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СТРУКТУРА ПЕДАГОГІЧНОЇ КОМПЕТЕНТНОСТІ 
СІМЕЙНОГО ЛІКАРЯ

Постановка проблеми. Професійна діяль-
ність сімейного лікаря потребує здатності та 
готовності до виконання низки специфічних 
функцій психологічного та педагогічного ха-
рактеру. Ці соціально та професійно важливі 
якості фахівця нині розглядають крізь призму 
поняття «професійна компетентність» та в пло-
щині компетентнісного підходу до освіти. 

Відповідно до Енциклопедії освіти, компе-
тенції – це «наперед задана соціальна норма 
(вимога) до освітньої підготовки учня, котра 
необхідна для якісної продуктивної діяльнос-
ті в певній сфері, тобто соціально закріплений 
результат». Наслідком набуття компетенції 
є компетентність, яка передбачає відповідну 
особистісну характеристику індивіда, адекват-
не ставлення до предмета діяльності тощо [1, 
с. 409]. Отже, компетенція є результатом осві-
ти, вираженим у системі знань, умінь, навичок, 
особистісних якостей, практичного досвіду, 
яка дозволяє ефективно працювати у певній 
сфері та передбачає готовність особистості до 
мобілізації внутрішніх і зовнішніх ресурсів. 
Компетентність свідчить про освітній рівень і 
досвідченість людини, що включає також осо-
бистісне ставлення до діяльності, мотиваційно-
ціннісні аспекти та інші якості, що дозволяють 
успішно виконувати професійну функцію. У 
контексті наших наукових пошуків ми розумі-
ємо компетенцію, як визначені нормативи про-
фесійної підготовки, а компетентність – як ха-
рактеристику фахівця, котра поєднує не лише 
знаннєвий і технологічний, а й мотиваційний, 
етичний, соціальний і поведінковий аспекти.

Аналіз останніх досліджень і публіка-
цій. Методологічні аспекти компетентнісно-
го підходу розробили зарубіжні дослідники:  
Дж. Берч, Дж. Каллаган, А. Кларк, Д. Міллс, 
Дж. Равен, Л. Спенсер, Дж. Хантер, Р. Уайт; 
російські В. Байденко, Б. Гершунський, Е. Зеєр,  
І. Зимняя, В. Краєвський, Н. Кузьміна, А. Маркова,  
Г. Селевко, В. Сластьонін, А. Хуторський та ін. 
Професійній компетентності присвячені праці 
Н. Бібік, Р. Гуревича, О. Дубасенюк, І. Зязюна, 
Н. Ничкало, О. Овчарук, В. Радкевич, С. Сисо-
євої, В. Ягупова та багатьох інших. Узагальнен-

ня їхніх поглядів дозволяє стверджувати, що 
компетентність – усталена здатність обізнаної 
в певній галузі людини, що характеризується 
глибоким розумінням змісту й сутності вико-
нуваних завдань і вирішуваних проблем. Вона 
передбачає міцні знання, практичний досвід 
у певній галузі діяльності, вміння вибирати 
оптимальні засоби і способи дії, почуття від-
повідальності за досягнуті результати. Додамо, 
що компетентність фахівців, які працюють у 
системі «людина – людина» (до якого належать 
лікарі сімейної медицини) визначається сукуп-
ністю ключових і професійних компетенцій, 
базових кваліфікацій, включає ціннісні орієн-
тації, враховує мотивацію діяльності, ставлен-
ня до себе й навколишнього світу. 

Суспільна значущість роботи сімейних лі-
карів, складність і багатоаспектність їхніх 
професійних обов’язків вимагають від них не 
лише високого рівня професійної підготовки, 
фундаментальних знань теорії та практики ме-
дицини, опанування навичками, технікою, від-
повідними методами і прийомами лікарської 
діяльності, а й передбачають володіння педаго-
гічними знаннями, вміннями і навичками. 

Мета статті – здійснити аналіз поняття пе-
дагогічної компетентності сімейних лікарів з 
урахуванням особливостей їхньої професійної 
діяльності та запропонувати її структуру в кон-
тексті підготовки медичних працівників у ви-
щих навчальних закладах.

Виклад основного матеріалу. У змісті по-
няття педагогічної компетентності інтегрують-
ся теоретичні психолого-педагогічні знання, 
практичні вміння, досвід і важливі для педа-
гогічної роботи якості особистості, серед яких 
варто відзначити потребу самовдосконалення, 
наявність критичного мислення, прагнення до 
творчості, любов до професії тощо. Як відзна-
чав І. Зязюн, професійно-педагогічна компе-
тентність є цілісною професійно-особистісною 
характеристикою, що відображає готовність і 
здатність людини професійно виконувати пе-
дагогічні функції згідно з прийнятими в сус-
пільстві нормами і стандартами [2, с. 6]. Вона 
дозволяє ефективно виконувати навчально-ви-
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ховну діяльність, цілеспрямовано організову-
вати педагогічну взаємодію, а також передбачає 
саморозвиток, самовиховання, вдосконалення 
особистості та майстерності викладача. 

Л. Столяренко пропонує розглядати педаго-
гічну компетентність як сукупність інтересу до 
освітніх проблем; здатності педагога до глибо-
кого аналізу й синтезу, системного логічного і 
критичного мислення; спроможності осягнути 
суть навчання, з’ясовувати причинно-наслід-
кові зв’язки, взаємозумовленість педагогічних 
явищ, проектувати педагогічні впливи; ключо-
ві педагогічні здібності щодо організації між-
особистісної взаємодії під час навчання (пере-
важно це стосується комунікативних аспектів 
педагогічного процесу); психолого-педагогіч-
ної спостережливості; педагогічної уяви, ви-
раженої у здатності образно відтворювати і 
планувати педагогічний процес з усіма його 
формами і методами, уявлено «програвати» 
педагогічної ситуації; здатність привертати й 
утримувати увагу аудиторії, стимулювати ін-
терес до змісту предмета, а також ураховувати й 
реалізувати виховні та розвивальні аспекти різ-
них методів і технологій навчання [10]. Отже, 
для визначення сутності та структури педаго-
гічної компетентності актуальною є концепція 
професіоналізму, розроблена А. Марковою [7], 
відповідно до якої у змісті поняття «компетент-
ність» поєднуються не лише знання й уміння, а 
й відносини, що визначають поведінку людини 
та специфічні риси її особистості. 

Сутність педагогічної компетентності ме-
дичних працівників продиктована особливос-
тями їхньої професійної діяльності, які поля-
гають у тому, що лікувально-профілактична 
діяльність передбачає лікарську рефлексію, 
тобто обов’язкове усвідомлення її сенсу, зміс-
ту, засобів і способів виконання, а також спи-
рається на систему цінностей особистості; 
педагогічна діяльність медичного працівника 
спрямовується на проектування освітнього 
процесу і передбачає педагогічну рефлексію, 
тобто обов’язкове усвідомлення всіх параме-
трів і чинників успішності виконання цієї ді-
яльності. Крім того, педагогічна діяльність лі-
каря потребує використання закономірностей 
конструктивної міжособистісної взаємодії та 
відповідно до їх усвідомлення й самоаналізу 
[8]. Вважаємо за доцільне додати до цього пе-
реліку здатність лікаря до емпатії та впливу на 
своїх пацієнтів, повагу до них, уміння переко-
нувати тощо. Відсутність хоча б одного з цих 
компонентів суттєво знижує ефективність со-
ціально-педагогічної діяльності лікаря та ліку-
вально-профілактичного процесу загалом. 

У дослідженнях в галузі медичної педаго-
гіки (І. Аббясов, А. Артюхов, І. Савіна та ін.) 
зазначається, що педагогічно компетентному 

медичному працівникові притаманні: широка 
ерудиція, високий рівень загальної та профе-
сійної культури та інтелектуального розвитку, 
наявність спеціальних медичних знань, профе-
сійне володіння різноманітними педагогічними 
методами і прийомами, здатність до емпатії, 
вміння надавати допомогу пацієнтові, водно-
час стимулюючи його власні зусилля і бажан-
ня щодо здоров’язбереження, доброзичливе 
ставлення, емоційна стабільність, позитивна 
Я-концепція тощо. Для визначення сутності 
педагогічної компетентності лікаря важливим 
є врахування деонтологічних аспектів медич-
ної та педагогічної діяльності [6]. Як правило, 
термін «деонтологія» уживається в тісному 
зв’язку з терміном «медична етика» і відобра-
жає норми професійних обов’язків у медицині. 
Деонтологія вивчає норми поведінки медичних 
працівників, аналізує взаємини між медиком і 
пацієнтом, визначає шляхи усунення наслід-
ків неякісного медичного обслуговування [4, с. 
55]. За К. Левітаном, педагогічна деонтологія є 
наукою про правила і норми поведінки педаго-
га (у нашому випадку сімейного лікаря) у про-
цесі професійної діяльності, специфіку профе-
сійно-педагогічних функцій і вимог, структуру 
соціально та професійно значущих особистіс-
них якостей.

Особливістю діяльності сімейних лікарів є 
її організаційний характер, що передбачає під-
тримку пацієнтів і членів їхніх родин на всіх 
етапах лікувально-профілактичного процесу 
відповідно до вимог сучасної охорони здоров’я. 

Одним із важливих завдань загальної прак-
тики – сімейної медицини – є виховання у паці-
єнтів усвідомленого ставлення до збереження 
свого здоров’я, розвиток знань і вироблення 
у них потрібних навичок. Його вирішення ви-
магає від медичного працівника спеціальних 
психолого-педагогічних знань про здоров’я, 
способи його охорони, а також володіння ме-
тодами навчання населення знань і вмінь щодо 
його збереження, проведення інструктажу 
тощо. Вважаємо, що в педагогічній компетент-
ності лікаря загальної практики – сімейної ме-
дицини має відображатися професіограма як 
науково обґрунтована модель його особистості, 
що передбачає наявність теоретичного підґрун-
тя, спрямованого на усвідомлення майбутніми 
сімейними лікарями особистісної потреби здо-
бути педагогічні знання, виробити вміння педа-
гогічної взаємодії з пацієнтами у процесі ліку-
вання та профілактики захворювань. 

Виходячи із завдань і обов’язків, визначених 
у кваліфікаційній характеристиці, та Положен-
ні про лікаря загальної практики – сімейної 
медицини [9], приступаючи до діяльності, він 
має володіти необхідним для вирішення про-
фесійних завдань обсягом знань із медицини, 
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анатомо-фізіологічних і психологічних особли-
востей людей різних вікових груп, специфіки 
розвитку дітей і підлітків, а також з основ пси-
хології та педагогіки. 

Отже, професійна компетентність сімейних 
лікарів, крім суто медичного, охоплює і пси-
холого-педагогічний компонент. Це означає, 
що для забезпечення ефективності лікуваль-
но-профілактичного процесу майбутні лікарі 
сімейної медицини повинні «засвоїти і при-
йняти педагогічні аспекти діяльності медич-
ного працівника; опанувати основи педагогіч-
них знань, підвищити загальну педагогічну 
культуру; зрозуміти значення педагогічних 
знань для розвитку своїх здібностей у період 
навчання і для професійного зростання» [3]. 
Крім того, їм необхідно опанувати педагогічні 
знання щодо цілей і способів лікування; до-
тримання вимог техніки реалізації заходів зі 
здоров’язбереження; принципів формування у 
пацієнтів позитивної мотивації, самоконтролю, 
самодогляду [11, с. 14]. Володіння системою 
цих знань забезпечує успішне виконання ліка-
рем професійних функцій. 

Отже, педагогічна компетентність сімейного 
лікаря відображає: здатність ефективно вико-
ристовувати весь обсяг медичних і психолого-
педагогічних знань у процесі навчання пацієн-
тів і людей, що за ними доглядають; достатнє 
володіння формами, методами і засобами на-
вчально-виховної роботи та організації педаго-
гічної взаємодії з пацієнтами, їхнім оточенням; 
системне сприйняття професійної реальності 
та її педагогічної складової тощо. Таке розу-
міння поняття педагогічної компетентності дає 
можливість цілісно бачити логіку і структуру 
педагогічних процесів у лікувально-профілак-
тичній діяльності сімейного лікаря, а також, 
спираючись на закономірності, принципи і 
тенденції розвитку педагогічної системи, опти-
мально планувати й реалізувати навчання хво-
рих.

Викладене дає підстави для висновку про те, 
що педагогічна компетентність сімейних ліка-
рів є вагомою складовою лікувально-профілак-
тичного процесу й обов’язково має розгляда-
тися в контексті їхньої професійної діяльності. 
Це потребує розкриття сутності педагогічної 
компетентності лікаря загальної практики – сі-
мейної медицини – через категорії знань, умінь 
і навичок. У зв’язку з цим для нашого дослі-
дження становлять інтерес концепції побудови 
професіограми педагогічного працівника (В. 
Андрєєв, К. Левітан, І. Підласий, В. Сластьо-
нін, Л. Спірін). На наш погляд, успішне фор-
мування педагогічної компетентності можна 
забезпечити шляхом інтеграції професійної та 
психолого-педагогічної підготовки, реалізації 
міжпредметних знань, неперервного навчання, 

виховання та постійного самовдосконаленням 
особистості майбутнього лікаря у медичному 
ВНЗ.

З урахуванням викладеного та спираючись 
на структуру компетентності медичного пра-
цівника, розроблену С. Ланик [5], пропонуємо 
такі основні складові педагогічної компетент-
ності сімейного лікаря:

• професійно спрямована медико-педаго-
гічна позиція, що ґрунтується на системі де-
онтологічних поглядів, загальній педагогічній 
культурі, морально-правовій відповідальності 
та виявляється в мотиваційному комплексі осо-
бистості, щоденній самовідданій професійній 
діяльності, конструктивній комунікативній 
взаємодії з колегами, пацієнтами, їх родичами, 
безперервному саморозвитку та самовдоскона-
ленні особистості лікаря; 

• інформаційно-інструментальна здатність і 
готовність до діяльності, що передбачає воло-
діння та оперування професійно-медичними і 
психолого-педагогічними знаннями й уміння-
ми, необхідними для якісного виконання ліку-
вально-профілактичних функцій з урахуванням 
педагогічних аспектів і освітніх завдань медич-
ної практики (розумінням змісту й сутності ви-
конуваних навчальних завдань і вирішуваних 
проблем, проектування власної діяльності та 
навчально-виховного процесу, володіння мето-
дами навчання населення здоров’язбереження, 
виховання в пацієнтів усвідомленого ставлення 
до охорони здоров’я, урахування та реалізація 
виховних і розвивальних аспектів сучасних ме-
тодів і технологій навчання тощо); 

• соціально та професійно значущі особис-
тісні якості, розвинуті педагогічні здібності, 
педагогічна техніка та професійно-діяльнісна 
свідомість, що ґрунтується на системі педа-
гогічних цінностей, зорієнтована на розвиток 
особистості та передбачає педагогічну рефлек-
сію, тобто усвідомлення етичних норм педаго-
гічної діяльності, професійних і педагогічних 
поглядів, параметрів і чинників успішності ви-
конання навчально-виховної діяльності

Висновки і пропозиції. Отже, педагогічна 
компетентність лікаря загальної практики – сі-
мейної медицини – охоплює особистісні та ді-
яльнісні характеристики, соціально та профе-
сійно важливі якості медичного працівника, що 
визначають його здатність системно сприймати 
освітню складову медичної діяльності та засто-
совувати педагогічні знання, вміння та навички 
в лікувально-профілактичному процесі. У по-
дальших дослідженнях вважаємо за доцільне 
розкрити сутність найбільш значущих педа-
гогічних знань, умінь і навичок у діяльності 
сімейного лікаря, виокремлених у результаті 
дослідження структури його педагогічної ком-
петентності.
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Стечак Г. М. Структура педагогічної компетентності сімейного лікаря.
У статті здійснено аналіз поняття педагогічної компетентності сімейних лікарів з урахуванням 

особливостей їхньої професійної діяльності та запропоновано її структуру в контексті підготовки 
медичних працівників у вищих навчальних закладах. Актуальні проблеми підготовки та діяль-
ності сімейних лікарів певним чином пов’язані з проблемою педагогічної підготовки фахівців 
цієї спеціальності у медичних ВНЗ. Існуюча модель їхньої підготовки не має належного науко-
вого обґрунтування щодо наповнення навчальних програм, термінів навчання, використання пе-
дагогічних технологій, методів. Очевидною є потреба вдосконалення наявної системи підготов-
ки сімейних лікарів. Тому на основі аналізу професійних функцій сімейних лікарів у контексті 
їхньої соціально-педагогічної діяльності актуалізується питання їхньої педагогічної підготовки. 

Суспільна значущість роботи сімейних лікарів, складність і багатоаспектність їхніх професій-
них обов’язків вимагають від них не лише високого рівня професійної підготовки, фундамен-
тальних знань теорії та практики медицини, опанування навичками, тактикою, відповідними ме-
тодами і прийомами лікарської діяльності, а й передбачають володіння педагогічними знаннями, 
уміннями і навичками. Педагогічна компетентність лікаря загальної практики – сімейної медици-
ни – включає особистісні та діяльнісні характеристики, соціально та професійно важливі якості 
медичного працівника, що виражають його знання, уміння, навички та здатність їх застосовувати 
в лікувально-профілактичному процесі. Складові педагогічної компетентності сімейного лікаря: 
професійно спрямована концепція «я – медик-педагог», що має виявлятися безпосередньо у про-
фесійній діяльності, комунікативній взаємодії, в системі саморозвитку і самовдосконалення осо-
бистості; інформаційно-інструментальна готовність до діяльності, що передбачає володіння про-
фесійно-медичними і психолого-педагогічними знаннями і вміннями, необхідними для якісного 
виконання лікувально-профілактичної діяльності (зокрема проектування освітньої діяльності); 
професійно-діяльна свідомість, яка ґрунтується на системі цінностей особистості, зорієнтована 
на її розвиток і передбачає усвідомлення етичних норм педагогічної діяльності.

Ключові слова: сімейний лікар, сімейна медицина, вищий медичний навчальний заклад, педа-
гогічна компетентність, структура компетентності.

Стечак Г. М. Структура педагогической компетентности семейного врача.
В статье осуществлен анализ понятия педагогической компетентности семейных врачей с 

учетом особенностей их профессиональной деятельности, а также предложена ее структура в 
контексте подготовки медицинских работников в высших учебных заведениях. Актуальные про-
блемы подготовки и деятельности семейных врачей определенным образом связаны с пробле-
мой педагогической подготовки специалистов этого профиля в медицинских высших учебных 



42

заведениях. Существующая модель их подготовки не имеет достаточного научного обоснования 
относительно наполнения учебных программ, сроков обучения, использования педагогических 
технологий, методов. Очевидна необходимость совершенствования существующей системы под-
готовки семейных врачей. Поэтому на основе анализа профессиональных функций семейных 
врачей в контексте их социально-педагогической деятельности актуализируется вопрос их педа-
гогической подготовки.

Общественная значимость работы семейных врачей, сложность и многоаспектность их про-
фессиональных обязанностей требуют от них не только высокого уровня профессиональной под-
готовки, фундаментальных знаний теории и практики медицины, овладения навыками, тактикой, 
соответствующими методами и приемами врачебной деятельности, но и предусматривают вла-
дение педагогическими знаниями, умениями и навыками. Педагогическая компетентность врача 
общей практики – семейной медицины включает личностные и деятельные характеристики, со-
циально и профессионально важные качества медицинского работника, выражающие его знания, 
умения, навыки и способность их применять в лечебно-профилактическом процессе. Слагае-
мые педагогической компетентности семейного врача: профессионально направлена концепция 
«я – медик-педагог», которая проявляется непосредственно в профессиональной деятельности, 
коммуникативных взаимодействиях, системе саморазвития и самосовершенствования личности; 
информационно-инструментальная готовность к деятельности, предполагающая владение про-
фессионально-медицинскими и психолого-педагогическими знаниями и умениями, необходимы-
ми для качественного выполнения лечебно-профилактической деятельности (в том числе проек-
тирование образовательной деятельности); профессионально-деятельное сознание, основанное 
на системе ценностей личности, ориентированное на ее развитие и предполагающее осознание 
этических норм педагогической деятельности.

Ключевые слова: семейный врач, семейная медицина, высшее медицинское учебное заведе-
ние, педагогическая компетентность, структура компетентности.

Stechak G. M. The structure of the family doctor’s pedagogical competence.
The teaching competence of family doctor’s concept with the peculiarities of their professional activi-

ties and offer its structure in the context of medical staff in higher education institutions analyzes in the 
article. Actual problems of family doctors’ training and their activity are, in a certain way, connected 
with the problem of pedagogical training of such doctors at the medical schools. The current model of 
training of such professionals does not have adequate scientific justification for curriculum content, 
period of studying, the use of educational technologies and methods. There is a clear need to improve 
the existing system of family physicians’ training. On the analysis of the family doctor’s professional 
functions at the context of their social and educational activities based, are actualized questions of their 
teacher training therefore.

The social significance of family doctors, the complexity and multidimensional nature of their pro-
fessional duties require them not only high-level training, basic knowledge of medicine theory and 
practice, mastering skills, tactics, techniques and appropriate methods of drug activity, but also include 
possession of pedagogical knowledge, abilities and skills. The family doctor’s pedagogical competence 
including personal characteristics and activity, socially and professionally important quality health care 
worker, expressing his knowledge, abilities, skills and ability to apply them in the health care process. 
Components of the family doctor’s pedagogical competence: professionally designed concept «self – 
physician-teacher» that has manifested directly in professional activities, communicative interaction, 
the system self-development and self-identity; information instrumental willingness to work, which 
involves ownership of professional medical and psycho-pedagogical knowledge and skills needed to 
perform high-quality treatment and prevention activities (that is designing their own activities); profes-
sionally active consciousness, which is based on a system of personal values, focused on its develop-
ment and provides awareness of ethics teaching activities.

Key words: family doctor, family medicine, higher medical school, pedagogical competence, com-
petence structure.


