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Вступ. Відповідно до чинних державних стандартів
вищої медичної освіти [3] головною метою навчання
студентів у вищих медичних навчальних закладах
(ВНЗ) є оволодіння випускником умінням працюва-
ти з пацієнтом: збирати скарги, анамнез захворювання
та життя (у тому числі професійний), проводити фізи-
кальне обстеження, призначати необхідні лабораторні
та інструментальні дослідження і трактувати їх ре-
зультати, встановлювати попередній клінічний діаг-
ноз та визначати тактику лікування хворого з пев-
ною патологією, діагностувати невідкладні стани та
надавати при них екстрену медичну допомогу. Отже,
основним об’єктом вивчення у медичному ВНЗ є
пацієнт. Реалізація такого навчання можлива лише в
умовах медичного закладу – поліклініки або лікарні.
Саме тому не існує заочної медичної освіти (при-
наймні на додипломному етапі) і підготовка лікарів
не лише в Україні, але і в інших країнах світу за своєю
організацією значно відрізняється від інших галузей
освіти: технічної, гуманітарної тощо [5, 6]. Всі клінічні
кафедри, навіть пропедевтичного рівня, розташовані
на базі лікувальних закладів (університетських клінік),
тобто навчальний процес у медичних ВНЗ за своєю
суттю з самого початку є професійно-орієнтованим.

Для оволодіння студентом професійними компетен-
ціями лікаря дуже важливим є освоєння ними прак-
тичних навичок.
Основна частина. У Донецькому національному
медичному університеті ім. М. Горького в межах роз-
робленої та реалізованої у ВНЗ оригінальної системи
управління якістю підготовки фахівців [1, 2, 4] ще на
початку 80-х років минулого століття було створено
наскрізну програму навчання практичним навичкам.
Виходячи з неї, визначили чітке коло практичних на-
вичок для освоєння на кожній кафедрі, а також роз-
робили та впровадили індивідуальні книжки практич-
них навичок, у яких викладачі кафедр та керівники
практик реєстрували результати контролю освоєння
практичних навичок кожним студентом. Але перш
ніж контролювати, треба навчити студента їх вико-
нувати. Саме тому в затвердженій у нашому ВНЗ
структурі практичного заняття не менш ніж 60 %
було відведено на самостійну роботу студента під
керуванням викладача.
Останнім часом, після впровадження кредитно-мо-
дульної організації навчального процесу ситуація з на-
вчанням студентів практичним навичкам, на жаль,
погіршилась, особливо на молодших курсах. Це,
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головним чином, пов’язано з необхідністю за умови
відсутності іспитів проводити щоденне оцінювання
рівня знань-умінь кожного студента у великих гру-
пах (по 10–15 осіб). Поступово контроль став займа-
ти більшу частку в структурі практичних занять і
вийшов ледь не на перше місце. Викладачі стали при-
діляти менше уваги навчанню студентів практичних
навичок, інколи вважаючи, що під час заняття до-
статньо лише продемонструвати студенту правильне
виконання тієї або іншої практичної навички, а потім
наприкінці модуля лише перевірити рівень її освоєн-
ня. Головне, на думку таких викладачів, добре підго-
тувати студентів до підсумкового модульного конт-
ролю та ліцензійних тестових іспитів, а освоїти на-
вички студенти можуть і позааудиторно, а також під
час виробничої практики.
На жаль, остання також зазнала суттєвих змін при
впровадженні кредитно-модульної організації на-
вчального процесу. Так, на медичних факультетах
виробнича практика II та III курсів (“Догляд за хво-
рими” та “Сестринська практика”) відповідно до
навчальних планів проходить не літом, як раніше, а у
межах семестру на клінічних кафедрах. Зрозуміло,
що одночасне протягом 2–3 академічних годин пе-
ребування на одній базі декількох груп (у середньо-
му – 40–50 осіб, інколи більше) значно погіршує ро-
боту студентів з пацієнтами (особливо у невеликих
відділеннях) і суттєво зменшує ймовірність освоєння
практичних навичок (на відміну від традиційного про-
ведення практики у багатьох медичних закладах
влітку). Крім того прирівнювання цих двох практик
до дисциплін “у сітці розкладу” зумовлює не-
обхідність виставити кожному студенту оцінку за
проведене заняття і підштовхує викладача під час
аудиторних занять використовувати ситуаційні зав-
дання або тести, на яких і проходить розбір “теоре-
тичної частини” практики. Щодо практичних нави-
чок, то студент під час аудиторної частини практики
лише має можливість спостерігати за їх виконанням
і у кращому випадку може один-два рази спробува-
ти їх виконати сам. А безпосереднє освоєння прак-
тичних навичок знову залишається для позааудитор-
ного етапу.
Краща ситуація з виробничою практикою IV та V
курсів, яку проводять, як і раніше, влітку, але незро-
зуміле скорочення її тривалості – на 33 % на IV курсі
(4 тижні замість 6) і на 20 % на V курсі (4 тижні
замість 5) – не сприяє підвищенню їх ефективності.
Крім того, додатковою проблемою проведення цих
практик є необхідність розподіляти всіх студентів

лише у лікувальні заклади Донецька через немож-
ливість виконати вимоги фінансових органів щодо
оплати всім студентам відрядних витрат. Це призво-
дить до того, що у відділення одночасно приходить в
2–3 рази більше студентів, ніж при розподілі їх по всій
області, а отже, звужує можливості студента само-
стійно освоїти та закріпити практичні навички.
Всі вищенаведені проблеми призвели до зниження
рівня освоєння студентами практичних навичок, що
було відзначено викладачами та завідувачами випус-
каючих клінічних кафедр, на які поточного навчаль-
ного року вперше прийшли “вихованці” кредитно-
модульної організації навчального процесу.
Для зміни ситуації на краще керівництвом нашого
університету було створено робочу групу, яку очо-
лив перший проректор і до якої увійшли керівник га-
лузевої науково-методичної лабораторії з питань до-
дипломної підготовки лікарів та завідувачі випуска-
ючих кафедр. Головним завданням цієї групи було
визначено розробку заходів для поліпшення якості
освоєння студентами практичних навичок.
Перш за все, було прийнято рішення поновити прак-
тику ведення книжок практичних навичок, забуту при
впровадженні кредитно-модульної організації на-
вчального процесу, щоб, по-перше, окреслити перед
студентами коло необхідних практичних навичок, і,
по-друге, підвищити відповідальність кафедр і окре-
мих викладачів за цей розділ роботи.
При підготовці оновленого варіанта книжок прак-
тичних навичок ми опиралися на чинні державні стан-
дарти медичної освіти, в яких сформульовані кінцеві
цілі підготовки у медичному ВНЗ, і тому зосереди-
лися на суто медичних навичках, вилучивши навич-
ки, які набувають студенти на медико-біологічних
кафедрах. У результаті було підготовлено 4 окремі
книжки практичних навичок – для всіх медичних
спеціальностей, за якими у нашому ВНЗ проходить
навчання на додипломному рівні. Зрозуміло, що най-
більша кількість практичних навичок передбачена
для студентів стоматологічного факультету. Кожна
з цих книжок складається з 3 розділів – таких, як:
1) наскрізна програма практичних навичок з певної
спеціальності, 2) облік освоєння практичних навичок
на конкретних кафедрах, 3) облік освоєння практич-
них навичок під час виробничої практики (по курсах
і профілях).
Потім всі зазначені у наскрізній програмі практичні
навички було розподілено на дві групи: такі, що мо-
жуть бути освоєні лише при роботі з пацієнтом, і такі,
які на першому етапі можуть бути освоєні при роботі
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з тренажерами, фантомами, муляжами, електронни-
ми моделями тощо. До речі, такі засоби навчання
дуже широко використовуються у закордонних ме-
дичних ВНЗ, особливо у тих країнах, де доступ сту-
дента до пацієнта на додипломному етапі є обмеже-
ним [5, 7, 8].
Для підвищення рівня освоєння студентами другої
групи практичних навичок керівництвом нашого уні-
верситету було прийнято рішення про створення ок-
ремого Центру практичної підготовки, в якому сту-
денти зможуть працювати як під час практичних
занять з певних дисциплін, так і позааудиторно. На
сьогодні вже відремонтовано виділені приміщення та
вирішено питання про закупівлю необхідних техніч-
них засобів навчання, планується розклад роботи
Центру та проходить відбір працівників для роботи у
його штаті. Сподіваємося, що з першого вересня він
вже відкриє свої двері для студентів.

Вважаємо, що сприятимуть поліпшенню ситуації з
освоєнням студентами практичних навичок і видані
нашими викладачами навчальні посібники – “Збірник
алгоритмів стоматологічних маніпуляцій”, “Лікарські
маніпуляції” тощо.
Висновок. Вважаємо, що всі вищезазначені захо-
ди, а саме: розробка наскрізної програми навчання
практичним навичкам, впровадження індивідуальних
книжок практичних навичок з обліком контролю ос-
воєння студентом практичних навичок на певних ка-
федрах та під час певних виробничих практик, а та-
кож функціонування спеціального Центру практич-
ної підготовки дозволять суттєво підвищити
ефективність навчання студентів практичних нави-
чок. Значною мірою поліпшенню ситуації сприятиме
вирішення МОН та МОЗ України питання про змен-
шення співвідношення викладач-студент у медичних
ВНЗ до 1/6.
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