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РОЛЬ СИМУЛЯЦІЙНОГО НАВЧАННЯ 

В ПОКРАЩЕННІ БЕЗПЕКИ ПАЦІЄНТІВ 

Черней Н.Я. 

Буковинський державний медичний університет, м. Чернівці 

У сучасній клінічній практиці підвищена увага приділяється безпеці, 

також зростає неприйняття медичних помилок і, як наслідок, збільшення 

судових процесів. За останнє десятиліття симуляційне навчання стало 

ефективним і безпечним засобом навчання та відпрацювання навичок 

надання медичної допомоги. Воно використовується та вивчається в різних 

контекстах, включаючи навчання медичних маніпуляцій, діям в невідкладних 

ситуаціях, навчання команди, навички спілкування з пацієнтом і членами 

сімʼї та, таким чином, покращення якості системи охорони здоровʼя1. 

Асоціація медичної освіти в Європі визначає симуляцію як «техніку 

моделювання реальності». Симуляція пропонує широкий спектр 

можливостей для навчання, які варіюють за складністю від найпростішого 

словесного моделювання (наприклад, для практики збору анамнезу для 

студентів-медиків або повідомлення поганих новин) до відпрацювання 

навичок різних маніпуляцій (встановлення внутрішньовенного катетера, 

люмбальна пункція, інтубація), а також високотехнологічні тренажери для 

відпрацювання командної роботи в невідкладних медичних ситуаціях1, 4. 

Симуляція для підвищення безпеки пацієнтів має чотири загальні цілі: 

освіта (наприклад, у переході слухачів від змісту знань до практичної 

практики та в безперервній освіті); оцінка (при контролі якості або 

покращенні якості, або тестуванні зручності використання); дослідження 

(щодо поведінки лікарів) та інтеграція системи охорони здоровʼя (командні 

процеси). Індивідуальні вправи з динамічного медичного керування можуть 

включати високоякісне моделювання з використанням анатомічно точних 

манекенів і моніторів життєво важливих показників. Безпеку пацієнтів також 

можна підвищити завдяки повному управлінню групою сценаріїв, у якій 

використовуються симулятор пацієнта та повністю змодельоване середовище 

догляду2, 5. 

Сценарії моделювання можна використовувати для орієнтації на нові 

процедури, ознайомлення з незвичайними клінічними сценаріями та оцінки 

знань. Моделювання прискорює набуття навичок, покращує збереження і 

зменшує їх зникнення. На додаток до допомоги з технічними навичками, 

симуляційне навчання може допомогти зміцнити нетехнічні навички, такі як 

управління завданнями, лідерство, робота в команді, усвідомлення ситуації та 

прийняття рішень. Ці навички життєво необхідні для безпеки пацієнтів у 

надзвичайних і кризових ситуаціях3, 4, 6. 
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Звичайний симуляційний досвід складається з трьох компонентів: 

початковий інструктаж, фактичний симуляційний досвід та дибрифінг. 

Дебрифінг є головним компонентом моделювання, який дозволяє стажисту 

зрозуміти процес прийняття рішень, що є першим кроком у зміні його 

клінічної практики для кращих результатів для пацієнтів3. 

Отже, використання медичних симуляцій покращує безпеку пацієнтів, 

дозволяючи лікарям пройти кращу підготовку, не піддаючи пацієнтів ризику, 

і, що, важливо, забезпечує захищений час для роздумів і підведення 

підсумків, де відбувається більша частина навчання.  

Висновки. Симуляція стає все більш популярною формою навчання, 

яка надає кожному медичному працівнику шанс вдосконалити навички, 

зберігаючи безпеку пацієнтів. Цей підхід надає багато переваг для сучасних 

відділень медичних установ, дозволяючи фахівцям набути не тільки навичок 

медичних маніпуляцій, які використовуються в практиці, але й впевненості та 

компетентності як членів команди.  
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