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сПосоБи 
уПрАвлІння 
якІстю вищої 
медичної освІти 
в ПроцесІ її 
реФормувАння

кість освітньої і наукової 
діяльності вищих навчаль-
них закладів визначають за 
сукупністю характеристик, 
що забезпечують формуван-
ня належного – для задо-

волення передбачених індивідуальних та 
суспільних потреб – рівня фахової компе-
тентності випускників. 

Події суспільного життя систематич-
но вказують на те, що для здійснення 
соціально-економічних перетворень у 
будь-якій країні необхідними є поєднання 
зусилль органів державної влади, громад-
ських організацій, науково-педагогічних та 
виробничих закладів. Успішність цих зу-
силь значною мірою залежить від повноти 
використання інтелектуального потенціа-
лу фахівців різних галузей, сформованого 
на засадах вищої освіти [1, 7]. Важко  не 
погодитися з тим, що якість фахової підго-
товки – поряд з ціннісними орієнтирами – 
визначають не лише конкурентоспромож-
ність осіб з вищою освітою в суспільстві, а 
й кожної країни у світовому вимірі [6, 8].  

Упродовж кількох десятиріч методоло-
гічною основою централізованої системи 
вищої медичної освіти в Україні були єдині 
державні навчальні плани, програми і під-
ручники, а також освітньо-кваліфікаційні 
вимоги [7, 9]. За таких умов, розпочата у 
1991 р. реформа вищої медичної освіти 
була зорієнтована на перехід від підготов-
ки фахівців з окремих лікарських спеціаль-
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ностей до підготовки лікарів загальної (сі-
мейної) практики, що потребувало змісто-
вих і структурних змін усього навчального 
процесу з розпрацюванням стандартизова-
них вимог щодо фахових компетентностей 
[2]. Саме тому невід’ємними складови-
ми реформування вищої медичної освіти 
України й стали – за прикладом багатьох 
країн світу з високим рівнем розвитку – 
упровадження способів управління якістю 
підготовки фахівців за поновленими на-
вчальними програмами, а також цілеспря-
мована міжнародна інтеграційна політика 
та інноваційна діяльність [10]. 

Глобальні, регіональні і національ-
ні особливості суспільного розвитку у 
зв’язку зі змінами міжнародного поділу 
праці, статусу знань, завдань і ролі ви-
щої освіти на шляху від індустріального 
до інформаційного суспільства зумовлю-
ють необхідність уніфікації контролю за 
якістю освіти [1]. Прогностичні принци-
пи концептуально-методологічної моделі 
випереджувального – з врахуванням «… 
здатності індивіда (фахівця) виконува-
ти завдання діяльності, які можуть ви-
никати в майбутньому...» – стандарту 
якості вищої освіти, є базовими для фор-
мулювання новітніх освітніх тенденцій  
[7, 10 – 11]. У нормативно-правових до-
кументах зафіксована сукупність найпо-
ширеніших поглядів провідних учених 
на систему оцінки не лише якості фахо-
вої підготовки осіб з вищою освітою, а 
й якості освітньої і наукової діяльнос-
ті ВНЗ різного рівня акредитації [8, 9]. 
Так, згідно Закону України «Про вищу 
освіту», якість освітньої діяльності – це 
сукупність характеристик різних галузей 
вищої освіти, які визначають її здатність 
задовольняти встановлені і передбачені 
індивідуальні й суспільні по треби [3].  
Відповідну якість освітньої продукції по-
кликана забезпечити, зокрема, сертифі-
кація систем (організаційних структур, 
процесів та ресурсів) управління якістю 
освіти, при цьому для її оцінки викорис-
товують нормативно-технічні документи, 
що містять стандарти корисності, викону-

ваності, коректності і точності продукту 
освітньої діяльності [6]. Запровадження 
МоЗ України сертифікації та ліцензу-
вання лікарської діяльності на предмет 
підтвердження відповідності критеріям 
якості Міжнародної організації зі стан-
дартизації ІSо-8402-1994 «Управління 
якістю і забезпечення якості» передбача-
ють, зокрема, визначення кваліфікації як 
рівня підготовки, здатності фахівців ви-
конувати конкретні завдання та обов’язки 
в рамках певного виду діяльності згідно 
Міжнародної Стандартної Класифікації 
Занять (ISCO-88) [10].

Треба зазначити, що стандартизація 
освітніх вимог з метою забезпечення їх 
якості, основними об’єктами якої є струк-
тура, зміст, обсяг навчальних програм й 
рівень підготовки студентів, має істотний 
вплив на зближення освітніх напрацювань 
різних країн при розбудові єдиного євро-
пейського освітнього простору [12]. На-
укові основи процесу стандартизації вищої 
освіти, вироблення і застосування стандар-
тів освітньої діяльності в більшості країн 
світу активно обговорюються впродовж 
останніх 30-ти років [4, 10, 11]. Водночас, 
міждисциплінарний і міжгалузевий харак-
тер стандартизації пояснює відсутність уні-
фікованого визначення таких понять, як: 
«стандарт вищої освіти», «освітній стан-
дарт», «стандартизація освіти» [12].  В про-
цесі стандартизації для ефективних і своє-
часних управлінських рішень украй необ-
хідно визначити загальні норми і правила, 
а також опрацювати узгоджені принципи 
та характеристики усіх видів та результатів 
освітньої діяльності [7, 9]. Стає очевидним, 
що  розв’язання теоретичних і практичних 
завдань стандартизації та якості в освіті є 
неможливим без наукового прогнозування, 
адже саме прогнозування як «...принципо-
вий механізм забезпечення взаємозв’язку 
соціального знання та суспільної практи-
ки…», є однією із методологічних основ 
системи стандартів вищої освіти [6, 11].

На створення нормативно-правової 
бази для впровадження держав-
них стандартів з вищої освіти Укра-
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їни було спрямовано, зокрема По-
станови Кабінету Міністрів Украї-
ни № 65 «Про ступеневу освіту» та  
№ 1247 «Про державні стандарти ви-
щої освіти», Наказ Міністерства освіти 
України № 285 про вимоги до державних 
стандар тів, що набули чинності в 1998 р. 
[10]. Згідно з статтею 11 Закону України 
«Про вищу освіту», який було прийнято 
на початку 2002 р., систему стандартів ви-
щої освіти складають державні і галузеві 
стандарти, а також освітні стандарти вищих 
навчальних закладів [3]. Галузеві стандарти 
вищої медичної освіти містять: освітньо-
кваліфікаційну характеристику – перелік 
вимог до фа хівця щодо умінь, якими по-
винні володіти випускники кожного на-
вчального закладу; освітньо-професійну 
програму з викладенням змісту навчання 
для набуття фахових умінь; регламенто-
вані вимоги щодо уніфікованого контр-
олю рівня компетентності фахівців й 
засоби визначення якості вищої освіти  
[6, 10]. 

Варто зазначити, що в системі державних 
стандартів вищої освіти України чітко ви-
значено як нормативну, так і варіативну – 
на вибір навчального закладу і студента 
– частини змісту навчальної програми. 
При цьому передбачено, що лише узго-
дження освітньо-кваліфікаційних вимог 
навчальних програм післядипломного 
рівня освіти та кваліфікаційних катего-
рій за спеціальностями лікарів уможлив-
лює формування конкретних практично-
орієнтованих критеріїв як ступеня ком-
петентності випускників вищої школи, 
так і якості подальшої фахової підго-
товки працівників охорони здоров’я [8]. 
Програмно-цільовий принцип організа-
ції навчання, а також відповідну систему 
управління якістю підготовки фахівців 
уже впроваджено для базового рівня ме-
дичної освіти. В організації післядиплом-
ного навчання відбувається окреслення 
конкретної мети, а також диференцію-
вання необхідного обсягу фахових умінь 
у кваліфікаційних характеристиках для 
кожного ступеня і напряму підготовки. 

Саме тому, зокрема, структура підручни-
ків нового типу, окрім актуальності про-
блеми (теми), мети навчання, блоків на-
вчальної інформації, передбачає систему 
завдань, алгоритмів з урахуванням змісту, 
обсягу та рівня навчальних програм, а та-
кож матеріали для самоконтролю та само-
корекції в процесі навчання [2]. Алгорит-
ми фахової діяльності зорієнтовані на те, 
аби лікар систематизовано, за стандарт-
ними методами обліку й реєстрації, визна-
чив основний стан, що створює причини 
для звертання пацієнта до медичного за-
кладу. Важливо подати детальний опис як 
характеру основного стану, так і обставин, 
що його зумовили, адже правильно запо-
внений реєстраційний документ є цінним 
джерелом медико-статистичної інфор-
мації та необхідною складовою якісного 
лікування. Так, наприклад, передбачено 
повторний вибір основного стану й – від-
повідно – формулювання діагнозу у тих 
випадках, коли легкий стан було записано 
як «основний», а більш тяжкий стан – як 
«інший, або неуточнений»; кілька станів 
записано як «основний стан»; симптом 
діагностованого стану, щодо якого прово-
дилось лікування, помилково записано як 
«основний стан»; повторне формулюван-
ня діагнозу, з точнішою інформацією про 
характер «основного стану» [4, 5]. 

Як бачимо, реформа вищої медичної 
освіти в Україні спрямована на вдоскона-
лення національних стандартів освіти за 
умов гармонізації з міжнародними освіт-
німи стандартами з урахуванням спе-
цифіки конкретних дисциплін, а також 
сучасних досягнень педагогічної науки з 
питань технологій навчання та вимірю-
вання його успішності [8, 9]. розробка ме-
тодологічних принципів системи держав-
ного управління якістю при реформуван-
ні вищої медичної освіти ґрунтується на 
засадах, визначених «Концепцією розви-
тку охорони здоров’я населення України», 
галузевих державних стандартах медичної 
освіти, а також на міжнародно визнаній мо-
делі фахівця – лікаря загальної прак тики 
[10]. отже, стандартизація освіти, як нор-
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мативний спосіб програмно-цільового 
управління якістю в системі вищої освіти 
передбачає особливу увагу до узгоджен-
ня параметрів оцінки якості підготовки 
фахівців [1, 11]. Питання оптимального 
співвідношення у державних стандартах 

загальних та спеціалізованих норм і ви-
мог, що уможливить дієвий контроль від-
повідності об’єктів освітньої стандарти-
зації цим вимогам, більшість дослідників 
визначають як предмет подальших комп-
лексних досліджень. 
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Резюме
 У статті висвітлено загальні принципи реформування вищої медичної освіти в Україні, 

вказано на доцільність поширення галузевої стандартизації у запровадженні системи дер-
жавного управління якістю освіти. 

 В статье отражены общие принципы реформирования высшего медицинского образо-
вания в Украине, указано на целесообразность распространения отраслевой стандартиза-
ции при внедрении системы государственного управления качеством образования.

 In the article common principles of higher medical education reforming in Ukraine were 
elucidated, on expedience to extend branch standardization in the establishment of education 
quality state management system was indicated.


