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університету та ентузіазму професорсько-викладацького складу став незамінною ланкою, 

що забезпечує успіх педагогічного процесу при змішаному навчанні. 
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ЗАСТОСУВАННЯ СИМУЛЯЦІЙНИХ МЕТОДІВ У КОМПЕТЕНТІСНОМУ 

ПІДХОДІ ДО ВИКЛАДАННЯ ДИСЦИПЛІН ХІРУРГІЧНОГО ПРОФІЛЮ 

Кнут Р.П., СидорчукР.І., Хомко О.Й. 

Буковинський державний медичний університет, м.Чернівці 

Реформування медичної галузі і впровадження компетентісного підходу у медичній 

освіті призводять до підвищення вимог до підготовки медичних спеціалістів. Симуляційні 

методи останнім часом набули широкого застосування, зокрема, завдяки доступності на 

ринку широкого спектру симуляційного обладнання та розвитку методик моделювання 

клінічних ситуацій з можливістю відпрацювання різних варіантів їх вирішення для 

засвоєння навичок і формування компетенцій, що розробляються спеціально створеними 

симуляційними центрами при вищих медичних навчальних закладах. 

Вивчення дисциплін хірургічного профілю вимагає від студентів не тільки знання 

теоретичного матеріалу, але і розуміння особливостей анатомічної будови ділянок тіла 

людини, топографічних співвідношень та взаємодій органів та систем, просторового 

мислення, що ускладнює розуміння матеріалу, відпрацювання хірургічних навичок та 

формування компетенцій. Симуляційні методи дозволяють чіткіше візуалізувати процеси, 

що відбуваються в тілі людини при виникненні різних захворювань та патологічних 

станів, виконанні тих чи інших маніпуляцій, пов’язаних з ними, у більш повному обсязі 

зрозуміти анатомічні та хірургічні аспекти, а також патофізіологічний вплив. Окрім того 

при відпрацюванні симуляціних завдань хірургічного профілю студенти можуть 

застосовувати творчий підхід до розв’язання клінічних ситуацій та оцінювати свої дії 

завдяки маркерам та вбудованим індикаторам, а також отримати зворотній зв’язок, що 

підвищує якість засвоєння матеріалу. 

Загалом при викладанні хірургічних дисциплін відмічається зростання серед 

студентів цікавості до проведення різного роду симуляцій з відпрацюванням клінічних 

ситуацій. Студенти демонструють високий рівень включеності під час заняття, тривалий 

період виживання знань, розуміння анатомічного, патофізіологічного та функціонального 

обґрунтування відпрацьованих методів, результатом чого є формування компетенцій. 

Висновки. Застосування симуляційних методів викладання хірургічних дисциплін 

дозволяє підвищити його якість шляхом візуалізації процесів, що відбуваються в тілі 
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людини з урахуванням анатомічних та патофізіологічних механізмів, а також можливості 

отримання студентом зворотнього зв’язку та самооцінки за допомогою маркерів та 

індикаторів, що дозволяє глибше зрозуміти пройдений матеріал та сформувати 

компетенції. 
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НОВІТНІ ДИДАКТИЧНІ ЗАСОБИ ОВОЛОДІННЯ КЛІНІЧНИМИ 

ДИСЦІПЛІНАМИ В УМОВАХ ДИСТАНЦІЙНОГО НАВЧАННЯ. 

Ковальова О.М., Іванченко С.В. 
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В ХХІ столітті суспільство є свідком безпрецедентного явища ─ глобальної епідемії 

COVID-19, яке потребувало введення протиепідемічних заходів, насамперед карантину та 

впровадження методології «соціальної дистанції». З огляду на необхідність боротьби з 

епідемією відбуваються зміни багатьох сфер нашого буття, серед яких варто зазначити 

освітній простір. Значні негативні наслідки спостерігаються в сфері медичного навчання, 

а саме оволодіння клінічними дисциплінами, тому що взаємна безпосередня комунікація 

студента та педагога трансформувалася в дистанційне навчання. Таким чином, 

впровадження в діяльність медичної вищої школи новітніх дидактичних прийомів та 

інноваційних стратегій, які вже мають досвід та доказову базу, є дуже актуальним 

надбанням педагогіки, можуть використовуватися в наш час і знайдуть своє гідне місце в 

майбутньому. 

На кафедрі загальної практики-сімейної медицини та внутрішніх хвороб 

Харківського національного медичного університету під час дистанційного навчання ми 

застосовуємо інтерактивну педагогічну технологію, що отримала назву «ділова гра», сенс 

якої полягає в створенні набору клінічних ситуацій, що імітують процес прийому лікарем 

пацієнта з певним діагнозом. Викладач виконує роль модератора заняття, надає 

попередньо діагноз «пацієнту», роль якого виконує (симулює) студент з ретельним 

вивченням зазначеної патології. Викладач формує з студентів команди, до складу яких 

входить «сімейний лікар», «спеціалісти функціональної і лабораторної діагностики»  та 

«група консиліума». Заняття проходить у формі курації пацієнта, при цьому «лікар» 

повинен правильно провести опитування, деталізацію скарг, анамнез захворювання та 

життя. Результати об’єктивного та додаткового обстеження «хворого» доступні для 

кожного студента, який бере активну участь в обговоренні кожної  клінічної ситуації. Під 

час заняття задіяні всі студенти, які пропонують напрямки дослідження хворого, 

залучаються до обговорення результатів обстеження, висловлюють різні думки стосовно 


