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Телемедицина стає особливо актуальною, тому що використання інноваційних освітніх технологій посилює 
інтерес до навчання, заохочує студента працювати самостійно, адаптуватися до вимог сучасного суспільс
тва.
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У навчальному процесі особлива увага приділяється розвитку особистості, яка відповідає якісному й високому 
рівню потреб сучасного суспільства. Відбувається реалізація освітньої розвивальної й виховної функцій [3].

Україна продовжує працювати за вимогами, критеріями і стандартами задля забезпечення належних умов 
підготовки медичних кадрів. Підвищення конкурентоспроможності лікаря -  одне з основних завдань медичної 
освіти [6;5].

Необхідним є індивідуальний підхід до творчих здібностей спеціаліста. Сьогодення потребує сучасних 
високотехнологічних інформаційних методик. Їх використання необхідно розширювати [4].

Поліпшення якості інформаційних технологій допомагає майбутнім лікарям проводити діагностику, накопичу
вати інформацію й логічно її використовувати. Інноваційно орієнтована медична освіта потребує підготовки 
фахівців, які здатні до постійного навчання, оновлення знань, позитивного сприйняття нововведень [2].

Освіта стає важливим компонентом економічного розвитку суспільства. Для цього потрібні фахівці, які 
постійно навчаються й позитивно сприймають технологічні нововведення [7].

Оториноларингологію студенти вивчають на IV курсі. Дисципліна належить до хірургічних спеціальностей. То
му необхідно засвоїти досить широкий діапазон знань з анатомії, фізіології й гістології за досить короткий час. Ці 
знання необхідні для того, щоб усвідомити патогенез ЛОР-хвороб. Це можливо лише за рахунок упровадження 
інноваційних навчальних технологій, тому що кількість годин для засвоєння зменшено [1;3].

Сучасний лікар мусить уміти приймати компетентні рішення. Але за використання традиційних методик нав
чання досягти цього складно [2].

Тому телемедицина стає особливо актуальною, оскільки використання інноваційних освітніх технологій 
підвищує інтерес до навчання, заохочує студента працювати самостійно, адаптуватися до вимог сучасного 
суспільства [1;7].

Усі навчальні кімнати, які базуються в КП «ПОКЛ ім. М.В. Скліфосовського ПОР», оснащені 
телекомунікаційною системою, яка дає можливість інтерактивного спостереження за процесом операцій у режимі 
реального часу. Вивчаючи хірургічну дисципліну, студент повинен мати можливість набратися досвіду в 
операційній.

Група студентів нараховує в середньому 12 осіб. На циклі паралельно перебувають кілька груп. Крім студен
тів, на кафедрі проходять навчання інтерни, клінічні ординатори, лікарі-курсанти. Усе це не дозволяє такій 
кількості людей одночасно бути присутніми в операційній. Також порушуються санітарні вимоги до хірургічного 
відділення. А в період карантину введено обмеження присутності студентів в умовах відділення.

Телекомунікація, яка працює в навчальних кімнатах, дозволяє одночасно студентам усіх груп спостерігати за 
тим, що відбувається в операційній. Студент повністю відчуває атмосферу роботи в операційній, що позитивно 
впливає на підвищення зацікавленості вивченням дисципліни.

Зворотний зв'язок дозволяє отримати відповідь на поставлене запитання.
Наведемо приклад. Виконується операція ендоназальної гайморотомії з приводу кісти пазухи. Тривалість та

кого втручання -  приблизно 20 хвилин. Можна бачити всі етапи операції. Перш за все -  проведення ендотрахе- 
ального наркозу. На цьому етапі обговорити зі студентами необхідність використання інтубації. Далі проводиться 
ендоскопічний огляд порожнини носа, носоглотки. Це дозволяє наочно повторити анатомію порожнини носа й 
носоглотки. Проводиться вхід у пазуху за рахунок гачкоподібного відростка і формування адекватного співустя 
пазух. На цьому етапі ми повторюємо анатомію півмісяцевої щілини, розглядаємо можливі ускладнення.

Під час ревізії пазухи ми можемо зупинитися на питаннях нормальної й топографічної анатомії.
На етапі візуалізації кісти оцінюємо її розмір, заповнення кістозною рідиною. При видаленні кісти можна харак

теризувати вигляд оболонки.
Учасники сеансу мають можливість викласти свою інтерпретацію фрагмента з наведенням аргументів, потім 

проводять колективне обговорення актуальних і принципових варіантів виконання проаналізованих клінічних 
випадків.

Упровадження телекомунікаційних систем у навчальний процес стало дієвим важелем підвищення практичної 
й теоретичної підготовки. З розглянутих проблем щодо подальшого розширення й упровадження 
телекомунікаційних систем у навчальний процес на кафедрі оториноларингології ведеться постійна робота. Отже, 
упровадження сучасної навчальної технології в управління педагогічним і лікувальним процесами на кафедрі 
оториноларингології має позитивні результати.
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ЗАСТОСУВАННЯ СТАТИСТИЧНИХ ДАНИХ І РЕЗУЛЬТАТІВ НАУКОВИХ 
ДОСЛІДЖЕНЬ У ПРИЙНЯТТІ УПРАВЛІНСЬКОГО РІШЕННЯ

В ОХОРОНІ ЗДОРОВ’Я
Бєлікова І.В., Костріков А.В., Кустарьова Л.П., Хорош М.В.

Українська медична стоматологічна академія

Стаття присвячена вивченню світових трендів щодо використання статистичної й наукової інформації в 
охороні здоров’я, а також формуванню необхідних компетенцій у  фахівців галузі.
Ключові слова: медична статистика, наукові дослідження, підготовка фахівців.
The article devotes to the study of global trends in the use of statistical and scientific information in health care, as well 
as the formation of the necessary competencies of industry professionals.
Key words: medical statistics, scientific research, specialists training.

Наукові дослідження в галузі охорони здоров'я значно просунулися вперед із моменту проведення історично 
значущої Алма-Атинської конференції в 1978 р., на якій пролунав заклик до того, щоб первинна медико-санітарна 
допомога відображала і ґрунтувалася на практичних науково-обґрунтованих методах і технологіях [7].

На науковому семінарі, проведеному ВООЗ (Тайланд, 2001), була розроблена концептуальна основа систем
ного підходу до проведення наукових досліджень у галузі охорони здоров'я на національному рівні. У ній визна
чалися основоположні цінності й першочергові цілі, а також основні функції, які необхідні для досягнення цілей: 
стратегічне управління; фінансування; створення й підтримка ресурсів; проведення й використання наукових до
сліджень (виробляти науково обґрунтовані результати наукових досліджень; забезпечувати практичну реалізацію 
і розповсюдження результатів досліджень із метою здійснення впливу на політику і практику охорони здоров'я, а 
також громадську думку; заохочувати використання наукових досліджень для розробки ліків, вакцин, приладів та 
інших засобів зміцнення здоров'я) [7].

У доповіді ВООЗ про стан охорони здоров'я у світі «Наукові дослідження з метою досягнення загального охоп
лення населення медичними послугами» (2013) містився заклик до держав-членів зберігати прихильність і продо
вжувати докладати зусилля для зміцнення національних систем наукових досліджень у галузі охорони здоров'я 
[3].

У 2016 році 53 держави-члени Європейського регіону ВООЗ прийняли резолюцію «План дій на підтримку ви
користання фактичних даних, інформації та наукових досліджень при виробленні політики в Європейському регіо
ні ВООЗ» [6].

За певний час відбулися зміни в підході до використання поняття «медичні дослідження» до поняття «дослі
дження з метою охорони здоров'я». Дослідження з метою охорони здоров'я проводяться з метою зміцнення здо
ров'я й забезпечення рівності в питаннях охорони здоров'я. Для цього необхідні узагальнюючі наукові досліджен
ня, що зачіпають численні сектори й галузі знань.

Наукові дослідження в галузі охорони здоров'я можуть належати до біомедичних і епідеміологічних систем, а 
також до систем охорони здоров'я й науково-дослідницької діяльності в галузі політики охорони здоров'я в рамках 
систем охорони здоров'я, але можуть також включати економічні, інженерні й технологічні дослідження, спрямо
вані на підвищення безпеки і зміцнення фінансових схем послуг охорони здоров'я. Отже, система наукових до
сліджень у галузі охорони здоров’я ґрунтується на загальній системі наукового пізнання й особливостях системи 
охорони здоров’я. Система наукових досліджень у галузі охорони здоров’я -  це «Люди або установи, метою дія
льності яких є отримання високоякісних знань, які можуть використовуватися для зміцнення, відновлення і / або 
підтримки здоров'я населення» [7].

Застосування наукових даних у галузі охорони здоров’я при прийнятті рішень, а також у ролі доказової бази 
має базуватися на якісній інформації. Згідно з Європейською ініціативою в галузі інформації в охороні здоров’я 
запропоновано рамкову основу для здійснення діяльності у сфері інформації, що ґрунтується на таких позиціях:

1. Збір і аналіз інформації, яка поглиблює розуміння здоров'я і благополуччя, з акцентом на показники;
2. Підвищення доступності й ширше розповсюдження інформації охорони здоров'я;
3. Нарощування потенціалу;
4. Зміцнення мереж інформації охорони здоров'я;
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