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Реформування системи охорони здоров’я в Україні 
передбачає підвищення якості підготовки лікарів 

загальної практики/сімейних лікарів, на яких покла-
дено відповідальність за надання гарантованого 
обсягу первинної медичної допомоги населенню 
в умовах воєнного стану [1,2]. Вимогою часу є не 
лише глибоке володіння сімейним лікарем теоре-
тичними знаннями та їх практичним застосуванням,  
а й навичками забезпечення превентивного медич-
ного спостереження та координації дій фахівців 
різних рівнів. Сучасна система підготовки сімейного 
лікаря передбачає поєднання традиційної та інно-
ваційної стратегій навчання й містить три основні 
складові: 1) вмотивовані майбутні лікарі сімейної 
медицини, які усвідомлюють свою активну роль 
у процесі навчання; 2) наставники, віддані викла-
дацькій роботі; 3) відповідні бази, які здатні забез-
печити сучасні умови для навчання [3-5]. 

З методологічного погляду, система підготовки 
має ґрунтуватися на чітко визначених цілях, на 
інноваційних освітніх програмах, адаптованих до 
цих цілей, і на методах, адаптованих до них. Все це 
повинно забезпечити якісну підготовку сімейного 
лікаря, ще зі студентської лави сформувати його 
особистісне становлення та готовність до викликів 
сьогодення. Водночас вирішальна роль у навчанні 
належить майстерності викладача, його умінню 
органічно поєднувати застосування новітніх форм  
і методів із прагматичним розумінням цілей і завдань 
підготовки кадрів загальної практики-сімейної 
медицини [6-8]. 

Мета роботи — підвищити ефективність навчання 
та якість знань студентів шляхом оптимізації прак-
тичної підготовки фахівців сімейної медицини на 
додипломному рівні навчання.

УДК 378.147:616-053.2:378.093.5:616.1/4 
Індекс DOI 10.15407/internalmed2025.02.038

Доц. Н.Є. Боцюк, проф. Л.С. Бабінець,  
доц. Б.О. Мігенько
Тернопільський національний медичний університет  
імені І. Горбачевського МОЗ України
Кафедра терапії та сімейної медицини

Досвід формування професійних навичок 
розв’язання проблем у здобувачів вищої 
медичної освіти на заняттях з педіатрії  
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Основна частина. Важливою складовою сучасної 
медичної освіти є формування у студентів критич-
ного мислення та професійних навичок розв’язання 
проблем. Цьому підпорядковані всі навчальні цілі та 
методи навчання. Згідно з рекомендаціями Європей-
ської асоціації університетів (EUA) однією з осно-
вних цілей університетів має бути виховання та 
забезпечення розвитку здобувачів вищої освіти як 
активних і відповідальних громадян, які критично 
мислять, розв’язують проблеми, готуються до безпе-
рервного навчання. Найголовніше завдання, що 
стоїть перед академічними викладачами — залучити 
та мотивувати їх до активної відповідальної участі  
в освітньому процесі [9-10]. 

На нашу думку, найкраще поєднувати різні новітні 
методи викладання із класичною доказовою освітою. 
На сьогодні у медичній освіті є багато продуктивних 
і перевірених педагогічних підходів, які можна вико-
ристовувати. Звісно, слід вийти із зони комфорту, 
подолати власні стереотипи, самому активно впро-
ваджувати новітні освітні технології та спонукати 
колег. Важливими є гнучкість та уміння адаптувати 
методологію до програми та цілей медичної освіти.

Оптимізація методики проведення практичного 
заняття на кафедрі терапії та сімейної медицини 
передбачає подолання стереотипів у викладанні 
сімейної медицини, вироблення нових підходів до 
вирішення професійних ситуацій, зокрема, перехід 
від інформаційно-пояснювального навчання до 
інноваційно-дієвого [11]. Опираючись на власний 
досвід, виділили декілька інтерактивних методів 
навчання студентів, зокрема, це технологія аналізу 
ситуацій, «мозковий штурм», метод проектів, 
проблемно-пошуковий метод, робота в малих групах, 
кейс-метод, моделювання тощо. Окремо виділимо 
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цінність ілюстрації навчальних моментів за допо-
могою реальних чи змодельованих випадків. Зазна-
чимо, що викладання на нашій кафедрі передбачає 
практичні заняття та семінари. Впродовж практичної 
частини ми використовуємо роботу з пацієнтами 
впродовж амбулаторного прийому. Вважаємо, що 
навчання, котре пов’язане з пацієнтом, аналіз реаліс-
тичних клінічних випадків, вимагає роздумів з боку 
студента, переосмислення інформації, отриманої до 
і під час навчання, формує критичне мислення та 
навички розв’язання проблем [12-13].

Як базовий інструмент для структурування 
мислення здобувачів освіти та розв’язання проблем 
ми обрали метод шести капелюхів мислення Едварда 
де Боно (Six Thinking Hats), який розвиває у здобу-
вачів освіти творче та інноваційне мислення, формує 
критичне, аналітичне мислення та професійні 
навички розв’язання проблем [14-15].

Відповідно до нього ми розробили та впровадили 
на практичних заняттях ділову гру «Інтегрований 
підхід до надання медичної допомоги на догоспі-
тальному етапі дітям перших п’яти років життя» 
впродовж циклу «Педіатрія в сімейній медицині». 
Вважаємо за доцільне проведення цієї ділової гри 
впродовж навчального процесу, а саме під час 
вивчення теми «Інтегроване ведення хвороб дитя-
чого віку». У нашій модифікації технологія перед-
бачає обговорення п’яти варіантів клінічних ситу-
ацій, де розглядаються випадки амбулаторного 
ведення дитини віком до п’яти років життя з кашлем, 
діареєю, лихоманкою, проблемами з вухом відпо-
відно до стратегії інтегрованого ведення хвороб 
дитячого віку (ІВХДВ), ведення дуже тяжкого захво-
рювання та місцевої бактеріальної інфекції немов-
ляти віком від 0 до 2-х місяців.

Етапи ділової гри: 
1. Оголошення теми, мети і завдань ділової гри. 

Ознайомлення студентів із загальною концепцією 
«шести капелюхів мислення». Метод шести капе-
люхів мислення — спосіб поділу процесу мислення 
на шість різних режимів, кожен з яких представ-
лений капелюхом свого кольору [16].

Білий метафоричний капелюх — інформація.  
У цьому режимі мислення належить наводити лише 
факти. 

Чорний метафоричний капелюх — критика.  
У цьому режимі мислення висловлюють критичне 
оцінювання, побоювання та застереження. 

Жовтий метафоричний капелюх — логічний 
позитив. Проводять пошук переваг та позитивних 
сторін цієї ситуації. 

Зелений метафоричний капелюх — капелюх креа-
тивності, генерування нових ідей та підходів до ситу-
ації, що склалася. 

Червоний капелюх — почуття та інтуїція. 
Синій капелюх — використовується для управ-

ління процесом мислення. Це експертний меха-
нізм, який забезпечує дотримання рекомендацій Six 
Thinking Hats.

Кожен капелюх слугує певній меті, даючи змогу 
командам аналізувати проблеми з різних боків [17-18].

2. Постановка проблеми ділової гри у вигляді 
клінічної ситуації. У завдання групи входило вибрати 
під час практичної роботи той чи інший випадок, 
максимально наближений до отриманого завдання.

3. Розподіл здобувачів освіти на п’ять груп.
4. Обговорення. Кожна з них почергово обго-

ворює обрану позицію, залежно від кольору капе-
люха: інформатори («білий капелюх») надають 
стандартну інформацію про клінічну ситуацію, 
наводять всі наявні факти, цифри (неупередже-
ність та об’єктивність), фокусують увагу на чітких 
критеріях діагностики і лікування хворого в амбу-
латорних умовах відповідно до Клінічного прото-
колу [19-21]. Акцентується увага на тому, яку ще 
інформацію необхідно отримати і як це зробити на 
різних рівнях надання медичної допомоги з пріо-
ритетом на первинну медичну допомогу. Також 
озвучується програма профілактики та реабілітації 
хворого; песимісти («чорний капелюх») всі наявні 
дані обговорюють з негативного боку, цифри та 
факти піддають сумніву, шукають слабкі місця, 
недоліки, таємні загрози, застерігають від непроду-
маних дій; оптимісти («жовтий капелюх») знаходять 
та обґрунтовують всі позитивні моменти ситуації; 
новатори («зелений капелюх») проявляють креа-
тивність, модифікують ситуацію, шукають альтер-
нативи, досліджують можливості, пропонують нове 
рішення, вийшовши за рамки наявних пропозицій; 
активування «червоного капелюха» емоційних пере-
живань (коротке висловлення своїх почуттів та інту-
їтивних здогадок, не вдаючись у пояснення) можливе 
лише у перервах між виступами; роль «синього капе-
люха» виконують одночасно група експертів, які 
відповідають за аналіз та узагальнення інформації 
та викладач. Звичайно, майстерність викладача, його 
інформаційно-цифрова компетентність визначають 
успіх проведення інноваційного навчання здобу-
вачів вищої освіти [22-27]. 

5. Підведення підсумків проведеної гри. Насамкі-
нець, всі можуть взяти участь в обговоренні розі-
граної ситуації і поділитися своїми думками. 

Надалі, на обговорення виноситься наступна 
клінічна ситуація та відбувається передавання мета-
форичних капелюхів по колу почергово, кожна ситу-
ація обговорюється за однаковою схемою. Таким 
чином, всі учасники випробовують себе в різних 
ролях і одночасно мають можливість «подивитися» 
на власну ідею з різних точок зору.

На наше переконання, застосування в педагогічній 
практиці технології Six Thinking Hats вчить здобу-
вачів освіти брати участь у загальних дискусіях, 
аналізувати всі аспекти проблеми, конструктивно 
використовувати інформаційно-цифрові матеріали, 
висловлювати та обґрунтовувати свою позицію. 
Команди можуть розкрити свій творчий потенціал, 
генерувати унікальні ідеї і креативні структуровані 
підходи до вирішення завдань [28-31].

Запроваджена нами оптимізована технологія 
аналізу ситуацій дозволяє розвивати у здобу-
вачів вищої освіти емпатію, аналітичні здібності  
і критичне мислення, поєднувати теоретичні знання 
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з практикою, вдосконалити навики розв’язання 
комплексних завдань. У такий спосіб у майбутніх 
сімейних лікарів формується оптимальне рішення,  
з урахуванням економічної ефективності, доцільності 
та варіантів координації медичної допомоги, що має 
важливе значення для практичної діяльності [32-34].

Висновок. Інтерактивні методи сприяють форму-
ванню у здобувачів вищої медичної освіти в умовах 
навчання на кафедрі терапії та сімейної меди-

цини критичного мислення, професійних навичок 
розв’язання проблем, пов’язаних із веденням пацієнтів, 
особливо дитячого віку, на етапі надання первинної 
медичної допомоги. Це дозволяє всебічно розбирати 
реальні клінічні ситуації з амбулаторного прийому, 
що є суттю пацієнт-орієнтованого персоніфікованого 
підходу до ведення пацієнта. Це готує здобувача вищої 
медичної освіти шостого року навчання до післяди-
пломної освіти і клінічної практики.
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Досвід формування професійних навичок розв’язання проблем  
у здобувачів вищої медичної освіти на заняттях з педіатрії  
на кафедрі терапії та сімейної медицини
Доц. Н.Є. Боцюк, проф. Л.С. Бабінець, доц. Б.О. Мігенько
Тернопільський національний медичний університет імені І. Горбачевського МОЗ України

Реформування системи медичної освіти в умовах війни зумовлює необхідність пошуку ефективних 
методів підготовки майбутніх фахівців. Сучасна медична освіта покликана забезпечити якісну підготовку 
сімейного лікаря, ще зі студентської лави сформувати його особистісне становлення та готовність до 
викликів сьогодення. У статті наведені сучасні креативні технології проведення практичних занять із ви-
користанням інтерактивної форми пізнавальної діяльності. З метою активного залучення всіх студентів 
до навчання, мотивування у кожного відчуття інтелектуальної спроможності, розвитку комунікативних 
якостей поєднували різні новітні методи викладання із класичною доказовою освітою, зокрема робота 
в малих групах, моделювання клінічних ситуацій, ситуаційний аналіз із вирішенням творчих завдань 
(використання методу Едварда де Боно) та колективне розв’язання проблеми на завершення. 

Ключові слова: педіатрія, інноваційні технології, медична освіта, сімейний лікар.

Experience in developing students’ professional problem-solving skills 
in paediatrics classes at the department of therapy and family medicine
Assoc. prof. N.Ye. Botsiuk, prof. L.S. Babinets, assoc. prof. B.O. Mihenko
І. Horbachevsky Ternopil National Medical University

Modern medical education is designed to provide quality training of family doctors, to form their personal 
development and readiness for the challenges of today from the student’s bench. The article presents modern 
creative technologies for conducting practical classes using an interactive form of cognitive activity. In order 
to actively involve all students in learning, motivate each student’s sense of intellectual capacity, and develop 
their communication skills, various modern teaching methods were combined with classical evidence-based 
education, including small group work, modelling clinical situations, situational analysis with creative problem 
solving (using the Edward de Bono method), and collective problem solving in the end. 

Key words: Paediatrics, innovative technologies, medical education, family doctor.

Контактна інформація:  Боцюк Наталія Євгенівна —  
кафедра терапії та сімейної медицини, кандидат медичних наук, доцент,  

Тернопільський національний медичний університет імені І. Я. Горбачевського,  
Майдан Волі, 1, м. Тернопіль, 46000, Україна,  

моб. телефон: +380673521882, e-mail: botcyk@tdmu.edu.ua ORCID: 0000-0002-2959-1866

Стаття надійшла до редакції 04.07.2025 р. 


