optimization of the selection of provisional structures 
in the period of osseointegration in dental implants.. International 
Journal Of Applied And Fundamental Research. – 2016. – № 4.

31. Mikhalchenko D.V., Zhidovinov A.V., Mikhalchen-
ko A.V., Danilina T.F. Тhe local immunity of dental patients 
with oral galvanosis//Research Journal of Pharmaceutical, 
Biological and Chemical Sciences. – 2014. – Vol. 5. – No. 5. –  
P. 712-717.

32. Sletov A.A., Sirak S.V., Mikhalchenko D.V., Zhidovi-
nov A.V. Treatment of patients with surround defects mandible. 
International Journal Of Applied And Fundamental Research. – 
2016. – № 5.

33. Virabyan V.A., Sirak S.V., Mikhalchenko D.V., Zhi-
dovinov A.V. Dynamics of immune processes during the period 
adaptation to non-removable prosthesis. International Journal Of 
Applied And Fundamental Research. – 2016. – № 5.

34. Zhidovinov A.V., Sirak S.V., Sletov A.A., Mikhalchen-
ko D.V. Research of local adaptation reactions of radiotherapy 
patients with defects of maxillofacial prosthetic with removable. 
International Journal Of Applied And Fundamental Research. – 
2016. – № 5.

35. Жидовинов А.В., Павлов И.В. Изменение твердого 
неба при лечении зубочелюстных аномалий с использовани-
ем эджуайз-техники. В сборнике: Сборник научных работ 
молодых ученых стоматологического факультета ВолгГМУ 
Материалы 66-й итоговой научной конференции студентов 
и молодых ученых. Редакционная коллегия: С.В. Дмитриен-
ко (отв. редактор), М.В. Кирпичников, А.Г. Петрухин (отв. 
секретарь). – 2008. – С. 8-10.


