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           ВВЕДЕНИЕ 
Аккредитация организации образования - это процедура признания   органом   

аккредитации соответствия образовательных услуг, установленным стандартам 
(регламентам) аккредитации с целью предоставления объективной информации об их 
качестве и подтверждения наличия эффективных механизмов его повышения.  
Аккредитация организации образования является инструментом  обеспечения качества  
образования. (Закон Республики Казахстан «Об образовании» от 27.07.2007 г. № 319-III,с 
изменениями и дополнениями по состоянию на 09.04.2016 г.). 

Основные цели аккредитации гарантируют  общественности, что аккредитованные 
медицинские организации образования и  образовательные программы соответствуют   
принятым национальным программам качества и стимулируют дальнейшее улучшение 
качества  медицинского образования.  Модель аккредитации, гармонизированная  с 
международной практикой обеспечения качества образования  обеспечивает 
обучающихся  гарантией  соответствующего качества образовательных  услуг. 

Аккредитацию осуществляет   орган аккредитации (агентство, центр) на основе 
разработанных им стандартов (регламентов)  для проведения институциональной и 
специализированной (программной) аккредитации 

Условием процесса аккредитации  является  критическая оценка медицинскими 
организациями  образования своих  слабых и сильных сторон, которые  затем 
анализируются группой  внешних экспертов по аккредитации и во время посещения 
медицинского вуза.    

Если организация или программа успешно прошли аккредитацию, то они 
получают сертификат на 5 лет, который гарантирует широкому кругу  заинтересованных 
сторона (студенты, преподаватели, сотрудники, родители обучающихся, врачи, 
пациенты), что в данной организации обеспечивается высокое качество услуг (в 
частности образовательных или  медицинских). 

 В  данном Руководстве описано участие студентов медицинской организации 
образования в  процессе  аккредитации. 
 

1. ТЕРМИНЫ И ОПРЕДЕЛЕНИЯ 
    В  Руководстве применяются термины и определения в соответствии с Законом 

Республики Казахстан «Об образовании» от 27.07.2007 г. № 319-III (с изменениями и 
дополнениями по состоянию на 09.04.2016 г.): 

Аккредитация организаций образования - процедура признания 
аккредитационным органом соответствия образовательных услуг, установленным 
стандартам (регламентам) аккредитации с целью предоставления объективной 
информации об их качестве и подтверждения наличия эффективных механизмов его 
повышения; 
 Аккредитация образовательных программ – процедура признания 
аккредитационным органом соответствия образовательных программ (специальность) 
установленным стандартам (регламентам) аккредитации с целью предоставления 
объективной информации об их качестве и подтверждении наличия эффективных 
механизмов его повышения; 
 Институциональная аккредитация – процесс оценивания качества организации 
образования аккредитационным органом на соответствие заявленному статусу и 
установленным стандартам аккредитационного органа; 
 Международная аккредитация – процесс оценивания качества деятельности 
организаций образования (институциональная аккредитация) и отдельных 
образовательных программ (специализированная аккредитация) на соответствие 
стандартам по обеспечению качества образования, проводимый национальным или 
зарубежным аккредитационным органом, внесенным в Реестр 1; 
 Национальная аккредитация – процесс оценивания качества деятельности 



  
 

организаций образования (институциональная аккредитация) и отдельных 
образовательных программ (специализированная аккредитация) на соответствие 
стандартам по обеспечению качества образования, проводимый национальным 
аккредитационным органом,  внесенным в Реестр 1; 
 Специализированная аккредитация – оценка качества отдельных 
образовательных программ, реализуемых организацией образования; 
 Стандарты/руководящие принципы – внешняя оценка обеспечения качества 
образовательных программ, реализуемых высшими учебными заведениями. 

 
           2.   ПРОЦЕСС АККРЕДИТАЦИИ 
         2.1 Краткий обзор  этапов  аккредитации 

Процесс аккредитации включает следующие этапы: 
− Самооценка медицинской организации образования (институциональная или 

программная) в соответствии с критериями стандартов  по аккредитации, которая  
завершается  подготовкой отчета по самооценке; 

− Экспертиза отчетов по самооценке органом аккредитации;  
− Процедура внешней оценки - посещение медицинской организации образования    

членами  внешней экспертной комиссии   органа  аккредитации, которая проводит  оценку 
медицинской организации образования (институциональная) и/или образовательной 
программы  (специализированная); 

− Составление отчета и рекомендаций членами внешней экспертной комиссии  для 
Аккредитационного Совета органа аккредитации; 

−  Обзор полученных результатов    органом  аккредитации; 
−      Рассмотрение вопроса об аккредитации   и принятие окончательного решения 

Аккредитационным Советом; 
−       Определение статуса аккредитации медицинской организации образования 

и/или образовательной программы. (аккредитовать на период  5 лет;  либо  аккредитовать 
условно на 1 год с повторным посещением медицинской организации образования;  либо 
отказать в аккредитации). 

 2.2  Самооценка медицинской организации образования 
При проведении аккредитации  как институциональной, так и специализированной   

большое внимание уделяется  процедуре  самооценки  медицинской организации 
образования и/или образовательной программы   по критериям и требованиям стандартов 
аккредитации, завершающейся составлением отчета.  

Цели самооценки: повышение самосознания и социальной ответственности 
медицинской организации образования; определение существующих проблем в 
отношении образовательной программы, требующих решения и определение мероприятий 
по улучшению; улучшение и развитие академических стандартов, обратная связь для 
улучшения  качества образовательной программы. 

Самооценка включает следующие элементы: определение цели проведения 
самооценки и  конечных результатов, дизайн  оценки, сбор данных и соответствующей 
информации, анализ и изучение данных и информации, принятие решений относительно 
действий и мероприятий, которые следует предпринять для решения выявленных проблем 
и /или дальнейшего улучшения. 

 Подготовка  медицинской организации образования к  внешней оценке  начинается 
примерно  за полтора - два года до  визита  Внешней экспертной комиссии (ВЭК). Для 
этого  орган  аккредитации  совместно с медицинской организацией образования (МОО)    
устанавливает   точную  дату посещения  МОО членами ВЭК.  Орган  аккредитации  
обеспечивает МОО   материалами, необходимыми для проведения  самооценки, согласно 
графику (стандарты и руководства по институциональной или специализированной 
аккредитации). 



  
 

С момента установления  даты посещения МОО членами ВЭК,  представитель 
медицинской организации образования, ответственный за проведение   аккредитации 
(далее - Представитель МОО), информирует сотрудников и студентов  МОО   о 
предстоящем визите ВЭК органа  аккредитации. Представитель МОО, назначенный 
ректором, занимается непосредственно организацией и подготовкой  проведения 
институциональной или специализированной самооценки в медицинской организации 
образования, осуществляет  контроль проведения   самооценки  согласно разработанному 
плану. Представитель МОО разрабатывает план (график) проведения самооценки. 
Приложение 1.  

Самооценка проводится   в соответствии с основными положениями и требованиями    
нижеследующих  стандартов  по аккредитации:  

Стандарт 1 «Миссия и конечные результаты»  
Стандарт 2 «Образовательная программа»   
Стандарт 3 «Оценка студентов»  
Стандарт 4 «Студенты»  
Стандарт 5 «Академический штат/преподаватели»  
Стандарт 6 «Образовательные ресурсы»  
Стандарт 7 «Оценка образовательных программ»  
Стандарт 8 «Управление и администрирование»  

   Стандарт 9 «Непрерывное улучшение»   
Самооценка МОО  обычно возглавляется специальной комиссией по проведению 

институциональной самооценки, в составе которых могут быть сформированы 
специальные комиссии. Функции указанных специальных комиссий заключаются в    
рассмотрении  и анализе  данных в каждой из девяти главных категорий стандартов 
аккредитации. 

Ректор и представитель МОО по проведению самооценки,  в сотрудничестве со 
студенческим самоуправлением, включают  одного  или более студентов в специальную 
комиссию по  самооценке. Комиссии по   самооценке должны завершить свой анализ и 
подготовить отчет по результатам самооценки, приблизительно за шесть месяцев до 
визита  группы экспертов по обзору и посещению органа по  аккредитации. Результаты 
комиссий  анализирует  специальная комиссия по  регулированию и включает  результат 
по самооценке в заключительный отчет, раскрывающий   преимущества, достижения, а 
также  области для  улучшения медицинского учебного заведения. 

Отчет  по самооценке МОО завершается  заключением, которое  содержит вопросы, 
требующие рассмотрения, и рекомендации для решения выявленных проблем. После 
завершения процедуры самооценки МОО  не позднее 2-х месяцев до предполагаемого 
визита ВЭК высылает в орган аккредитации  отчет по самооценке. Все экземпляры 
отчетов   подписываются  первым руководителем МОО. 
          Студенческий анализ  проводится параллельно с самооценкой МОО или 
образовательной программы, проводимый внутренней комиссией МОО, включающей 
одного или более представителей студентов (обязательно разных уровней образования). 

Комиссия, работая со студентами, обращает внимание на способы проведения 
рекламной проф. ориентационной работы, на правила и условия  приема в медицинское 
учебное заведение, формы вступительных экзаменов,   ресурсы обучения (библиотеки, 
компьютеры, кураторы, консультанты), службы сервиса (общежития, столовые,  
медицинские центры, спортивные залы),  досуг студентов во внеаудиторное время, 
финансовое обеспечение студентов (стипендии, оплата за образовательные услуги, 
пособия студентам сиротам),  трудоустройство выпускников, обратную связь с 
работодателями. 

Детальное  участие студентов в  процессе самооценки МОО описано в Приложении 
2.  

 



  
 

2.3 Независимый студенческий анализ 
Независимый анализ, проводимый студентами, является критическим элементом 

процесса  аккредитации. Студенческий анализ   начинается в то же время, когда учебное 
заведение МОО начинает полный процесс  самооценки  (институциональной или 
специализированной)   и  заканчивается  приблизительно в  то же  время, когда 
заканчивают работу другие комиссии по  самооценке.   

Студенческое самоуправление проводит независимый обзор программ медицинского 
образования, условий приема  абитуриентов и обучения студентов, ресурсов  обучения, 
служб сервиса, в том числе  условий проживания, финансовое обеспечение   студентов, 
среды обучения, соответствие образовательных ресурсов. При самооценке, комиссия, 
ведущая студенческий анализ  должна   изучить    мнение всех обучающихся  студентов 
для создания всесторонней картины восприятия студентами  своего медицинского 
учебного заведения. Администрация медицинского учебного заведения должна 
обеспечить условия для проведения студенческого анализа. 

Результаты студенческого обзора могут быть объединены с результатами   
анкетирования студентов, для более полного  изложения  студенческого восприятия    
достижений и областей для  улучшения в медицинском учебном заведении. Студенческое 
мнение  должно быть полностью включено в окончательный отчет по  самооценке МОО 
(или образовательной программы). 

Администрация обеспечивает  подходящими материально-техническими условиями  
студентов, вовлеченных в  проведение студенческого анализа. Студентам должны быть 
предоставлены:  копия результатов анкетирования студентов,  копия отчета   самооценки   
(или, по крайней мере, важные разделы), и другая  информация, которую медицинская 
организация образования и студенты определили как необходимую в проведении 
студенческого анализа. 

На начальных стадиях  анализа,  студенты могут устанавливать контакты со 
студентами  других медицинских  организаций образования, которые  провели 
аккредитацию, или находятся в процессе подготовки к ней.  

Анализ студентов - один из трех главных частей информации, полученных на основе 
изучения студенческого мнения, которую  группа экспертов  имеет при  оценке 
медицинской организации образования.  

Другие два источника информации – данные  анкетирования  студентов и 
информация, полученная от студентов, с которыми беседовала группа  экспертов  в 
течение обзора и  посещения медицинской организации образования.  К дополнению к 
этим информационным источникам, анализ  студентов должен базироваться на 
всестороннем исследовании обширных данных, полученных от всего студенчества. 
Степень вовлеченности студентов в самооценку  определяет   достоверность полученной  
информации.  Организаторы студенческого анализа   должны ознакомиться со структурой 
медицинской организации образования, ее функциями.    

В студенческий анализ должны быть включены следующие  области: 
− возможность встречи с ректором (директором),  профессорско-преподавательским 

составом,  деканом и сотрудниками факультета; 
− вовлеченность студентов в работу структурных подразделений; 
− учебный план, включающий рабочую нагрузку, преподаваемые дисциплины, 

практики, отчет по выполнению учебного плана,  соответствию  запланированной и 
выполненной нагрузки; 

− оценка студентов своевременности и эффективности обратной связи; 
− система оценки методики  преподавания, и являются ли выявленные проблемы в 

преподавании  исправленными; 



  
 

− услуги и консультации по поддержке студентов (преподаватели, куратор, 
финансовое обеспечение, ресурсы обучения - библиотеки, компьютеры), включая 
их доступность и соответствие; 

− здоровье студентов, включающее соответствие, пригодность, и 
конфиденциальность; 

− среда обучения; 
− средства обслуживания, включая качество образовательного процесса,  

доступность условий для обучения, отдыха,  безопасность студентов в 
медицинской организации образования, на клинических базах, базах практики.  

Анализ может включать другие проблемы, которые не приведены  в 
вышеупомянутом списке, но которые  важны для медицинской организации образования 
или студентов.   

Группа студенческих лидеров должна определить области, которые будут охвачены 
для самооценки. Для сбора количественных данных по каждой области инспекции 
должны использоваться различные методы и способы.  Лидеры студенческого анализа 
должны:   

1) провести встречу с группами студентов, чтобы обсудить студенческие проблемы;  
2) запросить у каждой группы отчеты с отражением проблем или областей, которые 

требуют внимания; 
3) провести анкетный опрос студентов. 

Старосты групп  вместе с членами студенческого самоуправления  обсуждают   
образовательную программу, наличие и качество услуг, предоставляемых студентам 
(библиотека, компьютеры, спортивные залы, столовые, общежития, медицинские услуги),   
доступность и качество  обучения на клинических базах или базах практики. Каждая 
группа предоставляет студенческому самоуправлению заключение по результатам 
обсуждения.  

Для проведения анкетного опроса  старосты должны сообщить своим сокурсникам  о 
важности участия и серьезности, с которой орган по аккредитации  оценивает результаты 
их анкетирования.   При участии студентов в анкетировании  менее 50%, рекомендуется 
провести повторное анкетирование. Анкетный опрос должен отражать специфические 
характеристики учебного заведения, например, структуру образовательной программы, 
библиотеку, электронные ресурсы изучения и др.Старосты групп собирают полученные 
данные, анализируют и представляют студенческому самоуправлению отчет. 
Студенческое самоуправление анализирует, суммирует полученные данные и 
представляет отчет по  анализу мнения студентов. Проект документа предоставляется за 2 
недели до окончания самооценки медицинской организации образования председателю 
студенческого самоуправления для исправления ошибок.  

Должностные лица медицинской организации образования  не должны оказывать  
влияние на самооценку студентов. Однако необходимо провести согласование с  
представителем МОО по самооценке. 

Отчет по студенческому анализу должен  содержать краткое резюме каждой 
охваченной темы, например:   правила и условия  приема, формы вступительных 
экзаменов,   ресурсы обучения (библиотеки, компьютеры, кураторы, консультанты),   
службы сервиса (общежития, столовые,  медицинские центры, спортивные залы),  досуг 
студентов во внеучебное время, трудоустройство выпускников, обратная связь с 
работодателями, финансовое обеспечение студентов (стипендии, оплата за 
образовательные услуги, пособии студентам сиротам), с описанием  сильных или слабых 
сторон, и должен  завершаться заключением с указанием резерва, потенциала  
медицинской организации образования  и  областей для улучшения.  

Заключительная версия отчета независимого студенческого анализа направляется 
группе экспертов по обзору  и посещению медицинской организации образования (см. 
Приложение 3).  



  
 

2.4 Визит  внешней экспертной комиссии в медицинскую организацию 
образования 

Орган  аккредитации  назначает внешнюю экспертную комиссию (ВЭК) с целью  
посещения медицинской организации образования и валидации данных отчета по 
самооценке. ВЭК  состоит из команды 6-7 экспертов. Состав  ВЭК формируется из базы 
данных экспертов, номинированных и сертифицированных органом аккредитации,  а 
также рекомендованных ВУЗами, научными организациями/центрами, 
профессиональными ассоциациями, общественными объединениями и работодателями, а 
также включает   эксперта из числа обучающихся (студент, интерн, магистрант или 
докторант).  В состав  ВЭК  также входит  наблюдатель – представитель органа 
аккредитации.   Возглавляет  ВЭК председатель  экспертной комиссии, назначаемый 
руководством органа аккредитации. 

Регламент работы ВЭК в медицинской организации образования  осуществляется 
согласно стандарту и руководству по внешней оценке при посещении медицинской 
организации образования, утвержденному органом аккредитации. 

За три месяца до посещения МОО  члены   ВЭК  получают всю информацию, 
собранную  в процессе институциональной или специализированной  самооценки 
медицинской организации образования, включая всю медицинскую базу данных 
образования, заключительный отчет по  самооценке, и отчет по студенческому анализу. 
ВЭК  рассматривает эту информацию и дает предварительную оценку МОО или 
образовательной программе до визита в аккредитуемую организацию.   

 Продолжительность визита  ВЭК  составляют в среднем 2-4 дня.   Работа членов 
ВЭК начинается  со сбора  экспертов, цель которой   - анализ мнений и получение 
разъяснений  в неясных вопросах по результатам рецензирования отчета по самооценке. 
Затем  ВЭК  встречается  с ректором (директором)  медицинской организации 
образования для  обсуждения неясных вопросов и возникших проблем. 

 В течение следующих двух с половиной дней ВЭК  встречается с  администрацией, 
с профессорско-преподавательским составом,  с сотрудниками  подразделений,     
студентами разных уровней обучения, работодателями, выпускниками.    

ВЭК  планирует две официальные встречи со студентами – со студенческим активом 
и  группой студентов разных курсов обучения (или магистрантами, докторантами, 
резидентами в зависимости от специальности аккредитуемой образовательной 
программы).  Члены ВЭК должны ознакомиться со средой обучения в МОО,  посетить и 
осмотреть основные клинические (производственные) базы  в сопровождении   студентов 
– гидов для обеспечения  неофициального обсуждения преимуществ, недостатков 
медицинской организации образования. В течение обсуждений с представителями МОО, 
члены ВЭК собирают дополнительную информацию, анализирует уже полученные 
данные, и формирует  окончательную оценку выполнению   медицинской организацией 
образования стандартов аккредитации.  В конце визита   председатель ВЭК  по итогам 
обсуждения и согласования с  внешними экспертами, принятию единого решения,  от 
имени всех членов  ВЭК  оглашает  руководству МОО заключение и рекомендации по   
результатам   посещения МОО и/или оценки образовательной программы ( полная 
аккредитация, условная аккредитация, отказ в аккредитации).     

Дальнейшая процедура включает подготовку заключительного отчета об итогах 
внешней оценки аккредитуемой медицинской организации  образования  и 
предоставления его в орган аккредитации, как правило, в течение  3-4 недель  после 
завершения визита ВЭК. После этого отчет с рекомендациями высылается органом 
аккредитации в медицинскую организацию образования для ознакомления  и разработки 
плана корректирующих мероприятий в период проведения постаккредитационного 
мониторинга. 

 
 



  
 

 2.5  Подготовка и обзор отчета  Внешней экспертной комиссии 
 Проект отчета членов ВЭК в течение 1-1,5 недель после завершения визита в МОО,  

отправляется первому руководителю медицинской организации образования для  
ознакомления и исправления любых фактических ошибок  и получения разъяснений  по 
каким-либо  недоразумениям. На внесение корректив дается  до 10-15 дней. После 
необходимых исправлений, наблюдатель ВЭК  отправляет заключительный  отчет  в орган 
аккредитации для обсуждения его на заседании органа по аккредитации согласно графику.   
Ответственный  сотрудник  органа аккредитации   рассматривает  представленный   отчет  
и  оценивает степень его завершения и внесенные коррективы.   

 2.6 Принятие решения Аккредитационным Советом 
          Принятие решения Аккредитационным Советом осуществляется на основе отчета по 
самооценке  медицинской организации образования, заключительного отчета ВЭК и 
рекомендаций органа аккредитации. Аккредитационный Совет принимает следующие 
решения по аккредитации: полная аккредитация -  аккредитовать на период  5 лет; 
условная аккредитация -  аккредитовать условно на 1 год с повторным посещением 
медицинской организации образования;  отказ в аккредитации или отзыв аккредитации.           
Решение о полной аккредитации  на максимальный период   принимается, если все 
стандарты институциональной аккредитации выполнены. Решение об условной 
аккредитации на период 1 год,  с условием проведения повторной внешней оценки 
принимается, если  большая часть стандартов выполнены частично или некоторые 
стандартов не выполняются,  серьезность проблем отражается в отчете ВЭК и в 
обосновании  решения по аккредитации.   Решение об отказе в аккредитации или отзыве 
аккредитации  принимается, если большая часть стандартов не выполняются, что означает 
серьезность  недостатков и проблем, которые  требуют нескольких лет для устранения.      

После принятия положительного решения об аккредитации   медицинской 
организации образования орган аккредитации выдает свидетельство об аккредитации  на 
период 5 лет.  

Решение об аккредитации медицинской организации образования направляется в 
Министерство образования и науки Республики Казахстан для включения в 
Национальный реестр 2 и размещается на веб-сайте органа аккредитации.  

В случае принятия решения об условной аккредитации, медицинская организация 
образования вправе обжаловать решение Аккредитационного Совета в соответствии с 
установленной органом аккредитации процедурой апелляции.   
           2.7 Постаккредитационный мониторинг 

Орган аккредитации проводит постаккредитационный мониторинг  в течение всего 
периода аккредитации медицинской организации образования. Постаккредитационный 
мониторинг медицинской организации образования проводится путем предоставления  
ежегодного отчета о выполнении плана улучшения  на основе рекомендации ВЭК.   
Медицинская организация образования должна информировать орган аккредитации о 
любых существенных изменениях в сфере свой деятельности, в том числе об изменениях  
в образовательной  программе. 
 

3. УЧАСТИЕ СТУДЕНТОВ В ПРОЦЕССЕ АККРЕДИТАЦИИ 
3.1 Информирование студентов о процессе аккредитации  
Первый руководитель медицинской организации образования после установления 

даты визита ВЭК предупреждает  студентов  о предстоящем посещении  организации 
внешними экспертами. На   встрече  студентов  с ректором (директором) и 
представителем  МОО  по самооценке (институциональной или специализированной)   
обсуждается роль студентов в сборе информации,  об их участии в процессе 
аккредитации, и, в самооценке в частности.  Обговаривается роль и поведение студентов 
при  посещении  медицинской организации членами ВЭК. 



  
 

3.2 Включение  студентов в комиссии  по самооценке (институциональной или 
специализированной)    

Студенты должны быть включены в  комиссии (или подкомиссии) по  самооценке, и 
в любые комиссии, в составе которых  они могут проводить необходимую работу. 
Комиссии по самооценке должны иметь  соответствующее количество  членов для 
выполнения  своей определенной темы. Студенты должны участвовать в  самооценке  в 
соответствие с критериями и требованиями стандартов аккредитации, проводить анализ 
среды обучения, проживания, финансового обеспечения и ресурсов обучения (библиотека, 
компьютеры, кураторы и др.).  

 3.3 Организация контактов  со студентами  других медицинских организаций 
образования 

Прежде чем приступить к независимому студенческому анализу  необходимо, чтобы 
студенты были ознакомлены с  опытом проведения студенческой самооценки  в других  
медицинских организациях образования. Для установления контактов со студентами  
других медицинских организаций образования, необходимо знать, какие их них прошли  
аккредитацию  или собираются начинать.  

Вебсайт органа по аккредитации  содержит необходимую  информацию. Регулярно 
информация вебсайта  органа по аккредитации обновляется, включая  сведения об 
учебных заведениях закончивших процедуру аккредитации или ее начинающих. Учебное 
заведение может установить контакт с равными по положению учебными заведениями для 
обмена опытом. Организация контактов может быть организована  через представителей 
студенчества других учебных заведений или  на местных, городских или республиканских  
встречах студенческих групп. 

3.4 Участие студентов в визите Внешней экспертной комиссии 
После того, как завершена  самооценка  (институциональная или 

специализированная) и  независимый студенческий анализ,  эксперты  ВЭК дистанционно 
рассматривают все материалы, предоставленные медицинской организацией образования 
в орган аккредитации. Председатель ВЭК совместно  с  руководством органа 
аккредитации составляют  программу  посещения медицинской  организации образования   
и в дальнейшем согласуют ее с  руководством медицинской организации образования. 

Программа посещения ВЭК составляется по образцу (размещен на веб-сайте органа 
аккредитации), но для обеспечения специальных потребностей, пожеланий медицинской 
организации образования  программа может быть  изменена или дополнена. 

В соответствии с программой посещения внешние эксперты  встречается с 
представителями младших и старших курсов отдельно и в разное время. При 
необходимости на встречи могут быть приглашены выпускники, интерны, резиденты,  
магистранты или докторанты (в зависимости от целей аккредитации или уровня 
аккредитуемой программы).  

Встречи  внешних экспертов  со студентами  являются неофициальными, поэтому 
проходят в благожелательной и доверительной обстановке при  отсутствии руководства, 
преподавателей и  представителей администрации медицинской организации образования. 

Цель этих встреч, заключаются в выявлении соответствия или несоответствия с 
данными  отчета по самооценке студентов, анкетного опроса, и комментариев, возникших 
во время встречи со студентами. Члены ВЭК определяют  достоверность выявленных 
различий. Также внешние эксперты  более детально исследуют проблемы, приведенные  в 
отчете студентов по самооценке и в данных анкетирования,  выявляет  новые проблемы, 
которые могли не быть  упомянутыми в указанных источниках. Чрезвычайно важно, 
информировать всех студентов на этих встречах о данных, содержащихся в отчете по 
самооценке студентов, данных анкетирования.  

Отбор студентов для проведения встреч с ВЭК проводится медицинской 
организации образования и студенческим самоуправлением заблаговременно. На встречи 
с ВЭК  необходимо привлекать одного или более хорошо информированных студентов, 



  
 

участвовавших в проведении и организации  независимого студенческого анализа. ВЭК 
может встречаться с одним или несколькими студентами, которые имели академическую 
задолженность и  знакомы с дополнительными требованиями по их ликвидации. 

Студенты на встречах с  членами ВЭК  должны чувствовать себя комфортно, и 
предоставлять объективную информацию о  сильных и слабых сторонах медицинской 
организации образования.  Необходимо учитывать, что ВЭК  не принимает своих решений 
только на основании мнения студентов. Однако  они рассматривают   любые 
потенциальные проблемы несоответствия, которые возникают во время обсуждения со 
студентами, с поиском их подтверждения или нет.   

В дополнение к встречам со студентами  несколько студентов должны сопровождать 
членов ВЭК во время их визита в  аудитории,   подразделения, лаборатории, библиотеки, 
компьютерные классы, комнаты для отдыха, спортивные залы и другие образовательные 
возможности  медицинской организации образования. 

Члены ВЭК  интерпретируют информацию, которую они  получили  на основании 
отчетов по  самооценке (институциональной или специализированной)  в контексте 
другой информации,  которую она   получала до и   во время визита, но не  делает никаких 
заключений. 

3.5 Жалобы и протест.  
Посещение  внешних экспертов по обзору и посещению медицинской организации 

образования не должно  рассматриваться  как возможность проверки  жалобы  
индивидуальных  студентов (членов факультета, деканов, или кого-либо) на медицинскую  
организацию образования.  Члены ВЭК концентрируется на выполнении медицинской 
организации образования  требований  стандартов аккредитации (институциональных или 
специализированных) органа аккредитации. 

Студент, по мнению которого медицинская организация  образования не соблюдает  
стандарты аккредитации, может привлечь  внимание внешних экспертов двумя 
способами: 

1) предложить на рассмотрение  свою жалобу на медицинскую организацию 
образования или руководство образовательной программы. Это может быть 
сделано в любое время, путем встречи с членами ВЭК во время их визита в 
организацию образования. 

2) “комментарии третьего лица”, который указывает на несоблюдение стандартов 
аккредитации в дни работы ВЭК в медицинской организации образования.  

 
4. ДРУГИЕ ВОЗМОЖНОСТИ ДЛЯ ВОВЛЕЧЕНИЯ СТУДЕНТОВ В ПРОЦЕСС  
    АККРЕДИТАЦИИ 
4.1. Студенты - члены Экспертного совета органа аккредитации 
 Студенты медицинских  организаций  образования могут стать членами 

Экспертного совета  органа аккредитации  с целью решения  проблем студенчества при 
подготовке и проведении аккредитации медицинской организации образования. Данная 
категория студентов участвует в разработке стандартов и руководств по аккредитации, 
требований к составлению отчета по независимому студенческому анализу, в разработке 
анкет для студентов.  Студент-эксперт вносит свои предложения по улучшению данных 
документов.  

   В связи с этим, экспертом может стать студент любого уровня обучения (студент, 
интерн, магистрант, резидент, докторант) сроком на 3 года, рекомендованный 
(номинированный) руководством и студенческим активом медицинской организации 
образования, профессиональными ассоциациями, руководством организаций 
здравоохранения.  Студент-номинант должен хорошо или отлично учиться, быть 
инициативным, коммуникабельным и дисциплинированным, обладать широким 
кругозором заданий в  профессиональной сфере (в соответствии с уровнем обучения и 
выбранной специальностью), иметь  студенческие достижения в науке, клинике, 



  
 

социальной сфере. Желательно, чтобы  студент-номинант  владел английским языком на 
уровне не менее intermediate, обладал отличным навыком работы в программах Exell, 
Power Point. Работая в составе Экспертного совета, студент приобретает знания и навыки 
по экспертной оценке медицинского образования,  развивает навыки критического 
анализа, коммуникаций и работы в команде, обобщения большого объема 
специализированной информации и принятия ключевых решений.  Орган аккредитации 
планирует и реализует обучение студентов-экспертов  вопросам аккредитации в 
медицинском образовании. Студенты-эксперты  могут быть включены в состав ВЭК при 
проведении аккредитации медицинских организаций образования. 

    4.2 Студенты - члены  Аккредитационного совета органа аккредитации 
  Студенты медицинских  организаций  образования могут стать членами 

Аккредитационного совета (АС)  органа аккредитации. Студенты номинируются  
руководством медицинских организаций  образования, представителями 
профессиональных ассоциаций, руководством организаций здравоохранения и фармации.    

Студент-член АС  должен  быть старшекурсником,  закончившим  изучать 
большинство или все требуемые дисциплины, практики, и знакомый  с проблемами 
студентов. Требования к студентам  аналогичные как в п.4.1.  Период  участия  студента в 
работе АС в качестве полноправного члена  составляет 1 год. Вновь назначенные  
студенты приглашаются на  последнее заседание  АС органа по аккредитации   в текущем  
году  как наблюдатели.    Студенты-члены Аккредитационного совета принимают участие 
во всех плановых и внеплановых заседаниях АС и должны активно участвовать в 
обсуждении и голосовании по вопросам аккредитации  медицинских организаций 
образования (если только они не имеют конфликта интересов с данной организацией).    

Студенты, заинтересованные в членстве в советах органа аккредитации могут  
получить полную информацию о процессе членства от представителей органа  
аккредитации или на его веб-сайте.  

4.3 Обратная связь  студентов  на стандарты  аккредитации  
Для органа аккредитации  важен вклад студентов в процесс и процедуры 

аккредитации. Студент  полезен для органа  аккредитации тем, что обеспечивает 
предложения по улучшению и эффективную обратную связь. Существует  несколько 
способов обеспечивающих обратную связь. 

Орган аккредитации проводит запланированные и незапланированные обзоры 
существующих стандартов аккредитации, а также рассматривает развитие новых или 
пересмотренных стандартов. Запланированные обзоры осуществляются  в течение 
пятилетнего периода. Анкетные опросы для различных категорий стандартов отправляют 
представителям  заинтересованных сторон, обеспечивая  обратную связь по  каждому 
стандарту для улучшения качества образования. С этой целью орган аккредитации 
разработал пакет анкет,  а опрос может проводить как непосредственно в медицинской 
организации образования, так и дистанционно при рассылке на  электронные адреса 
студентов.   

Орган   аккредитации  также предоставляет возможности для общих комментариев о 
стандартах и предложения по новым стандартам. Студенты могут на веб-сайте органа 
аккредитации в разделе «Обратная связь» оставить свои комментарии и предложения по 
улучшению  к стандартам, процессу аккредитации,  и к самим анкетам.  

Студенты являются заинтересованной стороной в проведении запланированных 
посещений  медицинской организации образования органом аккредитации. При наличии 
потенциальных проблем осуществляются незапланированные посещения.   

В зависимости от стандарта и  проблемы, орган аккредитации может  обратиться за 
помощью к студенческому самоуправлению  для отождествления и решения проблемы. 
Предложения для новых стандартов или изменения к существующим стандартам могут 
исходить из любого источника, в большинстве случаев   от  медицинских организаций 
образования.    



  
 

 ПРИЛОЖЕНИЕ 1 
Примерный  график по  аккредитации  медицинской организации образования 

 (Участие студентов, обозначено жирным шрифтом) Месяц
ы 
до/посл
е 
визита 

1. Орган аккредитации  устанавливает и согласовывает  даты визита ВЭК с 
руководством медицинской организации образования  

18 

2. Органа  аккредитации  отправляет письмо-инструкцию представителю  МОО, 
ответственному за планирование и организацию посещения ВЭК, и стандарты 
и руководства по проведению аккредитации. 
Информирование студенчества об  ожидаемом визите ВЭК.  
Встреча студентов с ректором и представителем МОО, ответственному 
за  проведение самооценки МОО (или образовательной программы)   для 
обсуждения  роли студентов и их вовлечения в процесс аккредитации. 

15 

3. Представитель МОО распределяет стандарты аккредитации руководителям 
ключевых подразделений, задействованных в самооценке,   студентам, и т.д.  

15 

4. Первый руководитель МОО приказом назначает председателя и членов 
комиссии по проведению самооценки, включая студенческих 
представителей. 

15 

5. Комиссия по проведению самооценки  устанавливает свои задачи, графики и 
формирует подкомиссии.  
Студенты участвуют в соответствующих комиссиях, и проводят 
независимый студенческий анализ 

12-10 

6. Представитель МОО собирает заполненные формы базы данных и 
распределяет копии подкомиссиям по самооценке. 

10-6 

7. Комиссии рассматривают данные и пишут отчет. Отчет отправляется 
председателю комиссии.  

10-6 

8. Комиссия по проведению самооценки рассматривает отчеты подкомиссий, 
готовит детальные списки сильных и слабых сторон, области несоответствия, 
и рекомендации для усовершенствования. 

6-3 

9. Представитель МОО посылает копию отчета по самооценке   и базу данных 
медицинской организации  образования каждому члену  комиссии, 
руководству МОО и в орган аккредитации. Независимый студенческий 
анализ включается  в отчет  по самооценке медицинской организации 
образования (или образовательной программы). 

 

10. Члены ВЭК  посещают медицинскую организацию образования, проводят 
интервью и осмотры, пишут отчет для органа аккредитации. Внешние 
эксперты встречаются с администрацией, деканами и студенческими 
группами. Студенчество должно быть хорошо информировано о сильных 
и слабых сторонах студенчества. 

3 

11. Предварительный отчет ВЭК предоставляется первому руководителю МОО и 
представителю МОО  для изучения и анализа рекомендаций ВЭК. 

визит 

12. Заключительный отчет ВЭК  передается в орган аккредитации. 1-2 
13. Орган аккредитации  рассматривает отчет ВЭК. 

Орган аккредитации передает отчет в Аккредитационный Совет, который 
принимает решение об аккредитации МОО или образовательной программы. 

2-4 

14. Первый  руководитель МОО  получает уведомление относительно решения 
Аккредитационного совета органа аккредитации.   

2-4 

 



  
 

ПРИЛОЖЕНИЕ 2 
 

Участие студентов в самооценке  МОО или образовательной программы состоит из следующих этапов: 
№ Этап Сроки 

реализации от 
начала 

процедуры 
аккредитации 
МОО (-месяц) 

Мероприятия 

1 Информирование и 
вовлечение студентов в 
процесс аккредитации 

 
-15 

Руководитель и представитель МОО по самооценке МОО или 
образовательной программы  встречаются со студенческим самоуправлением.  

На встрече со студенческим самоуправлением должна быть определена и 
обсуждена роль и участие студентов в процессе самооценки, в сборе информации, 
установлены основные правила ознакомления студентов медицинской организации 
образования  с процессом   самооценки.   

Следует сформировать группу студентов, ответственных за проведение 
независимого студенческого анализа, должны быть определены сроки проведения 
независимого студенческого анализа, участие и роль студентов при  посещении 
МОО внешней экспертной комиссией.  

2 Обеспечение условий 
для проведения 
студенческого анализа  

-14 Администрация МОО должна обеспечить условия для проведения 
студенческого анализа.  

Студенческий анализ  проводится параллельно с самооценкой МОО или 
образовательной программы, проводимый внутренней комиссией МОО, 
включающей одного или более представителей студентов (обязательно разных 
уровней образования) 

Администрация МОО обеспечивает соответствующими материально-
техническими условиями студентов, вовлеченных в проведение студенческого 
анализа.  

Студентам должны быть предоставлены: оргструктура организации, копии 
результатов анкетирования студентов, копия отчета по самооценке 
образовательной программы (или, соответствующие разделы отчета, возможно, в 
электронном виде), и другая  информация, которую внутренняя комиссия по  
самооценке и студенты определили как необходимую в проведении студенческого 



  
 

анализа. 
  Должностные лица медицинской организации образования не должны 

оказывать  влияние на самооценку студентов. 
3 Содержание 

независимого 
студенческого анализа 

-14 –  -6  Группа студентов, ответственных за проведение независимого анализа,    проводит 
самооценку: 

− правил и условий приема в МОО,  
− образовательных программ,   
− методов преподавания и обучения,   
− среды обучения и ресурсов для обучения (библиотека, информационно-

коммуникационные технологии и т.д.),  
− вовлеченность   студентов в работу структурных подразделений МОО, 
− оценка студентов своевременности и эффективности обратной связи, 
− служб по поддержке студентов (социальная служба, кураторы, эдвайзеры и 

т.д.),  
− служб сервиса (общежития, столовые, медицинские центры, спортивные залы 

и т.д.),  
− системы  материальной и социальной поддержки студентов, 
− эффективности консультирования студентов, включая его доступность и 

соответствие,  
− программ поддержки  здоровья  студентов, 
− доступности  условий для  отдыха, 
− организации безопасности  студентов при обучении, 
− другие проблемы. 

4 Ответственность 
группы студентов, 
проводящих 
самооценку 

-6 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ответственная группа студентов должна определить области, которые будут 
включены для самооценки. Для сбора количественных данных по каждой области 
должны использоваться различные методы и способы. 

Лидеры групп вместе с ответственной группой студентов обсуждают 
образовательную программу, наличие и качество услуг, предоставляемых 
студентам (библиотека, компьютеры, спортивные залы, столовые, общежития, 
медицинские услуги), доступность и качество клинического обучения на 
клинических базах.  

Для проведения анкетного опроса лидеры групп должны сообщить своим 



  
 

 
 
 
 
 
 
 

- 6 
 
 

-4  
 
 

сокурсникам о важности участия и серьезности, с которой орган по аккредитации 
оценивает результаты их анкетирования. Анкетный опрос должен отражать 
специфические характеристики образовательной программы, например, структуру 
образовательных программ, библиотеку, электронные ресурсы и т.д. 

Лидеры групп собирают полученные данные, анализируют и представляют 
ответственной группе студентов отчет. Ответственная группа студентов 
анализирует и суммирует полученные данные и представляет отчет по  изучению 
мнения студентов.   

Проект отчета по студенческому анализу предоставляется внутренней 
комиссии по самооценке образовательной программы.  

Студенческое мнение должно быть полностью включено в окончательный 
отчет по самооценке МОО или образовательной программы, который 
рассматривается членам внешней экспертной комиссии до посещения МОО 

5 Обратная связь 
студентов  по 
стандартам 
аккредитации 

 
0 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

В программе визита ВЭК в МОО  включены анкетирование и  встречи с 
представителями обучающихся младших и старших курсов отдельно в разное 
время. При необходимости на встречи могут быть приглашены выпускники МОО. 
Встречи  членов внешней экспертной комиссии  со студентами   проходят в 
неофициальной обстановке. 

 Цель  встреч:  выявление  соответствий или несоответствий с данными  
заключительного отчета по самооценке  МОО или образовательной программы, 
отчета по независимому студенческому анализу, анкетного опроса. Внешние 
эксперты изучают проблемы, приведенные  в отчете студентов по  независимому 
анализу и в данных анкетирования,  выявляет  новые проблемы, которые могли 
быть  не упомянуты в указанных источниках.  

Отбор студентов для проведения встреч с внешней экспертной комиссией 
проводится внутренней комиссией по самооценке и группой студентов, 
ответственной за проведение независимого студенческого анализа. На встречи с 
ВЭК следует привлекать хорошо информированных студентов, участвовавших в 
организации и проведении независимого студенческого анализа, активистов. 
Студенты на встречах с внешней экспертной комиссией ВЭК должны чувствовать 
себя комфортно, и предоставлять объективную информацию о  сильных и слабых 
сторонах аккредитуемой образовательной программы. 

ВЭК имеет полномочия встретиться с одним или несколькими студентами,  
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имеющими академическую задолженность и знакомых с дополнительными 
требованиями по их ликвидации. 

ВЭК не принимает решений только на основании мнения  студентов. Однако  
они рассматривают   любые потенциальные проблемы и несоответствия, которые 
возникают во время обсуждения со студентами, с поиском для их подтверждения 
или отклонения.  

ВЭК анализирует всю полученную в результате посещения МОО 
информацию и из отчетов по самооценке (в т.ч. отчет по независимому 
студенческому анализу и анкетному опросу студентов)   и составляют заключение  
с рекомендациями по аккредитации  МОО или образовательной программы для 
медицинской организации образования и  Аккредитационного Совета. 

 



  
 

ПРИЛОЖЕНИЕ 3 
 
 

   СТУДЕНТЫ  ПРОВОДЯТ  САМООЦЕНКУ И ПРЕДСТАВЛЯЮТ КРАТКИЙ 
ОТЧЕТ ПО НЕЗАВИСИМОМУ СТУДЕНЧЕСКОМУ АНАЛИЗУ 

 
  В отчете должна содержаться следующая информация: 

1) Титульный лист отчета по независимому студенческому анализу: 
наименование медицинской организации образования; 
Ф.И.О. ректора (директора) медицинской организации образования; 
наименование документа и дату подачи документа; 
местонахождение медицинской организации образования. 

2) Ф.И.О. студента, ответственного за проведение независимого студенческого 
анализа:  

контактные данные: почтовый адрес, номер телефона и факса, адрес 
электронной почты; 

3) Список студентов, ответственных за формирование отчета: 
год обучения 
представитель студенческого самоуправления (указать) 
член консультативно-совещательных органов МОО (указать) 

4) Термины и определения (если имеются) 
5) Обозначения и сокращения 
6) Содержание отчета  по независимому студенческому анализу с выводами и 

заключением по каждому разделу отчета, включающим краткое описание сильных 
и слабых сторон и перспектив по улучшению: 

правила и условия  приема,  
формы вступительных экзаменов,  
ресурсы обучения (библиотеки, компьютеры, кураторы, 
консультанты),  
службы сервиса (общежития, столовые,  медицинские центры, 
спортивные залы),  
досуг студентов во внеаудиторное время,  
трудоустройство выпускников,  
обратная связь с работодателями,  
материальная и социальная поддержка студентов (стипендии, оплата 
за образовательные услуги, пособия студентам сиротам).   

7) Заключение  с указанием потенциальных возможностей  образовательной 
программы  и областей для улучшения 

8) Приложения 
К отчету прилагаются сопровождающие и подтверждающие  
документы.  
Приложения, сопроводительные и подтверждающие документы 
должны сопровождаться перечнем. 
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