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1. Организация разработки тематики и выполнения курсовых и выпускных квалификационных работ

Курсовая (далее КР) и выпускная квалификационная работа (далее ВКР или дипломная работа) выполняется в соответствии с Положением об организации выполнения курсовых и выпускных квалификационных работ в ГБПОУ «Магнитогорский медицинский колледж им. П. Ф. Надеждина», освоивших основные профессиональные образовательные программы и программы подготовки специалистов среднего звена в соответствии с требованиями Федеральных государственных образовательных стандартов среднего профессионального образования.
При выполнении КР и ВКР студент должен расширить, систематизировать и закрепить теоретические и практические знания, общие и профессиональные компетенции. В соответствии с утвержденной темой студент должен овладеть навыками аналитической и исследовательской работы. Источниками для написания КР и ВКР являются нормативно-правовые  документы, теоретические и методические материалы по выбранной теме.

Содержание курсовой и выпускной квалификационной работы характеризует достигнутый уровень подготовки студента, умеющего самостоятельно работать с литературой, владеющего современными методами необходимыми для проведения исследовательского или экспериментального этапов работы.
КР и ВКР выполняется студентами в соответствии с индивидуальным планом-заданием, подготовленным научным руководителем совместно со студентом.

Студент обязан регулярно посещать консультации руководителя, представлять ему материал, согласовывать содержание и ход выполнения работы, способы интерпретации и оформления полученных данных, устранять указанные руководителем недостатки.

1.1 Этапы выполнения КР и ВКР

· ознакомление с основными требованиями, предъявляемыми к выполнению КР и ВКР;

· выбор и формулирование темы КР и ВКР;

· конкретизация и определение проблемы, цели и задач исследования;

· определение объекта, предмета и места проведения исследования;

· подбор литературы, составление библиографического указателя по теме работы;

· составление аналитического обзора литературы и формулировка выводов (резюме), отражающих состояние изучаемой проблемы в соответствии с имеющимися литературными данным;
· выбор методов и методик исследования;

· сбор, анализ и оформление полученных материалов, формулирование выводов и предложений;

· написание и оформление КР и ВКР, подготовка иллюстративного материала;

· подготовка КР и ВКР к защите, составление доклада;

· рецензирование КР и ВКР;

· защита КР и ВКР.

Выполненная курсовая или выпускная квалификационная работа сдаётся к установленному сроку научному руководителю на рецензирование.

К защите курсовой работы не допускаются:

1. Работы, выполненные только на основе учебника, без использования или анализа специальной литературы, материалов практики или содержащие примеры, взятые из учебников, учебных пособий, монографий и журнальных статей.

2. Работы, выполненные не самостоятельно, а путём списывания, без ссылок на автора и источник или являющиеся конспектом учебника, учебного пособия или монографии.

3. Работы, не раскрывающие содержания темы и имеющие грубые ошибки.

4. Работы, имеющие большое число грамматических ошибок, небрежно и неправильно оформленные.

Такие работы возвращаются студенту для устранения недостатков.

1.2.Выбор и формулирование темы КР и ВКР

Тема - это «свернутое» в одно предложение содержание КР или ВКР, раскрытию которого она посвящена. Обязательное требование - соответствие тематики работы содержанию одного или нескольких профессиональных модулей. Темы разрабатываются преподавателями учреждения совместно со специалистами медицинских организаций, рассматриваются соответствующими цикловыми методическими комиссиями и утверждаются руководителем образовательного учреждения. Студенту может предоставляться право выбора темы КР и ВКР, вплоть до предложения своей тематики с необходимым обоснованием целесообразности ее разработки. Первое, от чего следует предостеречь студентов, - неоправданно широкая тема, обрекающая автора на постоянную корректировку. 

Для подготовки КР и ВКР студенту назначается руководитель, а также в некоторых случаях консультант. Во время обсуждения темы руководитель и студент определяют степень подготовленности и возможности последнего к выполнению данного задания, рекомендует ему необходимую литературу и материалы, дает консультацию о порядке и сроках выполнения задания, согласовывает методы сбора и обработки практических материалов. В результате этой беседы может быть уточнена или выбрана студентом другая тема работы.

Не рекомендуется выбирать одну и ту же тему двум и более студентам, даже проходящим производственную практику в различных медицинских и фармацевтических организациях. В случае совпадения тем ими могут быть освещены разные аспекты одной и той же проблемы. Выбранная тема утверждается в установленном порядке.
Тема КР и ВКР должна удовлетворять следующим требованиям:
· Отвечать задачам теоретической и практической подготовки будущего специалиста в сфере здравоохранения. 
· Учитывать направленность и проблематику здравоохранения.
· Носить исследовательский или экспериментальный характер.

От правильной формулировки темы зависит успех всей работы. Название работы должно четко отражать суть работы (соответствовать ее содержанию) и отражать поставленную проблему. Проблема должна быть сформулирована четко, в терминах определенной науки и должна однозначно определять вопрос, ответ на который должен быть получен в результате исследования.

Типичные ошибки в определении названия работы
	Примеры названий научных работ
	Виды ошибок

	· Сердечные болезни
· Свинка диагностика и лечение
	Метафорические названия, не научные

	· Аллергия 
· Гипертоническая болезнь
	Слишком общее название

	· Сестринский процесс в отделении экстренной гинекологии
· Лекарственные растения
	Проблемы нет, не понятно, какую задачу будет решать работа

	· Влияние химических веществ на здоровье человека
· Экологическая ситуация в городе Магнитогорске
	Слишком глобальные проблемы (каких веществ, какие параметры здоровья будут исследованы, какого возраста люди, какие экологические показатели, с какой целью)

	· Санитарно-гигиенический и противоэпидемический режим хирургических отделений больниц
· Функциональные методы исследования органов пищеварения.
	Отсутствует научная составляющая, предполагается простая паспортизация, описание, перечисление.


Правильно сформулированная тема должна включать направленность, объект и предмет исследования. Для формулировки темы можно использовать конструктор названий научных работ:

	Направленность
	Объект исследования
	Предмет исследования

	Решение задачи...
	технологии...
	в условиях...

	Разработка...
	теории...
	с учётом...

	Изучение...
	практики...
	для (чего?)

	Обоснование...
	проектирования...
	за счёт (чего?)...

	Улучшение...
	способа...
	от (чего?)...

	Возможности...
	устройства...
	с использованием...

	Исследование...
	зависимости...
	

	Проблемы...
	структуры...
	


Правильно сформулированные темы

	· Роль фельдшера в ранней профилактике инфекционных заболеваний.

· Эффективность применения противогриппозной вакцины среди студентов колледжа.
· Особенности потребительского поведения как фактор повышения эффективности деятельности аптечной организации.

· Значение качества подготовки пациентов к лабораторным и инструментальным методам исследования в отделении терапии.


	Отражена направленность, объект и предмет исследования


2. Структура и характеристика курсовой и 

выпускной квалификационной работы
КР, носящая теоретический характер, состоит из:

	Элементы структуры
	Содержание

	титульный лист
	Приложение 1

	содержание
	Приложение 2

	введение
	раскрываются актуальность выбора и значение темы, формулируются объект, предмет, цели, задачи работы, гипотеза, методы исследования.

	теоретическая часть
	история вопроса, уровень разработанной проблемы в теории и практике, посредством глубокого сравнительного анализа литературы.

	заключение
	общие выводы и рекомендации относительно возможностей использования материалов
исследования

	список используемых источников
	не менее 15 источников 

	приложения
	дополнительные схемы, таблицы, алгоритмы, наглядные материалы, анкеты и т.д.

	объем КР
	КР - объем не менее 15-20 (примерно 30-40) страниц; 
Количество строк на листе 30, а в строке - до 60 знаков. Считая пробелы между словами и знаки препинания. 


Зачастую студенты недооценивают сложность написания курсовой работы, носящей теоретический (реферативный) характер. В теоретической курсовой работе автор ОБЯЗАТЕЛЬНО должен высказать свое мнение по вопросам темы исследования, важно привести различные позиции по рассматриваемому вопросу, с глубоким анализом. Лучше, если в работе будет поднята какая-либо проблема, но при этом важно не только указать на нерешенные вопросы в исследуемом явлении или процессе, но и показать направления их решения. 
Выпускная квалификационная работа обязательно должна иметь практическую (экспериментальную) часть.
КР и ВКР, носящая практический характер, имеет следующую структуру:

	Элементы структуры
	Содержание

	титульный лист
	Приложение 1

	содержание
	Приложение 2

	введение
	раскрываются актуальность выбора и значение темы, формулируются объект, предмет, цели, задачи работы, гипотеза, методы исследования (составляет примерно 5-10% от общего объема работы)

	ттеоретическая часть
	теоретические основы разрабатываемой темы (составляет 40-50% от общего объема работы), вывод;

	практическая часть
	решение выбранной темы, описания ее реализации, оценки ее результативности, материалы исследования; результаты и их обсуждение (составляет 30-35% от общего объема работы), вывод;

	заключение
	общие выводы и рекомендации относительно возможностей практического применения полученных результатов (составляет 5% от общего объема работы);

	список используемых источников
	КР\ ВКР не менее 20 источников

	Приложения 
	Дополнительные схемы, графики, таблицы; анкеты, алгоритмы, фотографии в соответствии с видами профессиональной деятельности и темой КР и ВКР

	объем КР\ ВКР
	КР - объем не менее 15-20 (примерно 30-40) страниц; 
ВКР - объем 50 – 60 страниц;

количество строк на листе 30, а в строке - до 60 знаков. Считая пробелы между словами и знаки препинания. 


Общая схема КР и ВКР

В работе должны быть отражены две связки-цепочки ключевых элементов структуры КР и ВКР: 

1) Тема – Цель – Объект и Предмет – Результат; 

2) Задачи – Распределение основного материала по параграфам, главам – Выводы. Обе цепочки связаны между собой, схематично это можно изобразить так. 
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2.1 Введение
Введение - вступительная часть КР и ВКР, которая содержит обоснование выбора темы, её актуальности и проблематики. Определяются объект и предмет, указывается, в чем новизна, теоретическая и практическая значимость полученных результатов. В этой же части излагается цель, задачи, гипотеза и методы исследования.

1.
Актуальность исследования определяется следующими факторами:

· степенью востребованности темы, необходимостью решения определенной проблемы;

· потребностью в новых данных, методах, практики;
· уровнем готовности здравоохранения к разрешению возникших проблем (например, необходимость разработки рекомендаций по совершенствованию работы в рассматриваемой области).

2. Цель исследования - это желаемый, конечный результат исследования. 

Основные требования к формулированию цели КР и ВКР:

· Должна быть совокупностью вспомогательных вопросов, ответы на которые являются наиболее общими и существенными вспомогательными результатами.

· Должна быть органично связанной с её заглавием и конкретизацией последнего и, в конечном итоге, детерминированной основным результатом проведенного исследования.

· Должна ясно и однозначно формулироваться во введении.

	Например, при написании КР и ВКР на тему: «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»

Целью исследования может быть

показать практическую значимость роли медицинской сестры в профилактике пролежней


Наиболее типичны следующие цели:

· определение характеристики явлений, изученных ранее, малоизученных;

· изучение динамики явлений;
· выявление факторов развития, благоприятствующих условий;

· разработка технологий, способов управления;
· сохранение здоровья, успешное обучение;
· обобщение, выявление общих закономерностей,

· создание методики; адаптация методик. 

3.  Задачи КР и ВКР. 
Задача исследования - это выбор путей и средств для достижения цели. Постановка задач облегчает процесс достижения цели исследования, так как задачи являются описанием конкретных действий, последовательно ведущих к получению намеченного результата (т.е. к достижению, реализации цели).

Формулировка задач обычно отражает название глав. Они должны быть точными и краткими, формулируются в глагольной форме (изучить..., исследовать..., проанализировать..., оценить..., характеризовать..., определить..., обосновать, сформировать..., разработать..., выявить…, провести…, раскрыть сущность…., сравнить…, рассмотреть…  и т. д.).

	Например, при написании КР и ВКР на тему:  «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»
задачами исследования могут быть:

1. Провести анализ литературной информации по вопросам профилактики пролежней и организации оказания помощи пациентам с риском развития пролежней.

2. Определить факторы, оказывающие влияние на развитие пролежней;
3. Изучить классификацию пролежней и места локализации;
4. Разработать анкету для медицинских сестер, провести анкетирование и проанализировать полученные данные;
5. Определить комплекс мер профилактики пролежней в условиях стационара;
6. Изучить роль медицинской сестры в профилактике пролежней.

7. Проанализировать эффективность проведения профилактических мероприятий.

8. Дать оценку теоретических знаний и практических навыков в предупреждении пролежней.


4. Определение объекта, предмета и места проведения исследования
Объектом исследования может быть процесс или явление, которые обусловили возникновение проблемной ситуации и избраны для изучения.

	Например, при написании КР или ВКР на тему: «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»
объектом исследования является: Сестринский персонал


Предмет исследования - это то, что находится в границах объекта: определенные свойства объекта, их соотношения, зависимость объекта и свойств от каких-либо условий, факторы, условия которые предполагается изучить. Предмет исследования должен вытекать из темы и проблемы, не дублируя их, а раскрывая исследуемые связи, ожидания, механизмы.
Для того, чтобы разобраться, в чём разница между объектом и предметом исследования. Это соотношение можно изобразить графически.
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В нашем случае предмет – это то, что ограничено рамками темы исследования. Объект – то, внутри чего находится предмет, с чем он взаимодействует или частью чего является. Характеризуя предмет, приходится учитывать и особенности объекта, поскольку они во многом определяют характеристики предмета. Знание объекта нужно, чтобы в ходе КР или ВКР вести поиск в областях, смежных с предметом, выйти за пределы предмета и посмотреть на него «со стороны», но при этом не уйти от него слишком далеко.
	Например, при написании КР или ВКР на тему: «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»
предметом исследования может являться: особенности оказания сестринской помощи в профилактике пролежней



Место проведения исследования чаще всего совпадает с местом прохождения практики студента. Так, в числе мест проведения исследования в зависимости от поставленной цели можно выделить медицинские организации (с указанием конкретных отделений), фармацевтические организации, лаборатории т.д.

5. Гипотеза 
От греч. - основа, предположение - предположение о путях, способах, условиях решения поставленных задач и возможных результатах; предположительное суждение о закономерной (причинной) связи явлений. Поэтому существует рабочая гипотеза - временное предположение для систематизации имеющегося фактического материала; и научная (реальная) гипотеза - создается, когда накоплен значительный фактический материал и появляется возможность сформировать положение, которое с определенными уточнениями можно превратить в научную теорию.
Гипотеза чаще всего имеет структуру: «если... (что-то ввести, изменить подход  создать условия, активизировать какие-то факторы),  то...»  (будет… достигнут такой-то результат), или предположение о том, за счет чего, с помощью каких механизмов будет получен положительный результат: «так как...» или «потому что...».
	Например, при написании КР или ВКР на тему: «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»
гипотеза исследования: знание современных систем оценки, степени риска развития пролежней, позволит снизить частоту развития пролежней.


6. Выбор методов и методик исследования
Методы исследования - это способы сбора и обработки информации. Выбор методов определяется объектом и целями исследования (наблюдения, опрос, беседа, анкетирование, тестирование, статистический метод)

Все многообразие методов можно разделить на две группы: теоретические и эмпирические методы. Теоретические методы раскрывают сущность изучаемых явлений, а эмпирические методы служат средством сбора конкретных фактов, направлены на их выявление и описание явлений.
В КР или ВКР можно использовать следующие теоретические и эмпирические методы: анализа литературы; причинно-следственный анализ; анализа нормативно-правовой документации по теме курсовой: изучение и обобщение отечественной и зарубежной практики; сравнение; интервьюирование; моделирование; синтез; теоретический анализ и синтез, абстрагирование, конкретизация и идеализация, индукция и дедукция, аналогия, классификация, обобщение, исторический метод, анкетирование
Состав конкретных методов исследования, используемых при написании КР и ВКР, зависит от проблемы исследования.

	Например, при написании КР и ВКР на тему: «Роль медицинской сестры в профилактике пролежней»

методами исследования могут быть:

Аналитический (изучение литературы по теме исследования, анализ источников).

Описательный (характеристика структуры и процесса управления сестринским персоналом с учетом нормативно-правовой базы в деятельности ЛПУ).

Социологический (анкетирование медицинских работников ЛПУ, пациентов и их родственников).

Статистический (статическая обработка результатов анкетирования).


Рекомендации: на начальном этапе работы введение пишется в виде проекта, а окончательный текст, особенно формулировки цели и задач оформляются после завершения работы, когда можно сопоставить установочные цель и задачи с результатами, полученными входе исследования.
7. Выборка (при наличии практической или экспериментальной части)
Дается общая характеристика испытуемых (анкетируемых). Указываются их количество, пол, возраст, профессиональная принадлежность, а также те их характеристики, которые представляют интерес для исследователя.

2.2 Теоретическая часть курсовой и выпускной квалификационной работы

В теоретической части работы студент излагает собственное понимание и осмысление вопроса на основе изучения литературы, оценки тех или других аспектов теории и концепций со ссылкой на их авторов, анализ существующей практики, приводит доказательства каких-либо положений.

В каждую главу рекомендуется включать не более 2-3 параграфа, так как увеличение их числа приводит к распыленности материала, препятствующей концентрации внимания на главном.

Название главы оформляется заглавными буквами, в параграфе (разделе) первая буква в названии заглавная, остальные прописные.
Шрифт заголовков — Times New Roman, полужирный.

Размер шрифта: 

1 Заголовок (главы, название раздела) — 16 (заголовок первого уровня) 

1.1 Заголовок — 15 (заголовок второго уровня) 

1.1.1 Заголовок — 14 (заголовок третьего уровня)
	Например: ГЛАВА 1. ОРГАНИЗАЦИЯ СЕСТРИНСКОГО УХОДА ПО ПРОФИЛАКТИКЕ ПРОЛЕЖНЕЙ
параграф оформляется так:

1.1 Причины, факторы образования и классификация пролежней

1.2 Особенности ухода за пациентами с риском развития пролежней и комплекс применяемых профилактических мероприятий


Главы и параграфы должны последовательно вытекать и дополнять друг друга, способствуя развитию высказываемых мыслей и укреплению логики проводимой работы.

Особое внимание следует уделить формулировке названий глав и параграфов. Не следует включать в их названия слова, отражающие общие понятия или не вносящие ясность в смысл заголовка; являющиеся терминами узкоспециального или местного характера; представляющие собой аббревиатуры или сокращения.

Таким образом, названия должны быть по возможности краткими, состоящими из ключевых слов, несущих основную смысловую нагрузку. В то же время следует избегать однословных заголовков, так как, чем короче заголовок, тем шире и расплывчатее его смысловое содержание. Традиционно считается, что в КР и ВКР названия глав и параграфов должны включать от 2 до 14 слов (не более 2-х строк). 
	Типичные ошибки в оформлении содержания и 

названий структурных единиц:

Основная часть (не пишется!)

1.1 Этиология

1.2 Патогенез

1.3 Классификация

или

1.1 ВБИ


Теоретическая часть может включать:

· историко-современный аспект изучаемой проблемы;

· обзор литературы по теме КР или ВКР (анализ, обобщение и критически проанализированные сведения об истории, современном состоянии, тенденциях и перспективах развития предмета обзора, обоснование выбора направления);

· сущностные характеристики исследуемого понятия, его трактовку различными авторами, собственное отношение к позициям различных авторов.
К тексту обзора литературы предъявляются следующие основные требования:

· полнота и достоверность информации;
· наличие критической оценки использованной информации;

· логичность структуры;
· композиционная целостность;
· аргументированность выводов;
· ясность, четкость и лаконичность изложения.
При ссылке на авторские высказывания и выражении своего к ним отношения можно использовать следующие глаголы и словосочетания.
	Например: автор (или ФИО ученого, деятеля, исследователя, профессора и т.п.) анализирует, возражает, высказывает мнение, добавляет, доказывает, допускает, задает вопрос, вскрывает проблему, излагает, констатирует, надеется, находит, начинает, не разделяет точку зрения, не соглашается, обнаруживает, обсуждает, объясняет, одобряет, отвечает, отстаивает, определяет, отмечает, пересказывает, пишет, повторяет, поднимает проблему, поддерживает, подтверждает, позволяет, полагает, понимает, предлагает, предполагает, представляет, признает, принимает точку зрения, приходит к выводу, рассматривает вопрос, разделяет позицию, размышляет, разрешает, разъясняет, рекомендует, решает проблему, следует, соглашается, сомневается, сообщает, спрашивает, ссылается, считает, указывает, упоминает, утверждает, уточняет, фиксирует.


Практикой выработан ряд основных правил построения устойчивых речевых, грамматических и стилистических оборотов в работах научно-исследовательского характера. Соблюдение ниже приведенных рекомендаций, позволит обеспечить соответствующий требованиям уровень изложения материала. Важнейшими из них являются:

1. использование специальных функционально-синтаксических средств связи, указывающих на: 

· последовательность развития мысли (прежде всего, затем, во-первых, во-вторых, в последствии и др.), 

· противоречивые отношения (однако, тем не менее, несмотря на..., в то время как... и др.)

· причинно-следственные отношения (благодаря чему, следовательно, поэтому, по причине того, что, вследствие чего и др.),

· переход от одной мысли к другой (необходимо оценить, перейдем к...., следует остановиться на...),

· итог или вывод (таким образом, следует отметить, итак, в итоге, в заключение следует сказать... и др.),

· объект или предмет (данный, этот, следующий, указанный, названный, отмеченный, описываемый, исследуемый и др.); 

2. использование характерных для научной речи оборотов, характеризующих свойства предметов или явлений, а также степень развития процессов.

Как правило, при характеристике свойств предметов или явлений для образования превосходной степени используются слова «наиболее», «наименее», «максимально» в сочетании с прилагательными (наиболее высокий, максимально результативный), а для характеристики развития процессов - причастия, образованные от прилагательных с помощью суффиксов «-ущ-» , «-ющ-» (растущий, доминирующий).

Не следует употреблять сравнительные прилагательные или наречия, образованные с помощью приставки «по» (повыше, помедленнее и др.), суффиксов «-еньк-»,- «-иные-», «-айш-», «- ейш-» (маленький, огромнейший, высочайший).
3.
использование указательных местоимений (этот, тот, такой), не конкретизирующих предмет, а выражающих связи между частями высказывания (например: «на основании анализа значений этих показателей можно дать оценку...»). В то же время неопределенные местоимения (что- то, кое-что и др.) в научной речи использовать не принято;

4.
использование специальных вводных слов или словосочетаний (по сообщению..., согласно мнению..., по данным...), указывающих на источник данных и обеспечивающих объективность изложения материала;

5.
избежание экспрессивных языковых элементов, придающих эмоциональную окраску излагаемому материалу;

использование специальных терминов, позволяющих в краткой форме давать развернутые характеристики установленных фактов, понятий, явлений и процессов;
использование местоимения «мы», формально подчеркивающего, что излагаемая точка зрения отражает мнение группы людей, принадлежащих к определенному научному течению (научной школе). В то же время в исследовательских работах практически не используется личное местоимения «я».
6.
не следует при составлении предложений:

злоупотреблять причастными и деепричастными оборотами; употреблять очень длинные предложения; допускать различное толкование; применять для одного и того же понятия различные термины (синонимы); употреблять без цифр вместо слов математические символы, например: > (больше), < (меньше), а также знаки № (номер), % (процент).
Разрешается часто повторяемые термины писать их аббревиатурой. В этом случае при первом употреблении этого термина он воспроизводится полностью, а в скобках — его аббревиатура. Пример: ишемическая болезнь сердца (далее - ИБС).
Курсовая и выпускная квалификационная работа не пишется от первого лица, исключаются формулировки типа «Я рассмотрел», «Целью моей работы», «Я считаю» и т.д. Работа должна быть написана с применением нейтральных формулировок типа «Можно сделать вывод», «Было проведено исследование».

При подборе источников, для написания теоретической части, в первую очередь необходимо подобрать литературу, изданную за последние 3 - 5 лет. Использование в работе только старой литературы ведѐт к снижению качества, содержания еѐ, отрывает рассматриваемую тему от сегодняшней практики.

Обзор лучше писать «своими словами», по возможности четко придерживаясь терминологии описываемой работы. Принятая норма прямого цитирования в пределах своего текста составляет не более 300 знаков одного автора (около 50-60 слов).
Подобрав соответствующую литературу, необходимо изучить еѐ: сначала учебники, монографии, затем дополнительную литературу. При этом важно делать выписки со ссылками по тому материалу, который относится к избранной теме, продумывать прочитанное. В дальнейшем этот материал послужит основой для составления плана, написания текста и оформления курсовой или выпускной квалификационной работы.

В заключение главы следует написать теоретические выводы, в которых сформулированы положения, вытекающие из анализа литературы, и имеющие непосредственное отношение к формулировке проблемы и гипотезы исследования, а также к выбору объекта исследования. Объем выводов должен составлять около 0,5 стр. (20-25 строк). Из выводов теоретической части будет строиться изложение содержания второй части работы.

2.3 Практическая часть курсовой или выпускной квалификационной работы

Практическая часть КР или ВКР – это показатель того, насколько студент хорошо усвоил пройденный теоретический материал и способен его применять на практике. Реализация практической части выпускной квалификационной работы дает студенту оценку как будущему специалисту.

Практическая часть должна полностью опираться на теорию, приведенную в соответствующей части проекта. Одна из главных ошибок при написании практической части её несоответствие теоретической. В правильно написанной работе практика базируется на теории, изложенной в первой главе основной части, поэтому и выбор методик, и сама суть практической работы должны логично вытекать из содержания. У студентов же часто наблюдается такая картина: теория сама по себе, практика сама по себе.

Важная особенность практической главы дипломной работы – грамотное оформление всех статистических данных и аналитического материала. Если теоретическая глава в большинстве случаев представляет собой сплошной текст, разбиваемый заголовками, то в пратической, как правило, имеются схемы, графики, диаграммы, функции, формулы, вычисления, иллюстрации и т. п.
КР и ВКР выполняется студентом с использованием собранных им лично материалов (статистики). Сбор материала нельзя откладывать напоследок в надежде, что его в любой момент вам могут предоставить в ЛПУ или аптечной сети. Целесообразнее сделать это в период прохождения практики, наладив тесный контакт или заручившись поддержкой сотрудников базы практики. (Человеку пришедшему «с улицы» и требующего статистику, даже если он представляется студентом медицинского колледжа, никто такой информации не предоставит.) 
Практическая (исследовательская или экспериментальная) часть работы включает в себя два последовательных этапа: 
· организация исследования, собственно проведение (так называемый технологический этап или сбор данных) и его методическое обеспечение;
· аналитический или рефлексивный этап, оформляются результаты исследования, и проводится анализ результатов исследования. 
Для уменьшения вероятности возникновения ошибок и недоразумений, практическая часть работы производится согласно предварительно разработанному плану, который четко определяет все процедуры сбора данных, представления исследования участникам, получения их согласия на участие, и, в случае необходимости, подготовку людей, проводящих сбор данных.

После сбора данных необходимо провести их обработку и анализ.

Выделяют два вида анализа данных:

качественный, включающий в себя интеграцию и синтез повествовательной, нецифровой информации;
количественный, включающий в себя широкий спектр статистических методов и процедур.

	Например: 2. 1 Методическое обеспечение и организация исследования

Практическая часть работы проводилась на базе МУЗ ГБ № 3 отделение ……в период с декабрь 2015 по февраль 2016 года.
В ходе работы было проанкетировано 30 средних медицинских работников, разных возрастных групп обоих полов. 

Основным методом получения информации о роли медицинской сестры в профилактике возникновения пролежней было выбрано анкетирование с целью определить эффективность противопролежневых мероприятий проводимых медицинскими работниками в условиях стационара.

Для этого была составлена анкета (приложение №1)……
Критерии эффективности следующие …..
В нашем исследовании мы предположили, что …..
Для проверки гипотезы были использованы следующие методики…..


Целесообразно включить в практическую часть параграф, содержащий информацию о характеристике ЛПУ.

Полное название лечебно-профилактического учреждения с указанием имени, которое носит ЛПО. Год создания лечебно-профилактической организации. Количество отделений, их профиль, количество коек в каждом отделении. Количество пациентов, обслуживаемых данным ЛПО в год, а также описать информацию, имеющую особую важность для темы КР или ВКР) 

Или краткой характеристикой подразделения ЛПУ (отделения).
Название, профиль отделения. Количество пролеченных пациентов за год. Возрастной состав пролеченных пациентов. Количество пролеченных пациентов по основным нозологиям. Возрастной состав пролеченных пациентов с диагнозом «...».

В следующем параграфе излагаются результаты исследования, полученные данные. Их целесообразно представить в виде таблиц, графиков, диаграмм, схем (правила оформления таблиц и рисунков см пункт 3.2) с подробным анализом результатов исследования (процесс осмысления и определения значения результатов в более широком аспекте) и формулированием соответствующих выводов и предложений. Каждый вопрос анкеты или таблица с статистическими данными анализируется отдельно. 

	Например:

На третий вопрос анкеты (рис. 3.3) составлена диаграмма зависимости массы тела пациента и вероятности возникновения пролежней, 50% респондентов отметили, что при ожирении и 35 % при массе тела ниже средней увеличивается степень риска возникновения пролежней. Данная зависимость отмечается в медицинской литературе как один из факторов риска возникновения пролежней избыточный вес и истощение.
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Рис. 3.3 Диаграмма зависимости массы тела пациента и вероятности возникновения пролежней


Завершает практическую часть вывод о результатах практической работы. Сначала выявленные положительные тенденции, затем по порядку негативные факты и тенденции, сопровождая их рекомендациями и описанием мероприятий, направленными на устранение и исправление выявленных проблем. Они должны быть обоснованными и вытекать строго из полученных автором материалов, а не базироваться на литературных данных.
2.4 Заключение

Заключение – один из самых важных разделов курсовой и выпускной квалификационной работы. Необходимо помнить, что заключение не содержит лишней информации, а только краткие, четкие выводы и результаты исследований.

Объем материала составляет не более 2-3 страниц. Заключение не имеет четкой структуры, но в нем обязательно должны быть отражены следующие положения: суть проблемы, достигнутые цели, решенные задачи, результаты практической работы, личное мнение и перспективы.

Правильно и грамотно написать заключение вам помогут ВВЕДЕНИЕ и выводы по главам. Во введении уже содержится информация о проблеме и ее актуальности, а также цели и задачи работы. Заключительную часть нужно начать с постановки проблемы и обоснования ее актуальности, как во вводной части (но другими словами, т.к. ВВЕДЕНИЕ и ЗАКЛЮЧЕНИЕ должны перекликаться, а не быть идентичными). Далее подробно описывается, какие цели были достигнуты, и какие задачи выполнены. 
	Типичная ошибка:
Цель курсовой работы была достигнута, поставленные задачи выполнены.


Важно, отметить то, что не удалось исследовать и почему, а также какие проблемы возникали в ходе написания КР или ВКР. 
Результаты практической работы уже описаны в выводах ко второй главе, необходимо представить их и в ЗАКЛЮЧЕНИИ, а также обосновать их значимость и доказать целесообразность применения на практике. Практическая значимость определяется возможностью реализации полученных рекомендаций, предложений в практическом здравоохранении.
Необходимо описать теоретическую значимость работы, научную новизну (в случае присутствия), а также перспективы проведения дальнейших исследований. При установлении новизны должен быть представлен результат, который получен впервые, а не процесс: изучали, проанализировали, исследовали и т.д.

Термины для выявления новизны: установлено, выявлено, определено, обнаружено, уточнена, конкретизирована, дополнена, доказана эффективность, раскрыта, получены оригинальные данные, дано объяснение.
Теоретическая значимость - как выявленные в работе новые связи, зависимости, подходы, и методики изменяют (углубляют, расширяют, повышают качество) уже существующие подходы и принципы, какие перспективы развития и на какую область медицины могут оказать влияние полученные знания.

Выводы и предложения должны быть согласованы с целью и задачами работы и обобщать их. Они, должны носить конкретный и конструктивный характер, быть четко сформулированы. Выводы и предложения излагаются в виде отдельных пунктов (как правило, в пределах одного абзаца каждый) и располагаются согласно порядку изложения материала в тексте работы. Не допускается делать выводы, отражающие какие-либо общие вопросы и не относящиеся непосредственно к предмету и объекту исследования.
2.5 Список используемых источников

Умелое использование научного аппарата предполагает и правильное оформление списка литературы. В список использованных источников вносятся только те источники, на которые делались ссылки по тексту КР или ВКР.

Перечень литературы даѐтся в следующем порядке: сначала нормативные документы (законодательные акты, постановления) государственных органов и правительства, затем в алфавитном порядке или в порядке упоминания в тексте дать остальную литературу. Список использованных источников должен быть выполнен в соответствии ГОСТ 7.1-2003 «Библиографическая запись. Библиографическое описание. Общие требования и правила составления» (см пункт 3.3)
Цитирование не должно превращаться в самоцель, заглушать собственную мысль. В конце цитаты необходимо обязательно указывать ее источник.
2.6 Приложения
Приложения призваны облегчить восприятие содержания работы, и могут включать: материалы, дополняющие текст, бланки, промежуточные формулы и расчеты; таблицы вспомогательных данных; иллюстрации вспомогательного характера, инструкции, анкеты, методики; алгоритмы оказания медицинской помощи, описания программных средств; характеристики аппаратуры и приборов, применяемых при выполнении работы; протоколы испытаний, заключения экспертизы, акты внедрения и т. д.

Правила представления приложений:

· приложения помещают в конце КР или ВКР;

· каждое приложение должно начинаться с новой страницы и иметь содержательный заголовок;

· приложения нумеруются арабскими цифрами порядковой нумерацией. Номер приложения размещают в правом верхнем углу над заголовком приложения после слова «Приложение» (символ «№»- не пишется).
Приложения должны иметь общую с остальной частью КР или ВКР сквозную нумерацию страниц. На все приложения в основной части выпускной квалификационной работы должны быть ссылки.
3. Основные требования к текстовой части курсовой и выпускной квалификационной работы
3.1 Общие требования
Работа должна быть представлена в печатном виде. Текст следует размещать на одной стороне листа бумаги с соблюдением следующих параметров:

Требования к бумаге: листы формата А4 (210 х 297 мм). Поля: правое — 10 мм, верхнее и нижнее — 20 мм, левое - 30мм. Шрифт - Times New Roman. Размер шрифта - 14. Начертание шрифта – обычный. Размер между строками – полуторный (1,5). Отступ первой (красной) строки абзаца - 1,25 см для всего документа. Выравнивание - по ширине. Заголовки глав, параграфов отделяются от текста пустой строкой.
Главы и параграфы должны иметь нумерацию арабскими цифрами, разделенными точками, после последней цифры точка не ставится, например: 2.3 - третий параграф второй главы; 2.3.1 - первый пункт третьего параграфа второй главы и т.д. Если глава или параграф состоит из одного пункта, он также нумеруется (символ «№» - не пишется, точки, кавычки не ставятся).

В тексте работы кроме глав и параграфов следует выделять абзацы. Абзац - часть текста, объединенная одной микротемой. Абзац начинается абзацным отступом. Абзац должен содержать не менее трех предложений.

Введение, главы основной части, заключение, библиографический список, вспомогательные указатели и приложения должны начинаться с новой страницы и иметь заголовок. Заголовки структурных элементов текста следует располагать в середине строки без точки в конце, не подчеркивая. Переносы слов в заголовках не допускаются. Расстояние между заголовками главы и параграфа должно быть равно трем межстрочным интервалам (т.е. следует пропустить одну строку). Если заголовок включает несколько предложений, его разделяют точками.

Страницы работы необходимо пронумеровать снизу в центре листа. Первым листом считается титульный (см. приложение 1), но он не нумеруется. На следующем (втором) листе приводится оглавление работы (см. приложение 2) с указанием страниц, соответствующих разделов (вопросов). На последующих страницах идѐт изложение текста работы с разделением по вопросам плана, причѐм каждый раздел должен быть снабжѐн соответствующим подзаголовком. Перечисления (списки) в тексте при необходимости нумеруют арабскими цифрами с круглой скобкой, например: 1).

3.2 . Оформление таблиц и рисунков
Заголовки таблиц необходимо писать сверху. Над заголовком справа указывается слово «Таблица» и проставляется ее номер, значок «№» и точка после него не ставятся. В случае если таблица, допустим, под номером 3, является достаточно объемной и не умещается на одном листе формата А-4, то её следует перенести на другой лист в виде продолжения с обязательным указанием «Продолжение табл. 3».

Например:

Таблица 1

Модель пациента

 

	Раздел
	Наименование

	01. Клиническая ситуация
	Пациенты с полной неподвижностью, имеющие 10 и более баллов по шкале Ватерлоу

	02. Группа заболеваний
	Заболевания воспалительного, дегенеративного или токсического генеза, обусловленные тяжелым поражением центральной нервной системы

	03. Профильность подразделения, учреждения
	Хоспис; Отделения стационаров: травматологии, неврологии, нейрохирургии, онкологии, реанимации, интенсивной терапии

	04. Функциональное назначение отделения, учреждения
	Лечебно-профилактические 


Заголовки рисунков пишут снизу. При этом в том и другом случаях сначала указывается сокращение «Рис.», ставится его порядковый номер и в той же строке - заглавие.
	Например:
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Рис. 1 Положение пациента на спине и на животе для предотвращения появления пролежней


Заголовки таблицы, отдельных ее строк и столбцов, рисунков и пояснений к ним не должны содержать сокращений и аббревиатур, не оговоренных ранее в тексте работы. Если заголовок таблицы или рисунка занимает две или более строки, то слова в строках группируются по смыслу.
Нумерация таблиц, графиков и рисунков в работе сквозная {Например, 1, 2, 3) или «привязанная» к определенной главе {Например, 1.1, 1.2 ...2.3) Если в тексте работы присутствуют лишь одна таблица или рисунок, то нумеровать их не следует.

Таблицы и рисунки (схемы, диаграммы) размещаются в тексте только после соответствующей ссылки на них типа (табл. 2) или «...данные отражены в таблице 4...» или «...что наглядно продемонстрировано на графике (рис.1)...». Объемные таблицы и рисунки можно вынести в Приложение.

Размер шрифта в рисунках и таблицах может быть меньше 10- 12 пт., интервал - одинарный. В рисунках, содержащих графики и схемы, необходимо убрать серый фон, тип шрифта должен соответствовать основному типу работы (Times New Roman).

Иллюстрации, именуемые в ходе работы рисунки (включают в себя графики, схемы, рисунки, диаграммы), следует располагать в работе непосредственно после строки текста, в которой они упоминаются впервые, или на следующей странице, если ниже этой строки они не помещаются. 
На все рисунки в тексте работы должны быть даны ссылки. Если ссылка на рисунок включена в текст предложения по смыслу, то слово «рисунок» пишется без сокращения и после него указывается номер рисунка, если текст не указывает на рисунок напрямую, то ссылка размещается в конце предложения в скобках сокращенно.

То же самое касается ссылок на таблицы. Таблицы и рисунки в обязательном порядке снабжаются заголовками.

3.3 Правила составления библиографического описания
Автор (фамилия, инициалы) - точки после каждого инициала. Если произведение написано двумя или тремя авторами, они перечисляются через запятую. Если произведение написано четырьмя авторами и более, то указывают, лишь первого, а вместо фамилий остальных авторов ставят «и др.».

Название произведения - без сокращения и без кавычек, двоеточия. Под заглавие - также без кавычек, точка. Косая черта / 1-й автор, если есть 2-ой автор, 3-й автор, тире. Выходные данные (место издания, издательство, год издания). 
Место издания - с прописной буквы. Москва, Санкт - Петербург, пишутся сокращенно М, СПб, точка, двоеточие; другие города России - полностью (слово город не пишется), двоеточие.

Наименование издательства без кавычек с прописной буквы, запятая.

Год издания (слово год не пишется), точка, тире.

Том, часть - пишутся с прописной буквы (Т.Ч.), точка после цифры, тома или части. Выпуск с прописной буквы, сокращенно (Вып.), арабские цифры пишутся без наращения.

Порядковый номер издания - с прописной буквы, сокращенно, точка, тире. Цифра с наращением. Например: Изд. 2 - е. -

Страницы - сокращенно (с); точка. 

Упорядоченный список литературы должен быть пронумерован по порядку записей арабскими цифрами с точкой.

3.4 Правила оформления библиографических ссылок
При включении элементов описания в синтаксический строй основного текста соблюдаются определенные правила оформления текста.
Все приведенные в работе цитаты, перефразированные положения и цифровые данные, полученные другими авторами, должны иметь ссылку на источники.

В научной литературе применяется несколько вариантов ссылок.

Первый вариант внутри текстовых ссылок. Вслед за упоминанием того или иного автора, исследования, идеи необходимо проставлять порядковый номер источника, под которым он значится в списке литературы. Порядковый номер источника должен быть заключен в квадратные скобки либо сразу после упоминания, либо в конце предложения.

Примеры оформления ссылок на источники

1.
Если в тексте работы упоминается какой-либо автор (авторы), надо указать сначала его (их) инициалы, фамилию, затем в круглых скобках год публикации и в конце предложения в квадратных скобках порядковый номер его (их) работы соответственно списку литературы.
	Например:

Как неоднократно указывают в своих работах СВ. Лапик (2008, 2009) и СИ. Двойников (2006), проблемы нормативной базы подготовки специалистов [18,23,24].


2.
При ссылке на литературный источник в тексте дается в квадратных скобках номер источника по списку литературы.
	Например:

Медицинским персоналом отделения сестринского ухода широко используется стандарт ведения пациента с пролежнями [5].


3. При цитировании автора используемый текст необходимо заключать в кавычки, после которых в квадратных скобках указывается порядковый номер его работы по списку литературы.
	Например:

Высказанная в XIX веке мысль о том, что «медицинские сестры не являются слепыми исполнительницами приказов врача», приоритетна до сих пор [10].


Ещё один вариант оформления ссылок в виде сносок внизу страницы. Размер шрифта сноски-10пт, интервал – одинарный. Порядок оформления информации такой же как и в основном списке литературы.

	Например:

Территория некроза может быть различной. Как указывал проф. М.Н.Никифоров
, некроз может захватывать отдельные участки тела, целые органы, ткани, группы клеток и клетки. 

внизу страницы сноска
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Выбранный вами вариант оформления ссылок должен быть один и использоваться по всему тексту работы.

В тексте работы не должно быть ссылок на авторов без указания конкретных источников цитирования. Все источники, на которые были сделаны ссылки, должны быть помещены в список литературы. Обширные дословные цитаты приводить не следует. Лучше содержание заимствованного текста передать своими словами в сжатой форме.

4. Рекомендации для подготовки выступления на защиту курсовой и выпускной квалификационной работы
4.1 Структура речи 
Речь на защиту работы состоит из трѐх частей:

Вступление включает в себя актуальность темы, цель и задачи работы. В начале доклада на защите следует обязательно обратиться к тем, кто присутствует на защите.

Основная часть (теоретическая и практическая) содержит основные тезисы работы. Доклад не следует перегружать подробным рассмотрением теоретических аспектов. В выступлении дается краткая характеристика объекта исследования, и приводятся основные результаты из практической части. Основная часть занимает примерно 70% всего времени выступления на защите курсовой или выпускной квалификационной работы. 
Заключение содержит основные выводы и рекомендации. 
Время выступления – КР не более 10 мин\ ВКР не более 15 мин. Нарушение временного регламента может повлечь за собой снижение оценки. 
Выступление студента сопровождается демонстрационным материалом (таблицы, раздаточный материал, буклеты и т. д.), который способствует эффективности выступления докладчика. В современный период для демонстрации результатов исследования используют компьютерные презентации, состоящие из набора слайдов, созданных с применением программного продукта – пакета Power Point фирмы Microsoft.

4.2 Образец текста выступления
Примерный вариант текста выступления, в котором необходимо вместо многоточий проставить данные из своей работы.

Здравствуйте, уважаемые члены комиссии. Вашему вниманию представляется КР или ВКР на тему «
»

Актуальность выбранной темы в том, что «....»

На основании этого была определена цель КР или ВКР: «
»

Объектом исследования является: « 
 »

Предмет исследования - это « 
 »

В процессе исследования были решены следующие задачи:

Теоретические тезисы в отношении работы приводятся кратко в виде нескольких предложений. Оптимальное количество тезисов -5-8, (т. е. 5-8 предложений из теоретической части).

Далее следует переходить к практической части: кратко охарактеризовать объект исследования, методы исследования, полученные результаты, подтверждая их демонстрацией таблиц, диаграмм, графиков, фотографий и т.п.

В заключении необходимо сказать о том, достигнута ли поставленная цель и все ли задачи выполнены.

Выводы: перечислить выводы, сделанные по результатам работы. Рекомендации: нельзя ограничиться простым перечислением рекомендаций. Необходимо давать краткое пояснение и планируемые результаты после реализации рекомендаций.

В конце выступления поблагодарить всех присутствующих за внимание. После выступления докладчику задаются вопросы. 
4.3 Правила выступления на защите курсовой и выпускной квалификационной работы
Обязательно поддерживайте визуальный контакт со всей аудиторией.

Не торопитесь. Быстрая речь способствует поверхностному дыханию и усиливает волнение.

Избегайте слишком высокого тона. Чем ниже голос, тем убедительнее он звучит.

Не говорите слишком тихо. Перед выступлением в незнакомом помещении проверьте, как вас слышно в задних рядах.

Варьируйте своим голосом: меняйте темп, тональность и громкость речи, избегайте монотонности.

Замедляйте и понижайте голос, сигнализируя о том, что собираетесь сказать нечто важное или интересное.

В вашей речи должны присутствовать волнение и энтузиазм. Чтобы убедить других, нужно продемонстрировать собственную убеждѐнность.

Никогда не зачитывайте тексты - только если нет иного выхода. Ваше внимание должно быть приковано к аудитории, а не к лежащему перед вами тексту.

Не переворачивайте страницы. Аккуратно сдвигайте их в сторону.

4.4 Краткие правила составления презентаций
Правило № 1 Презентация это визуальное, а не текстовое произведение, это самый главный критерий самооценки: она должна смотреться, а не читаться.
Правило № 2 Выбирайте для слайдов простые темы, в этом случае монохромностъ - не порок. К этому же относится использование анимации: применяйте её только тогда, когда это нужно, например, чтобы подчеркнуть последовательность Ваших тезисов.

Правило № 3 Не забудьте указать на титульном листе название работы и имена автора (-ов).

Правило № 4 Наглядности в презентации можно добиться с использованием фигур и линий. Заливку фигур, особенно если Вы размешаете в них текст, не стоит делать яркой, а вот стрелки лучше прорисовывать жирнее: не все издалека смогут разглядеть тонкую линию.

Правило № 5 Шрифт и кегль должны служить максимально простому визуальному восприятию. Шрифт - из классических, кегль - не меньше 24.

Правило № 6 Расположение предложений на каждом слайде должно максимально облегчать задачу по его восприятию, поэтому советуем, в частности, на слайдах «Заголовок и объект (список)» пропускать после каждого пункта маркер, увеличивая отступ вдвое, если позволяет объём текста.

Правило № 7 Количество текста должно определяться мыслью, что презентация - это такой конспект ключевых тезисов Вашей работы (тезисный план), поэтому пытаться поместить туда выдержки из работы не стоит.

Правило № 8 Построение фраз должно соответствовать правилу о тезисности. Действительно, не стоит копировать фразу прямо из текста: их нужно переформулировать, убрать все вводные слова, причастные и деепричастные обороты и прочие излишества.
4.5 Процедура допуска студентов к защите выпускной квалификационной работы

Законченная выпускная квалификационная работа представляется на отзыв руководителю не позднее, чем за 14 дней до защиты. В отзыве на выпускную квалификационную работу руководитель характеризует отношение студента к проведенной работе; отмечает актуальность темы, глубину ее рассмотрения, практическую значимость работы, соответствие ее содержания теме, цели и задачам работы; рекомендует выпускную квалификационную работу к защите. 

Выпускная квалификационная работа вместе с отзывом передаётся рецензентам. Рецензентами могут быть специалисты из числа работников здравоохранения, по данному профилю или хорошо владеющих вопросами, связанными с темой выпускной квалификационной работы. 
Выпускная квалификационная работа, презентационный материал на электронном и бумажном носителе с отзывом руководителя и рецензента передается не позднее, чем за 7 дней до защиты научному руководителю. 

Руководитель и заместитель директора по УВР, после ознакомления с отзывом руководителя и рецензией, решают вопрос о допуске студента к защите и передают выпускную квалификационную работу в Государственную экзаменационную комиссию (ГЭК).

Студент, не представивший в установленный срок выпускную квалификационную работу, не допускается к защите. Студент, не допущенный к защите выпускной квалификационной работы, отчисляется из колледжа за не прохождение государственной итоговой аттестации. 
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КУРСОВАЯ РАБОТА

Роль медицинской сестры в профилактике пролежней 

(точка не ставится, кавычек нет, слово тема не пишется)
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