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МЕТ ОД ЛЕЧЕН ИЯ ГЕНЕР АЛИЗИРОВ АННОГО П АРОДОНТИ ТА С ПРИ МЕНЕ НИЕМ НАН ОРАЗМЕРН ОЙ
КОМПОЗИ ЦИИ "МЕТ РОКСАН"
Резюме.  В статье изложен клинический опыт использования лечебной композиции на основе высокодисперсного крем-
незема "Метроксан" и геля "Холисал" при местном лечении генерализированного пародонтита у людей разного возраста
без соматической патологии. Эффективность предложенной методики лечения подтверждена результатами клинических
и лабораторных исследований до и после лечения.
Ключевые слова:  генерализированный пародонтит, местное лечение, высокодисперсный кремнезем, метроксан, холи-
сал.

Kutelmakh O. I.
METHOD OF TREATMENT OF GENERALIZED PERIODONTITIS USING NANOSCALE COMPOSITION "METROXAN"
AND GEL  "CH OLISAL"
Summary. In the article the clinical experment of the use of medicinal composition is presented based on silica "Metroxan" and gel
"Cholisal" in the local treatment of acute generalized periodontitis in people of different ages without somatic pathology. The
effectiveness of the proposed methods of treatment is confirmed by the results of clinical and laboratory studies before and after
treatment.
Key words: generalized periodontitis, local treatment, high disperse silica, metroxan, сholisal.
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ГІГІЄНІЧНА ОЦІНКА СОЦІАЛЬНО- ТА НАВЧАЛЬНО-ЗНАЧУЩИХ АСПЕКТІВ
ОРГАНІЗАЦІЇ ПОВСЯКДЕННОЇ ЖИТТЄДІЯЛЬНОСТІ УЧНІВ 14-17 РОКІВ,
ЩО ПЕРЕБУВАЮТЬ В УМОВАХ СУЧАСНОГО ЗАГАЛЬНООСВІТНЬОГО
НАВЧАЛЬНОГО ЗАКЛАДУ

Резюме. В ході проведених досліджень здійснена гігієнічна оцінка соціально- та навчально-значущих аспектів організації
повсякденної життєдіяльності учнів 14-17 років, які перебувають в умовах сучасного загальноосвітнього навчального зак-
ладу, визначені найбільш поширені зміни негативного змісту, що потребують урахування під час розроблення та запровад-
ження здоров'язберігаючих технологій.
Ключові слова: загальноосвітній навчальний заклад, учні 14-17 років, учбова та позаучбова діяльність.

Вступ
Невід'ємним компонентом адекватного проведен-

ня наукових досліджень як у галузі профілактичної ме-
дицини, так і в галузі профілактичної антропології слід
вважати детальне вивчення особливостей житлово-по-
бутових умов життя учнів, що перебувають в сучасних
загальноосвітніх навчальних закладах [Сергета, Бардов,
1997; Коренев, 2007]. Визначено, що цілий ряд соц-
іально-економічних і житлово-побутових факторів, та-
ких, як наявність неповної сім'ї, конфліктні взаємовід-

ношення в сім'ї, недостатнє матеріальне забезпечен-
ня, стан помешкань постійного перебування, який не
відповідає гігієнічним вимогам, відіграють значну роль
в розвитку цілого ряду несприятливих зрушень у стані
здоров'я і, насамперед, так званої середовищної псих-
ічної дезадаптації [Менделевич, 2001; Заброда, Масли-
кова, 2007; Коренев, 2007; Сердюк та ін., 2012]. Не можна
не відзначити і той факт, що незадовільний стан умов
перебування під час виконання як звичних, так і, пере-
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дусім, незвичних, нестандартних форм повсякденної
діяльності слід вважати важливим чинником ризику
щодо розвитку негативних зрушень з боку функціо-
нальних можливостей організму дівчат і юнаків, фор-
мування шкільної дезадаптації, виникнення патологіч-
них зрушень у стані соматичного здоров'я тощо [Сер-
гета, Бардов, 1997; Сердюк та ін., 2012; Полька, Серге-
та, 2012].

Метою дослідження було здійснення гігієнічної оці-
нки соціально- та навчально-значущих аспектів органі-
зації повсякденної життєдіяльності учнів 14-17 років, що
перебувають в умовах сучасного загальноосвітнього на-
вчального закладу.

Матеріали та методи
Наукові дослідження, програма проведення яких

передбачала вивчення соціально- і навчально-значу-
щих аспектів організації повсякденної життєдіяльності
256 учнів у віці 14-17 років на підставі використання
гігієнічних (оцінка режиму дня), медико-соціологічних
(анкетування, опитування, тощо) та епідеміологічних
(оцінка стану здоров'я) методів, здійснювались на базі
ряду середніх загальноосвітніх шкіл м. Вінниці. Статис-
тичний аналіз отриманих результатів проводився на
підставі застосування стандартного пакету прикладних
програм багатовимірного статистичного аналізу "Statistica
6.0 for Windows" (належить Центру нових інформацій-
них технологій Вінницького національного університе-
ту імені М.І. Пирогова, ліцензійний №AXX910A374605FA).

Результати. Обговорення
У ході проведених досліджень під час здійснення

оцінки особливостей житлово-побутових умов пере-
бування, виявлено що переважна більшість досліджу-
ваних осіб мешкали в цілком задовільних умовах (ок-
рема квартира, індивідуальний будинок тощо). Так, пи-
тома вага таких школярів серед дівчат і юнаків у віці 14
років становила відповідно 87,4% та 84,3%, серед дівчат
і юнаків у віці 15 років - 84,3% та 71,8%, серед дівчат і
юнаків у віці 16 років - 81,2% та 81,2%, серед дівчат і
юнаків у віці 17 років - 87,4% та 75,0%. Серед 14-річних
дівчат і юнаків в умовах найманого житла мешкали
відповідно 3,1% та 3,1% осіб, серед 15-річних дівчат і
юнаків - 9,3% та 12,5% осіб, серед 16-річних дівчат і
юнаків - 6,3% та 3,1% осіб та серед 17-річних дівчат -
6,3% осіб. Крім того, необхідно було зазначити, що в
кімнатах гуртожитків проживали 6,3% юнаків у віці 14
років, 9,3% юнаків у віці 15 років, 3,1% дівчат у віці 16
років, 6,3% юнаків у віці 16 років, 3,1% дівчат у віці 17
років та 3,1% юнаків у віці 16 років.

З метою оптимальної організації власної повсякден-
ної діяльності окрему кімнату в структурі помешкань
постійного перебування (квартира, індивідуальний бу-
динок тощо) мала переважна більшість досліджуваних
осіб, а саме: 93,7% дівчат і 81,2% юнаків у віці 14 років,
90,6% дівчат і також 90,6% юнаків у віці 15 років, 81,3%

дівчат і також 81,3% юнаків у віці 16 років, 90,6% дівчат
і також 96,9% юнаків у віці 17 років.

Оцінюючи такий суттєвий компонент забезпечення
оптимальних житлово-побутових умов перебування, як
кількість житлової площі, що припадає на 1 особу, слід
було відзначити наступне: найбільша кількість 14-річних
дівчат (34,4%) мешкала в умовах, коли на 1 людину
припадає від 15 до 20 м2, найбільша кількість 14-річних
юнаків (31,2%) - в умовах, коли на 1 людину припадає
від 5 до 10 м2. Більшість 15-річних дівчат (40,6%) про-
живала в умовах, коли на 1 людину припадає від 5 до
10 м2, більшість 15-річних юнаків (31,2%) - в умовах,
коли на 1 людину припадає від 15 до 20 м2. Найбільша
кількість 16-річних дівчат (59,3%) мешкала в умовах,
коли на 1 людину припадає від 5 до 10 м2, найбільша
кількість 16-річних юнаків (37,5%) - в умовах, коли на 1
людину припадає від 15 до 20 м2. Зрештою, більшість
17-річних дівчат (31,2%) проживала в умовах, коли на
1 людину припадає від 5 до 10 м2, більшість 15-річних
юнаків (31,2%) - в умовах, коли на 1 людину припадає
від 10 до 15 м2. Отже, спостерігалось певне розмаїття
отриманих даних, проте, всі вони засвідчували
відсутність надто несприятливих умов для проживання
серед загалу досліджуваних школярів.

Наявність централізованого опалення у своїх помеш-
каннях відзначали від 71,9% дівчат у віці 15 років до
93,8% дівчат у віці 16 і 17 років та від 81,2% юнаків у
віці 15 і 16 років до 87,5% юнаків у віці 17 років, на-
явність гарячого централізованого водопостачання -
відповідно від 81,2% дівчат у віці 17 років до 96,9%
дівчат у віці 16 років та 68,8% юнаків у віці 15 років до
90,6% юнаків у віці 17 років. Натомість на наявність цен-
тралізованої каналізації вказували від 71,9% дівчат у
віці 15 років до 96,9% дівчат у віці 16 років та 68,8%
юнаків у віці 15 років до 81,3% юнаків у віці 14 і 16
років, на наявність газового постачання або викорис-
тання електричних кухонних плит - відповідно від 90,6%
дівчат у віці 14 років до 100% дівчат у віці 16 років та
від 93,8% юнаків у віці 15 років до 100% юнаків у віці
14 і 17 років.

Важливою складовою здійснення адекватної оцінки
умов перебування людини і, в першу чергу, житлово-
побутових умов, які можуть впливати на процеси фор-
мування адаптаційних ресурсів організму, є проведен-
ня як об'єктивних досліджень, так і суб'єктивно-значу-
щої оцінки мікрокліматичних умов та інших аспектів
перебування [Коренев, Даниленко, 2007; Сергета, Бар-
дов, 1997].

Так, на проживання в районі із забрудненим атмос-
ферним повітрям (наявність у безпосередній близькості
підприємств зі шкідливими викидами, які працюють,
автопарків, автостоянок, автостанцій тощо) вказували
лише відповідно 6,3% та 12,5% дівчат і юнаків у віці 14
років, 12,5% та 12,5% дівчат і юнаків у віці 15 років,
12,5% та 12,5% дівчат і юнаків у віці 16 років, 12,5% та
9,3% дівчат і юнаків у віці 17 років. Для всіх інших осіб
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властивим було мешкання в регіонах, позбавлених
впливу атмосферних забруднювачів на стан здоров'я
школярів.

Переважна частка досліджуваних учнів визначали
мікрокліматичні умови власних помешкань як ком-
фортні або переважно комфортні. Зокрема, питома вага
таких школярів серед дівчат і юнаків у віці 14 років ста-
новила відповідно 96,8% та 84,3%, серед дівчат і юнаків
у віці 15 років - 90,6% та 78,1%, серед дівчат і юнаків у
віці 16 років - 100% та 93,8%, серед дівчат і юнаків у
віці 17 років - 81,3% та 84,3% відповідно. Як переважно
дискомфортні визначали особливості мікрокліматичних
умов у своїх приміщеннях помешканнях відповідно
3,1% та 15,6% 14-річних дівчат і юнаків, 6,3% та 15,6%
15-річних дівчат і юнаків, 6,3% 16-річних юнаків, 15,6%
та 15,6% 17-річних дівчат і юнаків, як виключно дис-
комфортні - лише 1 учениця (31%) і 2 учня (6,3%) у
віці 15 років, а також 1 учениця (3,1%) у віці 17 років.

Оцінюючи особливості транспортного радіусу пере-
сувань учнів протягом дня слід було відзначити, що для
14-річних дівчат як найпоширеніші мали бути відзна-
чені відстані пересування довжиною 5 км (25,0%), 3 км
(21,9%) і 4 км (12,5%), для 14-річних юнаків - відстані
пересування довжиною 10 км (28,1%), 5 км (15,6%) і 3
км (12,5%), для 15-річних дівчат відстані пересування
довжиною 5 км (25,0%), 2 км (15,6%) і 3 км (15,6%),
для 15-річних юнаків - відстані пересування довжиною
10 км (37,5%), 5 км (28,1%) і 3 км (12,5%), для 16-
річних дівчат відстані пересування довжиною 5 км
(25,0%), 3 км (21,8%) і 10 км (21,8%), для 16-річних
юнаків - відстані пересування довжиною 10 км (31,3%),
3 км (12,5%) і 5 км (12,5%), для 17-річних дівчат відстані
пересування довжиною 5 км (25,0%), 10 км (21,8%) і 7
км (6,3%), для 17-річних юнаків - відстані пересування
довжиною 10 км (37,5%), 20 км (18,7%) і 15 км (9,3%).
Таким чином, звертали на себе увагу принаймні 2 тен-
денції: перша - полягала у вираженому перевищення
величин транспортного радіусу, властивого для юнаків,
над аналогічними характеристиками, притаманними для
дівчат, друга - в поступовому збільшенні відстаней
щоденних пересувань з віком досліджуваних осіб.

У ході здійснення узагальненої суб'єктивно-значу-
щої оцінки власних житлово-побутових умов, переважна
частка досліджуваних учнів визначала їх або як "добрі",
або як "відмінні". Питома вага саме таких оцінок умов
перебування серед дівчат у віці 14 років становила
відповідно 53,1% і 43,7%, серед юнаків у віці 14 років -
відповідно 46,8% і 34,3%, серед дівчат у віці 15 років
складала відповідно 34,3% і 50,0%, серед юнаків у віці
15 років - відповідно 40,6% і 25,0%, серед дівчат у віці
16 років становила відповідно 50,0% і 25,0%, серед
юнаків у віці 16 років - відповідно 46,8% і 37,5%, серед
дівчат у віці 17 років складала відповідно 37,5% і 56,3%,
серед юнаків у віці 17 років - відповідно 46,8% і 40,6%.
Як задовільні власні житлово-побутові умови відзна-
чали 18,7% 14-річних юнаків, 15,6% 15-річних дівчат,

25,0% 15-річних юнаків, 25,0% 16-річних дівчат, 9,3%
16-річних юнаків, 3,1% 17-річних дівчат і 9,3% 17-річних
юнаків, як переважно незадовільні - відповідно 3,1%
юнаків у віці 15 років, 6,3% юнаків у віці 16 років, 3,1%
дівчат у віці 17 років і 6,3% юнаків у віці 17 років, як
незадовільні - лише 1 (3,1%) 14-річний юнак, 2 (6,3%)
15-річних юнака і 1 (3,1%) 17-річний юнак.

Визнано, що цілий ряд соціально-економічних і соц-
іально-побутових умов життя, передусім, соціальні ха-
рактеристики родини, наявність обох батьків, особли-
вості спілкування між батьками та між батьками і дітьми,
соціально-побутові і матеріальні умови для здійснення
цілком адекватного сучасним реаліям виховання, явля-
ють собою важливий етіологічний чинник, який може
сприяти формуванню зрушень негативного змісту у стані
як психічного, так і соматичного здоров'я дітей і підлітків
[Менделевич, 2001; Полька, Сергета, 2012; Сергета,
Бардов, 1997]. Саме тому великий інтерес становить
здійснення поглибленого аналізу соціально-побутових
умов життя, що справляють виражений вплив на особ-
ливості перебування та характер життєдіяльності сучас-
них учнів, створюють суттєве підґрунтя для розвитку як
донозологічних зрушень у стані здоров'я, так і їх
клінічно-окреслених проявів.

У ході досліджень, які проведені, встановлено, що
переважна більшість школярів перебувала і виховува-
лась в умовах повної родини. Зокрема, до їх числа слід
було віднести 78,1% дівчат і 81,2% юнаків у віці 14
років, 84,3% дівчат і 78,1% юнаків у віці 15 років, 75,0%
дівчат і також 75,0% юнаків у віці 16 років, 71,8% дівчат
і також 78,1% юнаків у віці 17 років. В умовах неповної
родини з матір'ю виховувались від 1/8 до ? досліджу-
ваних осіб, а саме: 25,0% 14-річних дівчат, 12,5% 14-
річних юнаків, 12,5% 15-річних дівчат, 18,7% 15-річних
юнаків, 25,0% 16-річних дівчат, 21,8% 16-річних юнаків,
18,7% 14-річних дівчат, 12,5% 14-річних юнаків. Вод-
ночас в умовах неповної родини з батьком перебува-
ли 1 дівчина (3,1%) у віці 15 років, 1 юнак (3,1%) у віці
15 років, 1 юнак (3,1%) у віці 16 років, 3 дівчини (9,3%)
у віці 17 років і 2 юнаки (6,3%) у віці 17 років, тобто
загалом 8 осіб (3,1%). Не можна було не відмітити і той
факт, що проживали поза власної родини 1 дівчина
(3,1%) і 1 юнак (3,1%) у віці 14 років та 1 юнак (3,1%) у
віці 17 років, тобто загалом 3 особи (1,2%).

Дані щодо оцінки особливостей взаємовідносин в
родинах учнів, насамперед, взаємовідносин між бать-
ками і дітьми, що відіграють надзвичайно важливу роль
з точки зору формування передумов до розвитку чис-
ленних стресових ситуацій як у школі, так і, в першу
чергу, вдома засвідчували суттєву перевагу показників,
котрі слід інтерпретувати як дружні. Частка оцінок заз-
наченого змісту серед дівчат і юнаків у віці 14 років
становила відповідно 65,6% та 53,1%, серед дівчат і
юнаків у віці 15 років - відповідно 59,3% та 68,7%,
серед дівчат і юнаків у віці 16 років - відповідно 31,2%
та 71,8%, серед дівчат і юнаків у віці 17 років - відпові-
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дно 56,3% та 56,3%. Питома вага показників, які відзна-
чали ненапружені внутрішньосімейні відносини, також
була доволі великою, складаючи 31,2% та 25,0% відпо-
відно серед 14-річних дівчат і 14-річних юнаків, 25,0%
та 15,6% - серед 15-річних дівчат і 15-річних юнаків,
37,5% та 15,6% - серед 16-річних дівчат і 16-річних
юнаків та 25,0% та 21,8% - серед 17-річних дівчат і 17-
річних юнаків. Як напружені, з нечастими сварками,
взаємовідносини у власні й родині відзначали 21,8%
юнаків у віці 14 років, 12,5% дівчат у віці 15 років, 6,3%
юнаків у віці 15 років, 18,7% дівчат у віці 16 років, 6,3%
юнаків у віці 16 років, 9,3% дівчат у віці 17 років і 12,5%
юнаків у віці 17 років. Частка показників, які відзначали
напружені внутрішньосімейні відносини з частими свар-
ками, складала 3,1% серед 14-річних дівчат, 3,1% се-
ред 15-річних дівчат, 12,5% серед 16-річних дівчат, 6,3%
серед 16-річних юнаків, 6,3% серед 17-річних дівчат і
також 6,3% серед 17-річних юнаків. Зрештою, надзви-
чайно напружені внутрішньосімейні відносини з части-
ми сварками, аж до бійок, були властиві лише для 1
юнака (1,3%) у віці 15 років, 1 дівчини (3,1%) у віці 17
років і 1 юнака (1,3%) у віці 17 років, тобто загалом для
3 осіб (1,1%). Отже, з віком реєструвалась тенденція до
поступового збільшення сукупної питомої ваги внутрі-
шньосімейних відносин напруженого змісту, причому
найчастіше всього вони реєструвались у 31,2% 16-
річних дівчат та у 21,8% 17-річних юнаків.

Питома вага школярів, які постійно користувались
послугами сфери обслуговування, протягом досліджу-
ваного вікового діапазону поступово зростав, складаю-
чи відповідно 46,8% і 50,0% серед 14-річних дівчат і
14-річних юнаків, 59,3% і 50,0% серед 15-річних дівчат
і 15-річних юнаків, 65,6% і 71,8% серед 16-річних дівчат
і 16-річних юнаків та 65,6% і 56,3% серед 17-річних
дівчат і 17-річних юнаків. Як найпоширеніший рівень
механізації процесу виконання різних видів хатніх робіт
практично впродовж кожного вікового періоду, що
підлягав аналізу, необхідно було відзначити добрий,
достатній рівень. Саме таким він був серед 50,0% дівчат
і 43,7% юнаків у віці 14 років, 59,3% дівчат у віці 15
років, 46,8% дівчат і 43,7% юнаків у віці 16 років, 37,5%
дівчат і 53,1% юнаків у віці 17 років. І лише серед 15-
річних юнаків спостерігалась певна рівновага показників,
що слід було тлумачити як відмінний (34,3%), добрий
(28,1%) і задовільний (31,2%).

Не потребували додаткової роботи для покращання
власного матеріального становища і, отже, не працю-
вали у вільний час, 93,7% дівчат і 81,3% юнаків у віці 14
років, 65,6% дівчат і 50,0% юнаків у віці 15 років, 84,3%
дівчат і 62,5% юнаків у віці 16 років, 53,1% дівчат і
також 53,1% юнаків у віці 17 років. Лише інколи працю-
вали впродовж позанавчального періоду 3,1% 14-річних

дівчат і 6,3% 14-річних юнаків, 21,9% 15-річних дівчат
і 43,8% 15-річних юнаків, 9,3% 16-річних дівчат і 18,8%
16-річних юнаків, 37,5% 16-річних дівчат і 34,3% 16-
річних юнаків. Натомість регулярно доводилось працю-
вали з метою покращання власного матеріального по-
ложення відповідно 3,1% дівчат і 12,5% юнаків у віці
14 років, 12,5% дівчат і 6,3% юнаків у віці 15 років,
6,3% дівчат і 18,7% юнаків у віці 16 років, 9,3% дівчат і
15,5% юнаків у віці 17 років, причому профіль додатко-
вої оплачуваної роботи переважно не був пов'язаний
або споріднений з профілем професійної діяльності,
який віддавалась перевага в майбутньому. Слід було
звернути увагу і на те, що питома вага учнів, які інколи
або регулярно "підробляли", з віком поступово зроста-
ла, а також відзначити той факт, що прошарок таких
осіб серед учнів, у порівнянні з ученицями, був більш
високим.

Висновки та перспективи подальш их
розробок

1. Дані, отримані в ході вивчення соціальних і соц-
іально-побутових аспектів організації повсякденної на-
вчальної і позанавчальної життєдіяльності дівчат і юнаків,
які перебувають в умовах сучасної школи, засвідчува-
ли переважно сприятливі соціально-побутові та матер-
іальні умови постійного перебування сучасних учнів.

2. Ураховуючи той факт, що спілкування з батьками
та рідними є вагомим фактором, який впливає на фор-
мування психічного здоров'я підлітків, звертала на себе
увагу негативна за своїм змістом тенденція до певного
зростання сукупної питомої ваги внутрішньосімейних
відносин напруженого змісту і, отже, погіршання взає-
мовідносин в родині у віковій динаміці.

3. Одержані результати відзначали наявність тен-
денцій до збільшення намагань покращити власне ма-
теріальне становище з віком як серед дівчат, так і се-
ред юнаків, шляхом здійснення додаткових видів робіт,
що оплачувались, у позанавчальний час. Така тенден-
ція, з одного боку, позитивно характеризує сучасну
молодь, яка намагається щонайменше залежати від
батьків, а також фінансово їм допомагати, з іншого.
Однак ненормована діяльність у вільний час, що має
або фізичний, або інтелектуальний зміст, створює до-
даткове психоемоційне навантаження, є вагомим
підґрунтям для формування проявів передчасної вто-
ми і перевтоми, становить суттєвий чинник ризику щодо
виникнення відхилень у стані психічного здоров'я.

Виявлені в ході проведених досліджень особливості
соціально- та навчально-значущих аспектів організації
повсякденної життєдіяльності учнів вимагають урахуван-
ня в подальшому під час розроблення та запровадження
здоров'язберігаючих технологій.
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АДАПТАЦІЯ СТУДЕНТІВ ПЕРШОГО КУРСУ МЕДИЧНОГО УНІВЕРСИТЕТУ
ДО НАВЧАННЯ ПО КРЕДИТНО-МОДУЛЬНІЙ СИСТЕМІ НА ПРИКЛАДІ
ВИВЧЕННЯ ПРЕДМЕТА "МЕДИЧНА БІОЛОГІЯ"

Резюме. Висвітлені найбільш типові проблеми пристосування першокурсників до нових умов навчання у вищому на-
вчальному закладі, обговорено найбільш ефективні шляхи їх подолання на прикладі викладання медичної біології як базової
дисципліни у медичному вузі.
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Вступ
Навчання в медичному університеті висуває підви-

щені вимоги до студентів внаслідок високого темпу
учбового процесу та значного обсягу інформативних
навантажень [Андрущенко, 2004]. Тому для успішного
засвоєння матеріалу учбової програми необхідний
достатній вихідний рівень загального інтелектуально-
го розвитку, ерудованості, широти пізнавальних інте-
ресів, рівня володіння певним колом логічних опе-
рацій [Высоцкий и др., 2010]. При деякому зниженні
цього рівня можлива компенсація за рахунок активі-
зації оперативної пам'яті й переключення уваги, рішен-
ня вербально-логічних завдань, або підвищеної мо-
тивації та працездатності, посидючості, ретельності в
учбовій діяльності [Каткова, 2004].

Значно ускладнює пристосування студентів до но-
вих умов навчання модернізація системи вищої осві-
ти України, яка є передумовою входження України до
єдиного Європейського та світового освітнього про-

стору. За вимогами "Тимчасового положення про
організацію навчального процесу за кредитно-модуль-
ною системою" у вивченні дисциплін більш питома
вага надається студентам на самостійну роботу, особ-
ливо на теоретичних базових кафедрах, які виклада-
ють природничі та гуманітарні дисципліни, самостійна
робота студента складає біля 33% від загальної кількості
годин на підготовку [Мороз та ін., 2011]. Першокурс-
ники не завжди успішно опановують знаннями тому,
що у них не сформовані такі риси особистості, як го-
товність до навчання, здатність вчитися самостійно,
контролювати і оцінювати себе, володіти своїми інди-
відуальними особливостями пізнавальної діяльності,
вміння правильно розподіляти свій робочий час для
самостійної підготовки [Ждан та ін., 2011]. Привчені
до щоденної опіки і контролю в школі, деякі першо-
курсники не вміють приймати елементарні рішення. У
них недостатньо виховані навики самоосвіти і само-


