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Резюме. В данной статье рассматривается опыт 
внедрения инновационных технологий активно-
го обучения студентов на кафедре акушерства и 
гинекологии ГООВПО «ДОННМУ им.  М.  Горького». 
Дана оценка эффективности методики иннова-
ционного изложения лекционного материала, 
собственной имитационной методики обучения 
на основе методик ролевой игры и стандартизи-
рованной пациентки, а также метода case-study 
для эффективного формирования у слушателей 
клинического мышления, компетенции врачебной 
коммуникативности, алгоритма консультирова-
ния пациенток, способности к реализации много-
плановой врачебной деятельности.
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Введение. Реалии современной отече-
ственной науки отчетливо отражают вызовы 
времени: государству необходима прочная, 
логично построенная, модернизированная об-
разовательная парадигма, ориентированная, 
прежде всего, на личность будущего специа-
листа. Сегодня большинство ученых  — педа-
гогов и психологов сходятся во мнении, что 
именно такой подход к преподаванию учеб-
ных дисциплин в высшей школе является наи-
более правильным и целесообразным. Этому, 
не в последнюю очередь, призваны способ-
ствовать новые (инновационные и интерак-
тивные) средства обучения, которые сегодня 
активно внедряются в преподавательскую 
практику высших учебных заведений [1, 3].

Модернизация высшего медицинского об-
разования обусловлено​​ее ориентацией на 
новые стандарты высшего образования, кото-
рые базируются на компетентностном подхо-
де и разделяют философию определения тре-
бований к специалисту, заложенную в основу 
Болонского процесса и в международном про-
екте Европейской Комиссии «Гармонизация 
образовательных структур в Европе» (Tuning 
Educational Structures in Europe , TUNING).

Учитывая это, возникает вопрос опреде-
ления и освоения современного содержания 
высшего медицинского образования, который 
будет отражать характер экономического и 
социального развития страны и направлен, 

прежде всего,на смену парадигмы высшего 
медицинского образования, а именно, на уход 
от предметоцентризма и переход к студенто-
центризму. Ключевым в современном высшем 
медицинском образовании является формиро-
вание личности будущего специалиста с новым 
мировоззрением и мышлением, что позволит 
ему гибко, оперативно реагировать на различ-
ные запросы общества, успешно конкуриро-
вать с другими специалистами на рынке труда. 
Именно поэтому актуальным является всесто-
роннее переосмысление подходов к модерни-
зации высшего медицинского образования, ос-
нованное на компетентностных началах [2].

Задачами научно-педагогических работни-
ков высших медицинских учебных заведений 
является предоставление студентам-медикам 
системы интегрированных фундаментальных 
и клинических знаний, практических умений 
и навыков, с целью формирования у них кли-
нического мышления, а также адаптационных 
способностей к профессии врача. 

Современная медицинское образование 
является процессом непрерывного обучения, 
включающим как усвоение теоретических зна-
ний, так и практических навыков. Термин «ак-
тивное обучение» применяется уже несколько 
десятков лет, но до сих пор нет общепринятой 
трактовки этого понятия. Представление об 
активных методах обучения в педагогической 
сфере и в сфере высшего медицинского обра-
зования иногда диаметрально противополож-
ные. Кроме того, далеко не все предложенные 
сегодня методики активного обучения имеют 
достаточное психолого-педагогическое обо-
снование, однако многие из них успешно при-
меняются в преподавательской деятельности.

Поэтому, приоритетным в развитии совре-
менной системы высшего медицинского обра-
зования должно стать сосуществование двух 
стратегий обучения — традиционной и инно-
вационной, то есть, формирование готовности 
личности студента-медика к динамическим 
изменениям в обществе за счет развития раз-
личных форм клинического мышления, а так-
же его личностного становления. С нашей точ-
ки зрения, активное обучение  — это любые 
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педагогические методики, которые застав-
ляют студента быть активным, независимым 
творческим участником процесса обучения, 
даже без желания самого ученика [5]. Совмест-
ная деятельность студентов в процессе позна-
ния, освоения учебного материала означает, 
что каждый вносит свой особый индивиду-
альный вклад, идет обмен знаниями, идеями, 
способами деятельности. Происходит это в ат-
мосфере доброжелательности и взаимной под-
держки, позволяет не только получать новые 
знания, но и развивает саму познавательную 
деятельность, переводит ее на более высокие 
формы общения и сотрудничества [10].

Цель исследования  — оценка эффектив-
ности методики инновационного изложения 
лекционного материала, собственной ими-
тационной методики обученияна основе ме-
тодик ролевой игры и стандартизированной 
пациентки, метода case-study, в процессе обу-
чения студентов на кафедре акушерства и ги-
некологии. 

Материал и методы исследования. Ис-
следование базируется на изучении опыта 
кафедры акушерства и гинекологии ГООВПО 
«ДОННМУ ИМ. М. ГОРЬКОГО» по обеспечению 
теоретической и практической подготовки 
студентов по инновационным методикам.

Результаты и обсуждение. Инновацион-
ные методики обучения студентов активизи-
руют учебно-познавательную деятельность 
и расширяют их творческие способности, 
способствуют обеспечению эффективной до-
полнительной кадровой политики в системе 
здравоохранения. К традиционному способу 
передачи знаний относят лекции, семинары, 
практические занятия. Однако, инноваци-
онные подходы к их проведению позволяют 
решать задачи не только усвоением студен-
тами знаний и формированием профессио-
нальных умений, но и развитием творческих 
и коммуникативных способностей. Поэтому, 
на кафедре активно применяются методики 
инновационного изложения лекционного ма-
териала и активно используется собственная 
имитационная методика обучения, созданная 
на основе метода case-study, методик ролевой 
игры и стандартизированного пациента. Так-
же, важно сотрудничество кафедры акушер-
ства и гинекологии с центром практических 
навыков, в котором студенты 4, 5 и 6 курсов 
проходят обучение клиническим умениям, 
основанное на применении симуляционных 
технологий [4, 5, 7]. На кафедре возможно ак-
тивное применение следующих методик ин-
новационного изложения лекционного мате-
риала и проведения практических занятий. 

«Лекция вдвоем» предполагает модели-
рование реальных клинических ситуаций с 
обсуждением теоретических аспектов про-
блемы, проводится двумя преподавателями 
как в виде диалога, так и в форме дискуссии, 
с позиций различных точек зрения. Данный 
вид лекции заставляет активно включаться 
в мыслительный процесс студентов. Их зада-
чей становится сравнение различных точек 
зрения и выбор одной из них или выработка 
общей совещательной позиции [8].

«Лекция пресс-конференция»  — это одна 
из методик со студентоцентрическим подхо-
дом. Студенты заранее готовятся к лекции 
по заданной теме. В начале лекции препода-
ватель предлагает слушателям письменно 
задать ему вопросы, наиболее интересующие 
их по данной теме, на что отводится 3–5 ми-
нут. Затем преподаватель сортирует вопросы 
по смысловому значению и начинает читать 
лекцию. Изложение материала строится не 
как ответ на каждый поставленный вопрос, а 
в виде связующего раскрытия темы. В процес-
се лекции формулируются соответствующие 
ответы. В завершение лекции преподаватель 
проводит итоговую оценку вопросов как отра-
жение знаний учащихся [9].

На кафедре активно используется соб-
ственная имитационная методика обучения, 
созданная на основе методик ролевой игры и 
стандартизированной пациентки. Студенты 
делятся на группы по 3 человека: «пациент-
ка», врач, эксперт. «Пациентка» получает зада-
ние  — сыграть роль пациентки с определен-
ной патологией по соответствующей теме. На 
подготовку сценария дается 20 минут. Задача 
врача  — правильно собрать анамнез, назна-
чить необходимые обследования, провести 
консультацию и назначить лечение. «Пациент-
ка» должна четко отвечать на вопросы врача, 
не выдавая лишней информации. Результаты 
обследований по запросу врача предоставля-
ет преподаватель. После проведенной «кон-
сультации» каждый из участников заполняет 
анкету. Пациентка указывает на полноту сбо-
ра анамнеза, коммуникативные особенности 
врача. Врач оценивает соответствие жалоб 
заданной патологии, адекватность данных 
анамнеза. Эксперт оценивает, как пациентку, 
так и действия врача, указывая на все допу-
щенные ошибки. Оценка проводится по четко 
заданным критериям. Преподаватель же оце-
нивает каждого из участников игры.

Еще одним инновационным методом об-
учения на нашей кафедре является симуля-
ционная медицина — безопасная и надежная 
образовательная среда для обучения клини-
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ческим умениям [6, 7]. Студенты 4, 5 и 6 курсов 
проходят обучение клиническим умениям, ос-
нованное на применении симуляционных тех-
нологий. Современное медицинское образо-
вание практически невозможно представить 
без применения имитационных технологий. 
В нашем центре практических навыков есть 
специально оборудованные комнаты для об-
учения отдельным дисциплинам: акушерства 
и гинекологии, анестезиологии и реанимации, 
терапии и педиатрии; оборудованы учебные 
палаты. Все помещения оснащены соответ-
ствующими тренажерами, манекенами, ме-
дицинским оборудованием и инструментами, 
аудио- и видеоаппаратурой, компьютерной 
техникой. Из высокотехнологичных тренаже-
ров доступными являются: интерактивный 
симулятор родов, интерактивные манекены 
новорожденного для освоения сердечно-ле-
гочной реанимации, манекен для исследова-
ния молочной железы, гинекологического и 
акушерского осмотра, тренажеры для обуче-
ния наложения швов на кожу, тренажеры для 
освоения базовых манипуляций в акушерстве 
и гинекологии [11].

В ходе участия в имитационных сценариях 
студенты должны оказать необходимую ме-
дицинскую помощь и стабилизировать состо-
яние пациентки, принять роды, осуществить 
реанимационные мероприятия новорожден-
ного. После выполнения сценария проводится 
работа над ошибками, в ходе которой под ру-
ководством преподавателя слушатели более 
полно оценивают адекватность выполненных 
мероприятий и отмечают для себя области, в 
которых им знаний и умений еще недостаточ-
но. То есть, на занятиях мы используем клю-
чевые аспекты симуляционного обучения: 
индивидуализация обучения; предоставление 
студентам обратной связи по результатам об-
учения; разнообразие клинических ситуаций; 
возможность неоднократного выполнения 
практических умений; интеграция с програм-
мой обучения; возможность выбора уровня 
сложности; безопасную среду обучения; нали-
чие целей и задач обучения.

Качественно новым видом практической 
подготовки студентов, а также объективной 
оценки уровня практических знаний и уме-
ний на кафедре акушерства и гинекологии 
является использование метода case-study. Он 
помогает формировать знания студентов по 
основным принципам диагностики неотлож-
ных состояний в акушерстве и гинекологии, 
оказания первой врачебной помощи при не-
отложных состояниях в акушерстве и гинеко-
логии, формировать и совершенствовать на-

выки студентов межличностного общения и 
консультирования пациентов [5, 6]. На нашей 
кафедре метод case-study используется при 
изучении таких тем, как акушерские кровот-
ечения, невынашивание беременности, гной-
но-септические заболевания, поздний гестоз, 
острый живот в гинекологии. Для проведения 
занятий по данной методике преподаватель 
организует предварительное обсуждение кей-
са, делит группу на подгруппы, руководит об-
суждением кейса.

Метод конкретных ситуаций (метод case-
study) какодин из интерактивных методов 
обучения используется нами в качестве ин-
струмента, позволяющего применить теоре-
тические знания для решения практических 
задач. Учебный процесс с использованием ме-
тода сase-study организуется таким образом, 
что практически все студенты задействова-
ны в процессе познания. Основная функция 
кейс-метода  — научить решать сложные не-
структурированные проблемы, которые не-
возможно решить аналитическим способом. 
Обучение с помощью кейсов развивает способ-
ность анализировать, учит избегать ошибок, 
которые часто возникают во время выполне-
ния конкретных задач. При подготовке к заня-
тию преподаватели внимательно знакомятся 
с ситуацией, моделируют положение группы и 
каждого из участников; определяют значение 
фактора времени при решении ситуации; оче-
редность действий или последовательность 
оказания помощи; приемы, которые необхо-
димо осуществить.

Работа каждого преподавателя над кейсом 
предусматривает доаудиторный этап  — со-
ставление кейса и аудиторный — проведение 
кейса со студентами на учебном занятии.

Во время доаудиторной работы препода-
ватели готовили сборники кейсов, которые 
отвечают задачам конкретной темы по курсу, 
учитывая требования к определенным си-
туациям. Для эффективной работы слушате-
лей создавались домашние задания, которые 
предусматривали или подготовку вопроса по 
конкретной ситуации, или письменный анализ 
самого кейса. Обязательно был рекомендован 
обзор дополнительной литературы по пробле-
мам, касающимся конкретной ситуации. 

Большое внимание при подготовке кейсов 
уделялось организационным моментам: подго-
товке в достаточном количестве текстов самого 
кейса, чтобы каждый студент мог за несколько 
дней получить его для самостоятельной рабо-
ты; обеспечению раздаточным материалом; 
материально-техническому обеспечению рабо-
ты учебной группы (аудитория, мебель, техни-
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ческие средства и т.п.); распределению време-
ни (особенно на работу в аудитории).

Аудиторная работа преподавателя в группе 
над кейсом проводилась по следующим этапам: 

I этап — формулирование преподавателем 
основных вопросов по кейсу, вступительное 
слово преподавателя. 

II этап — объединение студентов в группы. 
III этап  — работа всех членов в составе 

групп. 
V этап  — презентация «решений» каждой 

группы. 
IV этап — общая дискуссия, вопрос, высту-

пления с места. 
VI этап — выступление преподавателя, его 

анализ ситуации и процесса ее обсуждения. 
VII этап — итоги и оценки качества работы 

группы с кейсом. 
Оценка результатов обучения с примене-

нием кейс-метода осуществлялась по следую-
щим критериям.

І. Активность студента в обсуждении кейса 
(в аудитории), а именно: 

•	 конструктивные аргументированные 
предложения по эффективному решению 
проблемной ситуации — 10 баллов;

•	 адекватное применение теоретических 
знаний по изученному курсу — 4 балла;

•	 использование дополнительного факти-
ческого материала, статистических дан-
ных для аргументации своих предложе-
ний — 5 баллов;

•	 умение выделять и идентифицировать 
проблемы, задавать вопросы, учитывая 
конкретную ситуацию — 5 баллов;

•	 умение четко, логично, структурировано 
излагать свою позицию в процессе обсуж-
дения — 3 балла. 

II. Участие в работе группы: 
•	 участие в подготовке группового проек-

та (может определяться самими членами 
этой группы как коэффициент трудового 
участия каждого студента в разработке 
проекта) — 2 балла;

•	 презентация проекта решения группы 
в процессе обсуждения (устно или пись-
менно) 3 балла.

ІІІ. Самостоятельная работа по подготовке 
к занятию: 

•	 умение проанализировать конкретную 
ситуацию (с выводами, проблемами, во-
просами) — 10 баллов;

•	 подготовка дополнительных теоретиче-
ских задач (рефератов, обзоров перво-
источников) 10 баллов. 

Отличительной особенностью метода case-
study является создание проблемной ситуации 

на основе фактов из реальной жизни [5]. В каче-
стве материала для «case-study» мы использо-
вали истории болезни или родов конкретных 
пациенток (естественно, по этическим сообра-
жениям личные данные опускаются). В архиве 
проводили отбор историй болезни или родов 
с типичным вариантом течения, с различными 
вариантами осложнений (такую работу могут 
выполнять студенты в качестве самостоятель-
ной работы). Ксерокопии этой медицинской 
документации пополняют кафедральную базу 
данных «case-study» и в дальнейшем использу-
ются как дидактический раздаточный матери-
ал на занятиях. К каждой истории болезни или 
родов разрабатывались задачи или вопросы. 
Например, оценить по имеющимся данным, на 
какой стадии патогенеза находится больная 
в конкретный день пребывания в гинеколо-
гическом стационаре. Введению в ситуацию 
предшествовал клинический разбор. Напри-
мер, поступила жалоба от пациентки на нека-
чественное лечение и Вам поручили проверить 
адекватность проводимой терапии. Выступив в 
роли эксперта, проведя анализ документации, 
студент будет более тщательно и ответственно 
подходить к оформлению истории болезни или 
родов в дальнейшем. 

Мы применяем метод «case-study» при ор-
ганизации самостоятельной работы студен-
тов на кафедре с последующим обсуждением 
особенностей разбора данной клинической 
ситуации на занятии. 

При использовании интерактивных мето-
дов обучения в высшем медицинском учебном 
заведении студент становится полноправным 
участником процесса восприятия, его опыт 
служит основным источником профессио-
нального познания. По сравнению с традици-
онными формами ведения занятий в интерак-
тивном обучении меняется взаимодействие 
преподавателя и ученика: активность препо-
давателя уступает место активности учащих-
ся, а задачей преподавателя становится созда-
ние условий для эффективного обучения [7].

Этот факт имеет решающее значение для 
процесса формирования клинического мыш-
ления, как важнейшей обязательной состав-
ляющей профессионализма врача и особое 
значение для врача акушера-гинеколога, де-
ятельность которого реализуется в двух фун-
даментальных направлениях медицины и 
требует широкого диапазона знаний и прак-
тических умений.

 На основании внедрения и практического 
использования интерактивных методов обу-
чения на нашей кафедре были сформулирова-
ны следующие выводы.
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Выводы. Инновационные методики обуче-
ния, используемые нами при изучении курса 
акушерства и гинекологии, обеспечивают эф-
фективное формирование у студентов клини-
ческого мышления, компетенцию врачебной 
коммуникативности, отработку алгоритма 
консультирования пациенток, развивают спо-
собность к быстрому принятию решений. 

Методики инновационного изложения лек-
ционного материала «лекция вдвоем» и «лек-
ция пресс-конференция», как методики со 
студентоцентрическим подходом, стимулиру-
ют активное включение слушателей в мыс-
лительный процесс и активизируют все виды 
памяти, внимания и восприятия.

Результаты внедрения собственной ими-
тационной методики обучения, созданной на 
основе методик ролевой игры и стандарти-
зированной пациентки, на базе симуляцион-
ного центра, свидетельствуют о высоком ее 
потенциале, как в развитии клинической ком-
петентности студентов, так и в обеспечении 
безопасности пациентов. 

Метод case-study позволяет студентам даже 
в аудиторных условиях отрабатывать навыки 
работы с медицинской документацией, прово-
дить сбор анамнеза, анализа жалоб, объектив-
ных данных и на этой основе моделировать 
многоплановую врачебную деятельность.

Перспективы дальнейших исследований. 
Опыт внедрения инновационных техноло-
гий активного обучения нельзя переоценить. 
Дальнейшее внедрение современных образо-
вательных технологий в учебный процесс на 
кафедре акушерства и гинекологии эффек-
тивно повысит качество проведения студен-
тами всех видов специализированной врачеб-
ной деятельности. 
E.V. Litvinova, A.N. Matsynin, O. V. Noskova, G.V. Bylym 
INNOVATIVE TECHNOLOGIES OF ACTIVE TRAINING 
OF STUDENTS AT THE DEPARTMENT OF OBSTETRICS 
AND GYNECOLOGY 
Abstract. This article examines the experience of 

introducing innovative technologies for active 
training of students at the Department of Obstetrics 

and Gynecology of the Donetsk National Medical 
University named after M. Gorky. An assessment of 
the effectiveness of the methodology of innovative 
presentation of lecture material, own simulation 
training methodology based on role-playing techniques 
and a standardized patient, as well as the case-study 
method for the effective formation of clinical thinking 
in students, the competence of medical communication, 
an algorithm for counseling patients, the ability to 
implement multifaceted medical activities is given. 

Key words: innovative teaching methods, active learning, 
case-study method, simulation training; role-playing 
games; students, patient standardization
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