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формированию основных познавательных умений, 
активизации внутренних резервов, реализации спо-
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Основной задачей высшего медицинского 
образование на современном этапе является 
подготовка теоретически грамотного, дума-
ющего, высококвалифицированного специа-
листа, умеющего работать в команде и при-
нимать правильные решения зачастую в 
условиях дефицита времени. Однако широко 
внедряемая Болонская система образования 
не позволяет достичь желаемого результата. 
Студенты, даже отлично владея огромным 
объемом теоретических знаний, научились 
великолепно выбирать из предложенных ва-
риантов ответов единственно правильный, 
однако логически обосновать его, прийти к 
решению проблемы самостоятельно зачастую 
не в состоянии. Поэтому одним из основных 
направлений развития высшего медицинско-
го образования сегодня должно стать внедре-
ние в образовательный процесс новых мето-
дик обучения и оригинальных методических 
приемов, позволяющих научить будущих вра-
чей мыслить, рассуждать, строить логические 
цепочки, не выбирать правильный ответ, а са-
мостоятельно находить его [1, 2, 3].

Поскольку медицинские образование явля-
ется постоянным и непрерывным в течение 
всей профессиональной деятельности, еще од-
ной задачей, стоящей перед преподавателями 
в процессе обучения, является формирование 
познавательной самостоятельности студен-
тов. Будущий врач должен не только усвоить 
огромную базу теоретического материала, 
уметь пользоваться им, овладевать практи-
ческими навыками, необходимыми в будущей 
профессиональной деятельности, но и овла-

девать навыками самообразования, умениями 
работать в команде, грамотно и обоснованно 
высказывать и отстаивать свою точку зрения.

Известный американский исследователь 
и преподаватель новых методов обучения с 
использованием аудио- и визуальных матери-
алов Эдгар Дейл доказал, что самым неэффек-
тивным методом подачи информации являет-
ся чтение: через непродолжительное время 
человек после прочтения материала помнит 
только 10 % изложенной в нем информации. 
Аудиовосприятие нового материала, например, 
во время лекции, повышает этот процент до 20. 
Еще на 10 % больше обучающийся запоминает 
при просмотре таблиц и иллюстраций. Когда 
же восприятие материала идет одновременно 
через зрение и слух, можно достичь 50 % за-
поминания. При непосредственном участии 
в процессе получения информации, участвуя 
в дискуссии, готовя доклады, тренинги, ре-
фераты, студент может на длительное время 
запомнить до 70 % материала. Безусловно, 
наиболее эффективным методом закрепления 
материала Эдгар Дейл считал участие обучае-
мого в реальной работе с применением полу-
ченных знаний и умений либо ее имитации в 
условиях, близких к реальным. При этом чело-
век запоминает до 90 % информации и одно-
временно учится использовать ее в своей про-
фессиональной деятельности.

Основываясь на данных исследованиях, 
можно констатировать, что традиционные 
педагогические подходы, применяемые в 
подготовке врачей, в значительной степени 
исчерпали себя. Они недостаточны для реше-
ния важнейшей задачи, поставленной перед 
высшей медицинской школой — качествен-
ной подготовки высококвалифицированных, 
думающих, умеющих принимать правильные 
решения специалистов [4,1].

Подготовка медицинских работников явля-
ется одним из самых сложных педагогических 
процессов, который требует не только глубо-
кого усвоения непрерывного потока быстро 
меняющейся информации, но и воспитание 
творчески мыслящего врача, который спосо-
бен самостоятельно или в команде решать 
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самые сложные медицинские задачи. Поэтому 
перед преподавателями высшей медицинской 
школы постоянно возникает проблема поис-
ка современных развивающих технологий, 
позволяющих эффективно усваивать и пере-
рабатывать огромный объем теоретических 
базовых и научных знаний и приближать те-
оретические знания к будущей практической 
деятельности.

Современные интерактивные методы об-
учения очень разнообразны и каждый из них 
обладает своими преимуществами [5, 6, 7]. Но 
среди множества новых моделей и технологий 
обучения особое место занимает кейс-метод, 
поскольку он направлен не только на освое-
ние конкретных знаний или умений, но и на 
развитие общего интеллектуального и комму-
никативного потенциала студента.

Благодаря использованию этого метода ак-
цент образования переносится не на овладение 
готовыми знаниями и умениями, а на их выра-
ботку в процессе обсуждения проблемы, разви-
тия навыков профессиональной деятельности.

Технология кейс-метода довольно проста. 
В его основе находится case-study — смоде-
лированная преподавателем конкретная си-
туационная модель, отражающая реальную 
жизненную проблему (прецедент), включа-
ющая комплекс знаний и практических на-
выков, которые студентам нужно получить в 
процессе обучения [4, 5, 8]. Накануне занятия 
студенты изучают кейс, знакомятся с пробле-
мой, обдумывают способы ее решения на осно-
вании проработки лекционного курса, базовых 
учебников по специальности и дополнитель-
ных источников информации. В ходе занятия 
идет подробное обсуждение содержания кейса. 
Студенты на основании полученных ранее те-
оретических знаний, практических навыков и 
умений осмысливают данную проблему и нахо-
дят алгоритм (алгоритмы) ее решения. В роли 
диспетчера процесса сотворчества, участника 
дискуссии, генерирующего вопросы и анализи-
рующего ответы, выступает преподаватель.

Очень важным является то, что в ходе дис-
куссий и поиска путей решения поставленной 
проблемы у студентов развивается умение 
четко, аргументировано и грамотно излагать 
свои мысли, генерировать новые идеи, оцени-
вать возможные альтернативные пути и вари-
анты решения сложных задач, слушать и слы-
шать друг друга, вести дискуссионную борьбу 
с оппонентами.

После разбора кейса студенты получают на 
руки готовое решение, которое впоследствии 
можно будет применить в аналогичных обстоя-
тельствах. Как итог, срабатывает философский 

закон перехода количества в качество — чем 
больше проанализированных кейсов будет в 
копилке у студента, тем более высока вероят-
ность использования готовой схемы решения 
проблемы в реальной сложившейся ситуации. 
Таким образом, оценив и проанализировав мно-
жество смоделированных проблем в ходе обу-
чения, будущие врачи приобретают широкий 
набор разнообразных навыков, которые помо-
гут выйти из аналогичной реальной ситуации в 
процессе будущей трудовой деятельности.

Кроме того, использование кейс-метода в 
обучении позволяет распознать, сформиро-
вать и развивать индивидуальные способно-
сти каждого студента, а благодаря преодоле-
нию дефекта классического традиционного 
обучения, связанного с сухостью изложения 
материала, а также целевой самостоятель-
ной подготовке к занятию, значительно уве-
личить темп и глубину усвоения нового ма-
териала. При этом решается главный тезис 
образования — научиться учиться: не только 
усваивать, но и должным образом перераба-
тывать полученную информацию, развивать 
профессиональное и аналитическое мышле-
ние будущих врачей.

Таким образом, использование кейс-ме-
тода в практике преподавания медицинских 
дисциплин способствует активизации мыс-
лительной деятельности студента, повыше-
нию его читательской и речевой культуры, 
формированию умений самостоятельного и 
группового анализа сложных ситуаций. Кро-
ме того, повышается мотивация к образова-
тельному процессу, отрабатывается умение 
работы с новой информацией, развиваются 
навыки убедительно отстаивать индивиду-
альную и коллективную точки зрения, умень-
шается разрыв между теорией и практикой. 
Поскольку знания не передаются студенту в 
готовом виде, а строятся самим обучающим-
ся в процессе познавательной деятельности, 
происходит творческое овладение професси-
ональными умениями и навыками, развитие 
мыслительных способностей, что позволит 
использовать полученный опыт самообразо-
вания в дальнейшей самостоятельной прак-
тической деятельности.

D. Lastkov, L. Pavlovich, I. Yermakova, Ye. Degtyarenko, T. Vykhovanets, 
M. Yezheleva
USING THE CASE-METHOD AS INNOVATIVE MODEL 
OF TEACHING IN HIGHER MEDICAL SCHOOL
Abstract. Using the case-method in the educational 

process of the higher medical school allows the student 
to feel the independence in mastering of theoretical 
knowledge and practical skills, generates interest and 
a positive motivation to learn, encourages independent 
thinking, facilitates the formation of basic cognitive 
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skills, activation of internal resources, the realization of 
abilities, the development of a harmonious personality.

Key words: innovative methods of teaching, the case-
method, the educational process, higher medical 
education.
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