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Дана робота є фрагментом НДР кафедри ди-
тячих хвороб ФПО ЗДМУ «Особливості перебігу 
захворювань та розробка програм раціонального 
харчування, удосконалення лікувальних, реабілі-
таційних заходів і профілактики відхилень в стані 
здоров’я дітей різного віку, мешканців промисло-
вого міста», № державної реєстрації 114U001397.

Вступ. У рамках інтеграції України до загально-
європейського освітнього простору актуальним 
є впровадження нових методик викладання та 
ознайомлення майбутніх лікарів з європейськи-
ми протоколами обстеження та лікування хворих 
[1,2,3,4]. Досвід багатьох країн світу показує, що 
результати лікування, його тривалість, матеріальні 
витрати, а часто й життя людини залежать у першу 
чергу від своєчасного надання медичної допомо-
ги. Наочно це проявляється при всіх невідкладних 
станах, що виникають під час раптових захворю-
вань, травм та нещасних випадків, у тому числі, 
і в дитячому віці. Тому спеціалісту, що працює в 
будь-якій сфері охорони дитячого здоров’я, необ-
хідно володіти навичками невідкладної допомоги 
дітям різного віку, особливо при критичних станах. 
Особливо важливим є відпрацювання майбутніми 
лікарями практичних навичок надання невідклад-
ної допомоги при екстремальних станах у дорос-
лих та дітей [5,6]. 

Мета. Підвищити рівень засвоювання практич-
них навичок при наданні невідкладної допомоги 
дітям лікарями педіатричних спеціальностей.

Основна частина. На курсі дитячої анестезіо-
логії та інтенсивної терапії кафедри дитячих хво-
роб ФПО ЗДМУ проходять підготовку лікарі-інтер-
ни за спеціальністю дитяча анестезіологія, а також 
лікарі-інтерни суміжних спеціальностей: педіатри, 
неонатологи, сімейні лікарі. З початку 2012 року 
на курсі впроваджена методика викладання прак-
тичних навичок за прикладом курсів ALS («удо-
сконалений курс реанімаційних заходів»), що 
проводяться Європейською Радою Реанімації 
у м. Краків. Метою цих курсів є впровадження кон-
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цепції реанімаційної бригади, навчання керівників 
та членів реанімаційної бригади правильним діям 
при зупинці кровообігу у дорослих, а також при за-
грозі зупинки кровообігу; розпізнавання пацієнтів 
з підвищеним ризиком зупинки кровообігу, іден-
тифікація причин, впровадження дій, що запобі-
гають зупинці кровообігу, вирішення проблем, що 
з’являються під час зупинки кровообігу, а також 
елементи комунікації з членами реанімаційної 
бригади, близькими пацієнта, приймання рішень 
в екстрених ситуаціях.

Після відвідування курсів ALS нами впрова-
джено схожий принцип проведення практичних 
занять з лікарями-інтернами. На початку заняття 
формується бригада на чолі з обраним лідером та 
підбирається пацієнт з гострим захворюванням. 
Лікарям-інтернам пропонується зібрати анамнез 
у матері (зазвичай це робить лідер «бригади»), 
сумісно виставити синдромологічний або попе-
редній діагноз та обговорити план подальших дій 
у порядку зменшення їх екстреності. При цьому 
доступ до медичної документації хворої дитини 
у «бригади» відсутній, умови завдання включають 
вміння визначити і провести першорядні заходи, 
які у реальному житті зазвичай необхідно прово-
дити до отримання результатів додаткових до-
сліджень. В подальшому обговорюється план об-
стеження та лікування дитини на етапі стаціонару, 
який лише після завершення порівнюється з тим, 
що наведений в історії хвороби даної дитини. 
Практичні навички при критичних станах, загрозі 
життя та зупинці дихання і кровообігу відпрацьо-
вуються на муляжах за тією ж схемою, але з ура-
хуванням витраченого часу, що заохочує лікарів-
інтернів до більш динамічної роботи та підвищує 
їхню зацікавленість. Практичні заняття склада-
ються з трьох етапів. На першому етапі лікарям-
інтернам пропонують відеофільми, що стосуються 
проведення серцево-легеневої реанімації, вико-
нання конікотомії, інтубації трахеї та інших про-
цедур з невідкладної допомоги; на другому етапі 
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провідні викладачі – фахівці з дитячої анестезіоло-
гії демонструють лікарям-інтернам безпосеред-
ньо під час операцій у ЛОР – відділенні клініки (де 
всі оперативні втручання проводять під загальною 
анестезією з використанням міорелаксантів, ін-
тубацією трахеї та штучною вентиляцією легень) 
масочну штучну вентиляцію легень (ШВЛ), пряму 
ларингоскопію, інкубацію трахеї та ШВЛ; на тре-
тьому етапі практичні навички відпрацьовують на 
муляжах. Окрема увага приділяється етичним та 
деонтологічним особливостям спілкування з ро-
дичами при критичних станах у дітей.

Наприкінці заняття проводиться розбір дій кож-
ного члена «бригади». Кожному лікарю-інтерну 

у першу чергу задається питання «Що сподобалось 
Вам у власних діях при наданні невідкладної допо-
моги?», у другу – «Що ви вважаєте за потрібне змі-
нити у своїх діях наступного разу?». Такий спосіб 
«роботи над помилками» має на увазі мінімальну 
критику дій лікаря-інтерна з боку викладача і мак-
симально стимулює здатність самого інтерна до 
аналізу своїх знань та умінь, заохочує його до по-
дальшої роботи над їх поглибленням. 

Висновки. Таким чином, досвід роботи євро-
пейських колег дав можливість підвищити ефектив-
ність практичних занять з лікарями-інтернами педі-
атричних спеціальностей, підвищити інтерес до них 
та впевненість майбутніх лікарів у своїх силах.
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THE OPTIMIZATION OF PRACTICAL LESSONS WITH DOCTORS-INTERNS OF PEDIATRIC SPECIALITIES.
Kurochkin M. Yu.
Abstract. Within the framework of Ukraine’s integration into the European educational space, implementation 

of new methods of teaching and training of future doctors according to European survey protocols and treatment 
of patients is very actual. Particularly important is to hone emergency practical skills by future doctors in adults and 
children patients.

The aim is to raise the level of assimilation of practical skills in treatment of children in emergencies by doctors 
of pediatric specialties. 

In the course of Pediatric Anesthesiology and intensive care of the Department for Pediatric diseases of the 
faculty of postgraduate education of ZSMU there are doctors-interns in pediatric Anesthesiology, as well as doc-
tors-interns of related specialties: pediatricians, neonatologists, family doctors are trained Since the beginning of 
the 2012 at the course there were introduced methods of teaching of practical skills like in courses ALS (advanced 
course of «resuscitation»), which held the European Resuscitation Council in Krakow. The aim of this course is to in-
troduce the concept of emergency teams studing and training of leaders and members of the these teams of proper 
treatment of cardiac arrest in adults, as well as the threat of cardiac arrest; Interns train to recognize patients with 
the increased risk of cardiac arrest, to identify the causes of emergencies, learn to prevent circulatory arrest and to 
resolved the problems that occur during cardiac arrest and breathing, interns learn elements of communication with 
members of the emergency team as well as the relatives of the patient, and to make decision in emergency situa-
tions. After passing the courses of ALS we introduced a similar principle of practical lessons with doctors-interns. At 
the beginning of session we formed a team led by the leader of this emergency team and selected the patient with 
acute illness. Doctors-interns are encouraged to collect the anamnesis with mother of patient (as usually it makes 
by the leader of the team), jointly put a syndromological diagnosis or preliminary diagnosis and discuss the plan 
further actions, in descending order of their urgency. However, there no access to the medical records of a pediatric 
patient for the members of the team, the conditions of the task include the ability to identify and carry out priority 
activities, which in real life is usually necessary to undertake, pending the results of additional studies. Later, the 
members of the team discussed the plan of examination and treatment of the child at the hospital stage, and after 
the discussion the team compares its findings with the medical history of the patient. Practical skills in critical condi-
tions which threat to life such as cardiac arrest and stop breathing are training by interns on training apparatus on 
the same pattern, but with calculations of the time and this stimulates doctors-interns for a more dynamic work and 
increases their interest. Practical lesson consists of three stages. At the first stage the doctors-interns are offered 
to preview the video with the conducting of cardio – pulmonary resuscitation, performing the conicotomia and tra-
cheal intubation, and other emergency procedures; at the second stage the leading teachers-experts in pediatric 
anesthesiology show to the doctors-interns a artificial lung ventilation with the help of the facial mask (ALV), direct 
laryngoscopy, tracheal intubation and mechanical ventilation directly during the operations in the ENT – depart-
ment of the clinic (where all the surgeries are performed under general anesthesia with the use of muscle relaxants, 
tracheal intubation and mechanical ventilation); at the third stage all skills are practiced on training apparatus by 
interns. Particular attention is paid to ethics and deontological features of communication with relatives of pediatric 
patients in critical conditions. 

At the end of the session the teacher conducts the analysis of the actions of each member of the «team.» The 
first question for every doctor-intern is: «What did you like in your actions in the treatment of the patient in the emer-
gency?» The second question is: «Is it possible to change your actions next time?». This method of «correction of 
mistakes» involves minimal criticism of the doctor-intern by the teacher and encourages maximum capacity of the 
intern to analyze their knowledge and skills, attracted him to further work on their deepening. Thus, the experience 
of European colleagues made it possible to increase the efficiency of practical training with the doctors-interns of 
pediatric specialties, increase their interest to such practical trainings and to increase the confidence of future doc-
tors in their abilities.

Keywords: optimization of the practical lessons, emergencies, practical trainings, doctors-interns.
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