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Одним з актуальних питань сучасної медичної освіти є якнайширше 

впровадження сучасних симуляційних технологій у структуру освітнього 

процесу. За останній час у більшості вищих медичних навчальних закладів 

почали функціонувати симуляційні центри з найсучаснішим обладнанням, 

завдяки чому студенти можуть набувати клінічного досвіду в реалістичному 

та контрольованому середовищі. У стінах цих закладів студенти 

оволодівають основними клінічними навичками, розвивають професійні 

компетентності, що дає змогу значно знизити відсоток ятрогенних впливів у 

майбутньому. 

Усе частіше медичне моделювання стає чи не основним методом 

клінічного навчання. Часто силами працівників симуляційних центрів 

забезпечується набуття як технічних так і нетехнічних навичок. До технічних 

навичок можна віднести уміння інтерпретувати дані численних 

інструментальних досліджень, виконання інвазивних маніпуляцій (пункції, 

ін’єкції, накладання швів, тощо). Нетехнічні, тобто когнітивні або соціальні 

— навички, що пов’язані з умінням оперативно приймати рішення, 

лідерством, узгодженою роботою в команді, розподілом завдань, 

ситуаційною обізнаністю, тощо. Варто зауважити, що після тренінгів у 

симуляційному центрі курсанти зауважують, що навчання було ефективним, 

відчувають впевненість у ефективності власних дій відповідно ситуації. 

Не варто забувати, що медичне симуляційне навчання є відносно 

новою методикою навчання, а методи симуляційного навчання не завжди 

адаптовані для досліджень медичної симуляції, тому ефективність занять у 

симуляційному центрі залежить від теоретичної підготовки курсантів. 
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Медичне симуляційне навчання дедалі набуває все більшої 

популярності серед курсантів різних спеціальностей. Проте, чи можна з 

упевненістю стверджувати про ефективність симуляційного навчання? Як 

довести, що людина дійсно застосовує набуті за допомогою симуляційного 

навчання навички в повсякденній роботі? Чи дійсно симуляційне навчання 

призводить до підвищення безпеки пацієнтів? Як визначити рівень 

«виживання знань» і як швидко вони забуваються, якщо їх не 

використовувати в щоденній роботі? Як не дивно на ці питання в науковій 

періодиці не складно знайти відповідь. Значна частина досліджень 

присвячена дослідженню лапароскопічного моделювання. Також 

трапляються дослідження ефективності симуляційного навчання 

реанімаційним заходам та командним діям при наданні невідкладної 

допомоги. Як відомо основним та чи не єдиним методом оцінювання якості 

навчання є застосування рівнів Кіркпатрика. Авторами було досліджено 

вплив симуляції та моделювання на реакцію та навчання (рівні Кіркпатрика 1 

та 2), передача навчання в клініку (рівень 3) та вплив симуляційного 


