
профилактических и лечебных мероприятий. 
Клиническая фармация несёт в себе филосо-
фию фармацевтической помощи – инновацион-
ного подхода, заключающегося в постоянном 
высококвалифицированном консультировании 
пациентов и врачей по вопросам рационального 
применения препаратов, условий их правильно-
го хранения, выбора лекарственных форм, сто-
имости курса терапии. Приверженность этой 
концепции пропагандируется Всемирной орга-
низацией здравоохранения совместно с Между-
народной фармацевтической организацией. Так 
в 2006 году было выпущено руководство «Раз-
витие фармацевтической практики. Фокус на 
пациента». Данное руководство призвано до-
нести до врачей и провизоров необходимость 
совместной работы. Создатели руководства ак-
центируют внимание провизоров на важности 
проведения контроля процесса лечения пациен-
тов, с целью оценки адекватности применения 
лекарств, предупреждения развития побочных 
эффектов и возникновения заболеваний, свя-
занных с применяемой лекарственной терапи-
ей. Концепция фармацевтической помощи – это 
будущее фармации, целями которой является 
работа во имя сохранения здоровья человека, 
увеличения продолжительности жизни и её ка-
чества. Провизор может реализовывать свои 
знания в разнообразных сферах практической 
деятельности. Однако в рамках клинической 
фармации, его первоочередной задачей являет-
ся работа внутри комплексной медицинской ко-
манды на базе аптек лечебно-профилактических 
учреждений (больничных аптек), а также актив-
ное участие в принятии решений о закупках ле-
карственных препаратов с учётом потребности 
стационара (клинический провизор), специфики 
заболеваемости региона, контингента больных, 
фармакоэкономических преимуществ.

Выводы. Дисциплина клиническая фарма-
ция должна присутствовать в обучении студен-
тов и провизоров для повышения качества об-
разования.
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С 2010–2011 учебного года медицинские 
вузы России приступили к внедрению ФГОС 
третьего поколения. На преподавателей вуза воз-
ложена ответственность за исполнение основ-
ных задач модернизации образования и активной 
разработки новой образовательной практики. 
В условиях инновационной среды происходит 
быстрое старение педагогического опыта, воз-
никает разрыв между современным этапом раз-
вития образования и накопленным преподавате-
лями дидактическим потенциалом. Это требует 
совершенствования их педагогического опыта. 
Этот вопрос становится более актуальным ещё 
потому, что большинство преподавателей меди-
цинских вузов не имеют первоначального педа-
гогического образования, формируют свой педа-
гогический потенциал и уровень дидактической 
компетентности чаще всего самостоятельно.

Дидактическая компетентность преподава-
теля вуза – это составная, ключевая часть про-
фессионально-педагогической компетентности 
как обобщённой комплексной характеристики 
уровня профессионализма, который обнаружи-
вает себя в характере субъектности педагога 
в организации дидактического процесса. 

Модель развития дидактической компетент-
ности преподавателя может осуществляться 
в несколько этапов. На первом этапе необхо-
димо создать условия (мотивацию) для выбо-
ра осознанного пути развития преподавателем 
дидактической компетентности. Сравнивается 
реальный уровень компетентности с требова-
ниями отраслевых рамок квалификаций. Эти 
действия направлены на создание системы, по-
зволяющей установить связь между накоплен-
ным опытом работы и современным контекстом 
образования. Большую роль на данном этапе 
будет играть желание преподавателя самосо-
вершенствоваться. При анализе деятельности 
преподавателя на данном этапе могут быть 
выявлены такие проблемы, как недостаточное 
внедрение творчества в организацию процесса 
обучения, низкая способность работать в меж-
дисциплинарной команде и слабая степень уча-
стия в обмене опытом с коллегами. В этой связи 
основная цель дальнейшей работы по развитию 
дидактической компетентности преподавате-
ля должна быть направлена на раскрытие осо-
бенностей его профессионализма, мастерства 
в условиях значительных изменений в системе 
инновационности образования, вариативности, 
непрерывности дидактического процесса.
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На втором этапе анализируется индивиду-
альность позиции преподавателя, стандартность 
или уникальность его деятельности, выявляют-
ся проблемы в организации дидактического 
процесса, разрабатывается индивидуальный 
план развития его дидактической компетент-
ности. Предполагается активное участие самих 
преподавателей в создании программы разви-
тия дидактической компетентности, овладение 
ею, определение содержания, форм, методов 
и средств обучения. Для достижения цели мож-
но использовать различные направления: 

1) новые подходы к традиционным техноло-
гиям; 

2) инновационные технологии и их исполь-
зование на данном этапе образования; 

3) определение направления организации 
научно-исследовательской деятельности; 

4) междисциплинарность направления работы; 
5) актуализация накопленного опыта и уни-

кальность деятельности. 
Независимо от выбранного направления, 

важно чётко определить способы и условия, не-
обходимые для их реализации. Важно уделить 
внимание самообразованию, что позволит раци-
онально использовать время и формы работы са-
мого преподавателя. Критерием эффективности 
реализации данных мероприятий может стать 

уровень динамики индивидуального развития 
преподавателя вуза и результативность данного 
подхода к обучению, улучшение качества обра-
зовательного процесса. 

Таким образом, в концепции модернизации 
российского медицинского образования акцент 
ставится на новые социальные требования к выс-
шему образованию, обусловленные проблемами 
общественной жизни. Выпускник медицинского 
вуза будет успешен и востребован, если он об-
ладает целостной системой профессиональных 
компетенций, которые формируются в процессе 
обучении в вузе и развиваются на протяжении 
всей профессиональной деятельности. Техноло-
гической основой современного вузовского об-
разования должен стать компетентностный под-
ход, который уже нормативно закреплён ФГОС 
третьего поколения. Такого специалиста может 
сформировать только высокопрофессиональный 
компетентный преподаватель, который облада-
ет способностью и готовностью проектировать 
и организовывать образовательный процесс 
в медицинском вузе, создавать образовательную 
среду в соответствии современными требовани-
ями высшего медицинского образования и обе-
спечивать качество подготовки специалистов 
для системы здравоохранения в соответствии 
с ФГОС третьего поколения.

ИНТЕЛЛЕКТ, ИНТЕЛЛЕКТУАЛЬНЫЙ 
КАПИТАЛ И САМОПОЗНАНИЕ
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Новосибирский государственный педагогический 

университет, Новосибирск, 
e-mail: Phileducation@yandex.ru

В условиях интеллектуального развития 
общества понятия «интеллект», «интеллекту-
альный ресурс» «интеллектуальный капитал», 
становятся общераспространёнными. В связи 
с усилением внимания общества и образования 
к интеллекту и развитию интеллекта растёт не-
обходимость и в анализе содержания этих поня-
тий. Названные понятия необходимо учитывать 
при постановке проблемы развития интеллекта 
в образовании. 

Осмысление стратегических целей обще-
ства и образования требует оценки личностного 
капитала индивидов, а также изучения условий 
и способов введения этого капитала в капитал 
общества. «Капитал» – категория экономиче-
ская. Он означает имущество, собственность, 
ценные бумаги, денежные средства, используе-
мые для дальнейшего обогащения. Экономиче-
ская категория капитал в настоящее время ши-
роко распространяется на оценку личностных 
качеств человека. Термин при этом претерпева-
ет определённые изменения. Отношение к обра-
зованию как личностному капиталу характерно 

для индивида, осуществляющего и осознающе-
го свою адаптацию в обществе. 

Понятие интеллектуальный капитал исполь-
зуется для оценки вклада интеллекта в жизнь 
общества как составляющая другого более ши-
рокого понятия – «человеческий капитал». Ка-
тегория «человеческий капитал» была введена 
Гэри Беккером в 1964 году для изучения мате-
риальной жизни общества с точки зрения эко-
номической эффективности поведения отдель-
ного человека. В настоящее время человеческий 
капитал считают главным фактором формиро-
вания и развития инновационной экономики, 
экономики знаний как следующего более вы-
сокого этапа развития общества. В структуре 
индивидуального человеческого капитала, кото-
рый включает в себя здоровье, знания, произво-
дительный труд, качество жизни, в условиях ин-
формационно-технического общества на первое 
место выходит интеллектуальный потенциал. 

Накопление интеллектуального капитала 
требует отвлечения средств от текущего по-
требления ради получения доходов в будущем. 
Образование относят к важнейшим видам че-
ловеческих инвестиций, при вложении средств 
в образование учащиеся и их родители ведут 
себя рационально. Теория человеческого ка-
питала, начало которой было положено Г. Бек-
кером, позволяет сделать вывод о том, что 
вложения в человека не менее важны для эконо-
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