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TECHNOLOGY USING INTERACTIVE LEARNING AS A MEANS OF REALIZATION OF 
PER-SONALITY ORIENTED EDUCATION

СУЧАСНІ ПРОБЛЕМИ ТА ПЕРСПЕКТИВИ ПАЛІАТИВНОЇ ДОПОМОГИ НА РІЗНИХ 
ЕТАПАХ ПІДГОТОВКИ МЕДИЧНИХ ФАХІВЦІВ

Resume. The problem of development of palliative and hospice care in Ukraine is discussed in the article. The possible ways 
of development of this direction of medicine are examined, steps are offered on the decision of unsolved tasks in Ukraine 
as one of the component in patient's rights protection which guess decrease of patient's suffering and improvement of their 
final stage of life.
Key words: hospice, palliative care, medical education.

Резюме. Висвітлюється питання розвитку паліативної і хоспісної допомоги в Україні, взаємозв’язок зі змінами 
медичної освіти. Розглядаються можливі шляхи розвитку цього напрямку медицини, пропонуються кроки по 
розв’язанню невирішених завдань. паліативної допомоги на Україні, як одного з компонентів захисту прав пацієнтів, 
який передбачає зменшення страждання пацієнтів і поліпшення якості їх фінальної стадії життя.
Ключові слова: хоспіс, паліативна допомога, медична освіта.

Вступ. Народження, хвороба, втрата і смерть, на жаль є 
невід'ємними частинами людського життя. Паліативна допомога важ-
лива складова частина допомоги, яка повинна надаватись тим, хто її 
потребує. Вона полягає у наданні активної допомоги пацієнтам з про-
гресуючими захворюваннями на пізніх стадіях розвитку, визначальним 
моментом якої є психологічна, соціальна і духовна підтримка. Осно-
вною метою надання допомоги є забезпечення якнайкращої якості жит-
тя для кожного пацієнта і його сім'ї. 

Хоча не завжди можливо продовжити життя пацієнта, але необ-
хідно покращити якість його фінальної стадії життя. У багатьох країнах 
визнана необхідність надання паліативної допомоги. Розрахунки по-

казали, що в подальші 10-15 років очікується збільшення потреби в 
паліативній допомозі на 20%, якщо приймати до уваги тільки потреби 
немолодого населення [13, 6-28].

За характеристикою медико-демографічної ситуації, Україна на-
лежить до демографічно старих країн світу [1, 7-16; 9, 23-24; 12, 126-
129]. Окрім того, у загальній структурі захворюваності постійно зростає 
частка інвалідизуючих хвороб, які супроводжуються стійкою втратою 
працездатності. Тому питання розвитку системи надання паліативної 
допомоги населенню набуває все більшого значення [8, 48-54; 2, 93-
106, 10, 86-88].

Відповідно до сучасних міжнародних підходів та концепцій, паліа-
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тивна медицина повинна бути невід’ємною, інтегрованою складовою 
медичного об-слуговування та соціальної опіки. Декларація ВООЗ 
(1990) та Барселонська декларація (1996) заклика¬ють усі держави 
світу включити паліативну допомогу в структуру національних систем 
охорони здоров’я [11, 18-24; 12, 126-129].

Основна частина. 
Паліативна допомога - це підхід, який доз¬воляє покращити якість 

життя пацієнтів із невиліковними захворюваннями та допомогти членам 
їхніх родин шляхом запобігання та полегшення страждань невиліковно 
хворої людини (визначення ВООЗ, 2002 р.). Головною метою паліатив-
ної допомоги є підтримка якості життя у його фінальній стадії, макси-
мальне по¬легшення фізичних і моральних страждань пацієнта та його 
близьких, а також збереження людської гідності пацієнта. Паліативну 
допомогу можна надавати разом із допомогою, спрямованою на оду-
жання, але її мета не виліковування, а піклування [12, 126-129].

Згідно визначення ВООЗ, завданнями паліативної допомоги є: 
•	 забезпечення полегшення від болю та інших болісних симп-

томів;
•	 затвердження життя і розглядає смерть як нормальний про-

цес;
•	 паліативна допомога не має наміру ні прискорити, ні відстро-

чити смерть;
•	 об'єднання психологічних та духовних аспектів догляду за

пацієнтом;
•	 система підтримки, щоб допомогти пацієнтам живуть так ак-

тивно, як можна до смерті;
•	 система підтримки, щоб допомогти сім'ї справитися під час

хвороби пацієнтів і у власному втрати;
•	 використання командного підходу до задоволення потреб па-

цієнтів і їх сімей, у тому числі тяжкої втрати, якщо це зазначено;
•	 підвищення якості життя;
•	 позитивний вплив на перебіг хвороби; 
•	 застосування на початку перебігу хвороби, в поєднанні з ін-

шими методами лікування, які призначені, щоб продовжити життя, на-
приклад, хіміотерапія або променева терапія.[21, 1]

У всьому світі спостерігається тенденція до збільшення кількості 
хворих з поширеними формами злоякіс¬них новоутворень. За дани-
ми Всесвітньої організації охорони здоров’я, щоденно у світі від болю 
страж¬дає 3,5 мільйона онкохворих [8, 48-54, 9, 34-38, 10, 86-88]. Кож-
ного року май¬же півмільйона осіб в Україні можуть потребувати послуг 
паліативної допомоги для полегшення симп¬томів хвороб, що загрожу-
ють життю [7, 4-9; 12, 126-129].

Па¬ліативна допомога - це комплекс медичних, соціаль¬них, психо-
логічних та духовних заходів, спрямованих на поліпшення якості життя 
пацієнтів, які мають не¬виліковну хворобу та обмежений прогноз життя, 
а також членів їхніх сімей. Головні завдання паліатив¬ної допомоги - по-
збавлення від болю, усунення або зменшення розладів життєдіяльності 
та інших тяж¬ких проявів хвороби, а також догляд, психологічна, соці-
альна та духовна допомога пацієнту та його рідним як в умовах спеціа-
лізованого медично-со¬ціального закладу - хоспісу, так і вдома [4, 7-9; 
6, 23-31; 12, 126-129; 17, 483-485, 19, 486-493].

Саме тому паліативна допомога є важ¬ливою складовою системи 
охорони здоров’я та соці¬ального захисту громадян України, вона за-
безпечує реалізацію прав людини на гідне завершення життя та макси-
мальне зменшення болю і страждань.

Хоспіси вкрай необхідні Україні, якщо ми вважаємо себе культурним 
суспільством, гідним бути інтегрованим в Європейський союз. Не треба 
бути великим психологом, щоб передбачити відповідь на питання: “Яку 
смерть собі може вибрати людина?” – легку, безболісну, швидку, в колі 

своїх рідних та близьких. Ніхто не побажає собі мук. За наявності вибо-
ру будь-хто також віддав перевагу б в хвилину смерті підтримці друзів 
і близьких, а не анонімну смерть в галасливій лікарняній палаті серед 
буденної суєти чужих проблем. Вмираючий зазвичай не боїться смерті, 
він боїться самоти, продовження агонії і дискомфорту термінального 
стану. Але багаторічний досвід будь-якого медика показує жорстоку ре-
альність. Те, чого людина більше всього боїться, то вона за іронією долі 
і отримує. Відсутність організації допомоги вмираючим хворим призво-
дить до того, що багато хворих, особливо онкологічних, випробовують 
болісні страждання незалежно від того, чи знаходяться вони удома або 
в стаціонарі. [8, 48-54, 5, 12-34].

Тому актуальною про¬блемою на сьогодні є запровадження на-
вчальних програм підготовки фахівців з паліативної допомоги, що є 
запорукою зміни ситуації у сфері охорони здоров’я щодо надання па-
ліативної допомоги, оскільки велика частина медперсоналу не може 
надати кваліфікованої допомоги таким пацієнтам у зв’язку з тим, що 
питання паліативного лікування і догляду за термінальними хворими 
не включені в курс навчання ні лікарів, ні медсестер [12, 126-129; 15, 
102-104]. Викладання питань організації паліативної та хоспісної допо-
моги необхідне для вивчення не лише наявних проблем, а й етичних 
прин¬ципів паліативної допомоги, історії хоспісного руху, питань якос-
ті життя інкурабельних хворих і їхніх родичів. Знання, набуті на прак-
тичних і семінарських заняттях та висвітлені в лекційному матеріалі, 
доз¬воляють забезпечити наступність між лікувально-профілактични-
ми закладами охорони здоров’я і закладами соціального захисту на-
селення, брати участь у проведенні медично-соціальної реабілітації, 
полі¬пшити якість надання медичної допомоги інкурабельним хворим 
в амбулаторно-поліклінічних умовах, а також приділити увагу різнома-
нітним аспектам пси¬хологічної підтримки родичів хворих із тяжкими 
про¬гресуючими захворюваннями [4, 7-9; 12, 126-129; 16, 494-499; 20, 
80;].

Вирішення цієї проблеми лежить в завданні створення в нашій кра-
їні мережі хоспісів. Причому здійснення цієї допомоги не обмежувати-
меться тільки стаціонаром. Хоспіс – це шлях до позбавлення від страху 
перед стражданнями, супутніми смерті, шлях до сприйняття її як при-
родного продовження життя. Трагізм смерті можна і потрібно полегшити 
турботою і увагою всього суспільства, якому людина служила і віддала 
своє життя. Паліативна і хоспісна допомога роблять перші кроки в краї-
нах Центральної і Східної Європи та СНД. Однак, існує безліч перешкод 
на шляху її створення і розвитку, які необхідно подолати. 

Серед них – недостатньо розвинуті структури, що надають паліа-
тивну допомогу в цих країнах. За деяким винятком ці служби недостат-
ньо оснащені устаткуванням і не укомплектовані належним чином ква-
ліфікованим медичним персоналом. Недоліки у підготовці персоналу 
для таких установ, на нашу думку, обумовлені наступними причинами 
[14, 98-112]:

•	 у навчальних медичних закладах недостатня увага надаєть-
ся питанням паліативної допомоги і допомоги в останні роки життя;

•	 недостатньо розглядаються питання лікування і зняття бо-
льового синдрому у важкохворих;

•	 недостатня наукова розробка проблем паліативної допомоги
і як наслідок слабке висвітлення цих питань у навчальних посібниках і 
підручниках;

•	 високі ціни на спеціалізовану медичну літературу, обумовлені
високою вартістю перекладу і друку та невеликими тиражами;

•	 недостатнє знання іноземних мов нашими спеціалістами і ви-
сокі ціни на відвідування наукових форумів, що проводяться за кордо-
ном, практично унеможливлюють їх спілкування з іноземними колегами 
і знайомство з досвідом організації паліативної допомоги за межами 
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України. 
Крім того, населення і медична громадськість України не готові ви-

знати необхідність розвитку паліативної допомоги і допомоги фінальної 
стадії життя. Засоби масової інформації практично ігнорують розгляд 
надзвичайно важливих питань надання паліативної допомоги населен-
ню та розвиток хоспісів в державі [9, 34-38]. 

Основні зусилля медпрацівників зосереджені на лікуванні основного 
захворювання за будь-яку ціну. Незначна кількість медпрацівників хочуть 
працювати у сфері паліативної допомоги, оскільки престиж цієї роботи 
низький в порівнянні з іншими медичними спеціальностями, а заробітна 
платня медсестер нижча за реальний прожитковий мінімум. Катастро-
фічна нестача коштів і нераціональне фінансування впродовж багатьох 
років, обмежені бюджети і недостатнє бажання витрачати гроші на па-
ліативну допомогу і допомогу фінальної стадії життя з боку керівників 
охорони здоров'я і політиків викликають все більший занепад цієї галузі 
медицини [13, 6-28].

На нашу думку, для покращання стану паліативної допомоги в Укра-
їні потрібно зробити наступні кроки:

•	 впровадити національну програму розвитку хоспісної та палі-
ативної допомоги;

•	 розробити стандарти паліативної допомоги, використовуючи
світовий досвід;

•	 навчальна дисципліна «Паліативна медицина» повинна бути
офіційно включена в програми навчання студентів навчальних закладів, 
що здійснюють підготовку медичних фахівців всіх напрямів підготовки, як 
в період додипломної освіти, так і на післядипломному етапі;

•	 підготувати навчально-методичну літературу з паліативної

медицини використовуючи передовий досвід країн, в яких цей напрям 
медицини досяг значного рівня;

•	 відродити спільними зусиллями традиції добродійних фондів
за кордоном і некомерційних організацій усередині країни;

•	 змінити ставлення суспільства до паліативної допомоги і до-
помоги фінальної стадії життя шляхом відповідної освіти і кропіткої ро-
боти, а також регулярного висвітлення цих проблем засобами масової 
інформації;

•	 служби хоспісної і паліативної допомоги повинні стати
невід’ємною складовою частиною системи охорони здоров'я і фінансу-
ватися із державного бюджету в повному обсязі, 

•	 фінансування хоспісів можливе також за рахунок коштів стра-
хових компаній, благодійних організацій і фондів;

•	 всі основні лікарські засоби, які використовуються в паліатив-
ній медицині, повинні бути безкоштовними і доступні для всіх хворих.

Висновок. 
1. Розвиток та широке впровадження паліативної та хоспісної допо-

моги в Україні потребує суттєвих адекватних змін у системі додипломної 
та післядипломної підготовки медичних фахівців.

2. Стан медичної освіти з питань паліативної допомоги вимагає ак-
тивного вдосконалювання системи підготовки з паліативної та хоспісної 
допомоги на різних етапах підготовки фахівців всіх медичних спеціаль-
ностей. 

3. Необхідно створити належні умови для набуття і удосконалення 
практичних навичок надання паліативної та хоспісної допомоги, безпе-
рервного підвищення кваліфікації фахівців для первинної паліативної до-
помоги та для закладів спеціалізованої паліативної і хоспісної медицини.
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