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П
остановка проблеми. Розвиток
української медичної освіти у ХХІ ст.
спрямований на підвищення якості

підготовки і рівня кваліфікації медичних

працівників, що потребує нової методології
організації освітнього процесу. Згідно з
нормативними документами Всесвітньої
організації охорони здоров’я, завданням медичної
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У статті визначено сутність поняття педагогічної компетентності сімейних лікарів з урахуванням

особливостей їхньої професійної діяльності та запропоновано використання інноваційних технологій у
контексті педагогічної підготовки медичних працівників. На думку автора, з педагогічною підготовкою
сімейних лікарів у медичних закладах вищої освіти пов’язані актуальні проблеми професійної освіти та
повсякденної діяльності фахівців цього профілю. Суспільна значущість роботи сімейних лікарів, складність
і багатоаспектність їхніх професійних обов’язків вимагають від них не лише високого рівня професійної
підготовки, фундаментальних знань теорії та практики медицини, опанування навичками, тактикою,
відповідними методами і прийомами лікарської діяльності, а й передбачають володіння педагогічними
знаннями, уміннями і навичками.
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FORMATION AND DEVELOPMENT OF PEDAGOGICAL COMPETENCE IN
STUDENTS OF HIGHER MEDICAL EDUCATION INSTITUTIONS WITH THE USE

OF INNOVATIVE TECHNOLOGIES
The article defines the essence of the concept of pedagogical competence of family doctors taking into

account the peculiarities of their professional activity. It also offers the use of innovative technologies within the
context of pedagogical training of medical workers. According to the author, the current problems of vocational
education and daily activities of the specialists of this field are connected with pedagogical training of family
doctors in institutions of higher medical education. The social value of the family doctors’ work, the complexity and
multidimensionality of their professional responsibilities require not only a high level of professional training,
basic knowledge of the theory and practice of medicine, mastering the skills, tactics, appropriate methods and
techniques of medical activity, but also provide for the mastery of pedagogical knowledge, abilities and skills. The
pedagogical competence of a general practitioner or a family medicine doctor includes personal and activity-
related characteristics, socially and professionally important qualities of a health worker, that express his or her
knowledge, abilities, skills and being able to apply them in the treatment and prevention process. These are the
components of pedagogical competence of a family doctor: the professionally directed concept “I am a medical
educator”, which should manifest itself directly in professional activity, communicative interaction, in the system of
self-development and self-improvement of a personality; informational and instrumental readiness for activities,
that imply possession of professional-medical and psychological-pedagogical knowledge and skills necessary for
the quality performance of therapeutic and preventive activities; professional-active consciousness, which is based
on the system of values of a person and oriented on its development and awareness of ethical norms of pedagogical
activity. The traditional model of the family doctors’ training, unfortunately, does not provide for the filling of
curricula and programs with pedagogical content. The need for the proper scientific basis for appropriate
methodological approaches to the gradual formation and development of pedagogical competence of medical
students and effective innovative technologies (interactive, game, problem and context training, information and
communication) is obvious. Thus, based on the analysis of the professional functions of family doctors in the context
of their social-educational activity, the issue of pedagogical training of students of medical universities is being
actualized.
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галузі є всебічна турбота про людей та їхнє
соціальне середовище. Сімейні лікарі мають
розглядати своїх пацієнтів у широкому контексті,
турбуватися не лише про діагностику та лікування,
а й про запобігання захворювань і травматизму,
навчати родини методам догляду і самодогляду,
проводити роз’яснювальну роботу та виховувати
в пацієнтів свідоме ставлення до збереження
здоров’я. Отже, професійна діяльність сімейного
лікаря потребує здатності та готовності до
виконання низки специфічних функцій
психологічного та педагогічного характеру. Ці
соціально та професійно важливі якості фахівця
нині розглядають крізь призму поняття
“професійна компетентність” і в площині
компетентнісного підходу до освіти. Тому
професійна освіта сімейних лікарів має
передбачати формування та розвиток у студентів
медичних закладів вищої освіти (ЗВО)
педагогічної компетентності.

Літературний огляд. Питанням удосконалення
медичної освіти приділяється постійна увага:
досліджено та методологічно обґрунтовано
специфіку професійної діяльності медиків;
визначено кваліфікаційні вимоги до фахівців
медичного профілю; розроблено структуру
медичної освіти та напрями її здійснення. Для
розвитку, адекватного завданням часу, в системи
охорони здоров’я розроблена й упроваджена
безперервна освіта медиків [10].

Окремі дослідники наголошують на значенні
впровадження педагогічної підготовки у процес
навчання майбутніх медиків, яка сприятиме
усвідомленню майбутніми медичними
працівниками необхідності профілактики та
ранньої діагностики різних захворювань, а не лише
їх лікування у хворих [6]. Проте, не зважаючи на
впровадження психологічних і педагогічних
дисциплін, загалом педагогічній підготовці
майбутніх лікарів у освітньому процесі
українських медичних ЗВО нині, як правило,
належна увага не приділяється. Ми погоджуємося
з твердженням, що медична освіта передбачає
підготовку фахівців до виконання функцій
організатора допомоги пацієнту, наставника,
співрозмовника [13, 41]. У деяких дослідженнях
[1; 12] справедливо відзначається, що для
організації догляду за хворим медичний працівник
зобов’язаний знати, що його діяльність має
спрямовуватися на вирішення не лише медичних
проблем, а й психологічних і соціальних. Однак,
формування педагогічної компетентності
вивчалося лише щодо медичного працівника із
середньою професійною освітою, а завдання
цілісного дослідження процесу педагогічної

підготовки лікаря практично не ставилися. У
психолого-педагогічній літературі не розкриті
зміст і структура поняття “педагогічна
компетентність лікаря”, не розроблена система
форм і методів педагогічної підготовки, а також
не обґрунтовано комплекс технологій, за яких
процес формування педагогічної компетентності
в майбутнього лікаря, зокрема сімейного, буде
ефективним. У науковій літературі нині теж
активно досліджуються різні проблеми сімейної
медицини [16]. Проте питання педагогічної
підготовки в них практично не розглядаються.

Мета та завдання дослідження. Мета
статті полягає в науковому обґрунтуванні
методичних підходів та інноваційних технологій
поетапного формування та розвитку педагогічної
компетентності майбутніх сімейних лікарів у
медичному університеті.

Для досягнення мети були поставлені такі
завдання:

1. Визначити сутність і структуру педагогічної
компетентності сімейних лікарів.

2. Розробити методичні рекомендації щодо
поетапного формування та розвитку педагогічної
компетентності студентів-медиків.

3. Запропонувати інноваційні технологій
педагогічної підготовки майбутніх сімейних
лікарів.

Виклад основного матеріалу. Педагогічна
компетентність сімейних лікарів та шляхи
її формування в медичних університетах.
Відповідно до Енциклопедії освіти, компетентність
є результатом освіти, вираженим у системі знань,
умінь, навичок, особистісних якостей, практичного
досвіду, яка передбачає готовність особистості
до мобілізації внутрішніх і зовнішніх ресурсів [2,
409]. Компетентність свідчить про освітній рівень
і досвідченість людини, що включає також
особистісне ставлення до діяльності, мотиваційно-
ціннісні аспекти та інші якості, що дозволяють
бути успішним. Під професійною компетентністю
розуміють інтегративне особистісно-діяльнісне
новоутворення, що збалансовано поєднує необхідні
знання, уміння та навички, професійно важливі
якості, ціннісні орієнтації та певний досвід
діяльності, котрі дозволяють самостійно та якісно
виконувати основні функціональні обов’язки. У
контексті наших наукових пошуків ми розуміємо
компетенцію, як визначені нормативи професійної
підготовки, а компетентність – як характеристику
фахівця, котра поєднує не лише знаннєвий і
технологічний, а й мотиваційний, етичний,
соціальний і поведінковий аспекти.

Основна суть педагогічної компетентності
полягає в єдності психолого-педагогічних знань,
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умінь, досвіду, властивостей і якостей педагога,
що дозволяють ефективно виконувати навчально-
виховну діяльність, цілеспрямовано організовувати
педагогічну взаємодію, а також передбачають
саморозвиток, самовиховання, вдосконалення
особистості та майстерності викладача. Це
цілісна професійно-особистісна характеристика,
яка визначає готовність і здатність виконувати
педагогічні функції відповідно до прийнятих норм,
стандартів, вимог [4, 7 – 8]. Педагогічна
компетентність передбачає, що фахівець здатний
ефективно використовувати весь обсяг людських
знань у справі виховання та навчання, тобто в
достатній мірі володіє формами, методами і
способами освітньої діяльності, здатен системно
сприймати педагогічну реальність і при цьому
діяти оптимально. Це забезпечує можливість
цілісного, структурованого бачення логіки освітніх
процесів, розуміння закономірностей, принципів і
тенденцій розвитку педагогічної системи,
дозволяє проектувати і конструювати раціональну
освітню діяльність.

На основі цих тверджень, педагогічна
компетентність медичного працівника –
комплексна, багатофакторна характеристика:
сукупність знань, умінь, навичок, а також
властивостей особистості, що сприяють
успішному психологічному і терапевтичному
впливу на пацієнтів і дозволяють найбільш
ефективно організувати лікувально-профілактичний
процес, регулювати різні аспекти психолого-
педагогічної діяльності у процесі вирішення
професійних завдань [2, 10]. Психолого-
педагогічна компетентність, на наш погляд, є
основою для реалізації таких функцій лікарської
діяльності: 1) лікувально-профілактичних;
2)  психолого-просвітницьких; 3) соціально-
організаторських.

Педагогічна компетентність сімейних лікарів,
як інтегрована характеристика особистості,
охоплює систему їхніх соціально та професійно
важливих якостей, якій властиві складні,
різнорівневі внутрішні зв’язки. Зарубіжний досвід
професійної підготовки майбутніх сімейних лікарів
і розвитку сімейної медицини, зокрема у США
[14] та в Європейських країнах [15, 16] свідчить,
що педагогічна компетентність є вагомою
складовою лікувально-профілактичного процесу
та неодмінно має розглядатися в контексті
професійної підготовки. Тому вважаємо, що
професійна підготовка майбутніх сімейних лікарів
обов’язково має враховувати компоненти їхньої
педагогічної компетентності (мотиваційно-
ціннісний, знаннєвий, професійно-комунікативний,
організаційно-технологічний і рефлексивний). Для

забезпечення дієвого педагогічного впливу
викладачам медичних ЗВО потрібно розробляти
і застосовувати стратегії професійно-теоретичної
та професійно-практичної діяльності; приймати і
реалізовувати управлінські рішення; здійснювати
аналіз інформаційних потоків; організовувати й
управляти педагогічними процесами; керувати
груповою динамікою та упорядковувати
міжособистісні стосунки студентів [9, 40].

Формування педагогічної компетентності
майбутніх сімейних лікарів розуміємо як
спеціально організований цілеспрямований процес,
який передбачає декілька етапів: опанування
курсу педагогіки відповідно до навчального плану;
засвоєння елементів педагогічних знань і вмінь у
процесі вивчення окремих загальнонаукових
(біомедичними) і професійно орієнтованих
(медичних) дисциплін; вивчення педагогічно
орієнтованого спецкурсу на випускному курсі;
набуття власного досвіду практичної професійно-
педагогічної діяльності майбутніх сімейних лікарів
під час первинної професійної спеціалізації
(навчання в інтернатурі). Проектування його форм,
методів і засобів надає навчанню ознак
технологічності, робить його керованим, наперед
визначаючи якісні показники [5, 42]. Принципи
концептуальності, поетапності та безперервності
педагогічної підготовки сімейних лікарів
передбачають цілеспрямоване, невпинне та
поетапне формування професійно-педагогічних
якостей студентів медичних ЗВО.

Проектування форм, методів і засобів розвитку
педагогічної компетентності сімейних лікарів
відображає характер педагогічного впливу на її
формування у процесі професійної підготовки. Для
керованого формування та розвитку компонентів
педагогічної компетентності важливо
організувати педагогічну підготовку в медичному
університеті таким чином, щоб забезпечити:
використання різних форм організації освітнього
процесу з метою зацікавлення студентів
педагогічними аспектами майбутньої професійної
діяльності, стимулювання мотивації щодо
вдосконалення професійно-педагогічних якостей;
поєднання традиційних та інноваційних методів і
сучасних педагогічних технологій із метою
формування навичок педагогічної діяльності;
надання студентам широких можливостей для
творчого застосування педагогічних знань, умінь
і навичок у реальних і змодельованих професійно-
педагогічних ситуаціях; організацію контролю й
оцінювання рівня сформованості в майбутніх
сімейних лікарів кожного з компонентів
педагогічної компетентності. Для цього
пропонуємо включити розширений комплекс
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педагогічно спрямованих тестових питань в
ліцензійні інтегровані іспити “Крок”, які
складають студенти та інтерни з основних
медико-біологічних і професійно орієнтованих
дисциплін [8, 49 – 50]. Їх зміст затверджується
щорічно Міністерством охорони здоров’я України
і повинен відповідати освітньо-професійним
програмам, які узгоджуються Міністерством
освіти [11]. Побудова освітнього процесу на таких
засадах сприяє ефективному опануванню
студентами педагогічною діяльністю та дає їм
змогу самореалізуватися вже під час навчання в
медичному університеті.

Загалом проектування та використання форм,
методів і засобів поетапного формування та
розвитку в освітньому процесі педагогічної
компетентності у студентів спрямоване на
підвищення ефективності педагогічної підготовки
майбутніх сімейних лікарів і передбачає:

- зорієнтованість форм, методів і засобів
розвитку педагогічної компетентності студентів
на формування їхньої готовності продуктивно
виконувати професійно-педагогічну діяльність;

- організацію педагогічної взаємодії, доцільний
відбір форм, методів і технологій навчання для
збагачення та систематизації цінностей, норм і
знань, спрямованих на формування педагогічної
компетентності студентів;

- забезпечення майбутніх сімейних лікарів
педагогічними знаннями і практичними вміннями
і навичками виконання професійно-педагогічної
діяльності на основі їх поетапної інтеріоризації у
процесі навчання;

- задоволення потреб майбутніх сімейних
лікарів у невпинному підвищенні педагогічної
компетентності, розширенні світогляду, вивчення
вітчизняного і зарубіжного досвіду професійно-
педагогічної підготовки відповідно до досягнень
сучасної психолого-педагогічної науки і новітніх
технологій навчання.

Педагогічна компетентність сімейних лікарів
ґрунтується на вміннях планувати освітній процес
під час лікування пацієнтів, самостійно підходити
до вирішення професійно-педагогічних завдань на
основі аналізу ситуації, чітко виконувати
заплановане, здійснюючи необхідну корекцію
відповідно до одержаних результатів. З метою
розвитку в студентів цих умінь процес
педагогічної підготовки у ЗВО має відповідати
завданням і реаліям системи охорони здоров’я.
Насправді ж вивчення педагогічних дисциплін та
одержання практичних умінь і навичок не завжди
дає студентам можливість уявити процес
професійно-педагогічної діяльності в конкретних
ситуаціях, оскільки його неможливо достеменно

відтворити під час навчання. Стосовно сімейних
лікарів цей аспект ускладнюється тим, що досить
важко об’єктивно змоделювати педагогічну
взаємодію з пацієнтом і створити універсальний
шаблон її перебігу в реальному лікувально-
профілактичному процесі. Подоланню цих
труднощів сприятиме максимальне наближення
технологій педагогічної підготовки до медичної
практики, внаслідок чого підвищиться готовність
студентів психологічно адаптуватися до
професійної діяльності.

Відповідно до принципів емоційної активності,
соціальної взаємодії, комплексності, інноваційності
формування педагогічної компетентності як
вагомого чинника успішності лікувально-
профілактичного процесу має здійснюватися за
допомогою розроблення й упровадження
інноваційних педагогічних технологій. На
особливу увагу в процесі педагогічної підготовки
майбутніх сімейних лікарів заслуговують
технології, здатні суттєво покращити основні
показники сформованості їхньої педагогічної
компетентності. Її формування, безперечно,
залежить від зацікавленості й активності
студентів, їхнього бажання досягти високого рівня
професійної кваліфікації. У зв’язку з цим у
педагогічній підготовці сімейних лікарів доцільно
використовувати технології навчання,
продуктивність яких “спричинюється їхньою
проблемізацією, структурним наповненням
прийомами логічного мислення (аналіз, синтез,
порівняння, підсумування, узагальнення,
систематизація, індукція, дедукція, аналогія) і
посилюється внутрішнім коефіцієнтом
активності” [7, 96]. Вони мають відрізнятися
інтенсивною подачею матеріалу, пізнавальною та
емоційною активністю студентів, постійним
самоконтролем, діалогічністю, проблемністю
тощо. Ефективними засобами педагогічної
підготовки майбутніх сімейних лікарів є
застосування інноваційних джерел навчальної
інформації (Інтернет, електронні освітні ресурси,
бази даних тощо).

Упровадження у процес педагогічної
підготовки майбутніх лікарів сімейної медицини
інноваційних технологій має відбуватися системно
та комплексно як на теоретичних, так і на
практичних заняттях. Їх доцільно спрямовувати
на: проектування індивідуального особистісного
розвитку кожного студента, стимулювання
навчальної діяльності за допомогою розв’язання
практичних ситуацій, постановки і творчого
вирішення проблем, обмін досвідом; формування
компонентів педагогічної компетентності з
урахуванням індивідуальних особливостей
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студентів та їхніх схильностей; забезпечення
взаємозв’язку освітніх цілей із безпосередніми
професійно-педагогічними завданнями сімейного
лікаря тощо [3].

Одним із найважливіших чинників, що
забезпечують мотивацію студентів до
формування педагогічної компетентності є
емоційне переживання сутності змісту
педагогічної підготовки й усвідомлення її
важливості для успішної професійної діяльності.
Завдяки застосуванню інноваційних технологій
навчання стає особистісно значущим, оскільки
студенти залучаються до самостійного вирішення
складних проблем, які можуть виникнути в
реальній професійно-педагогічній діяльності,
зокрема у відносинах лікаря з пацієнтами, його
родичами тощо. Це актуалізує предметний і
соціальний контексти педагогічної діяльності
сімейних лікарів та відображає її зміст у їхній
професійній підготовці, дає змогу формувати і
розвивати педагогічну техніку як основу
педагогічної майстерності.

Отже, упровадження інноваційних технологій
теоретичної та практичної підготовки сімейних
лікарів студентів передбачає:

- цілеспрямоване використання на теоретичних
і практичних заняттях з педагогічної підготовки
досягнень психології та педагогіки, інноваційних
технологій навчання, які підвищать ефективність
професійно-педагогічної діяльності;

- застосування контекстного навчання, що
забезпечує цілісне уявлення студентів про
предметний і соціальний зміст професійно-
педагогічної діяльності;

- зорієнтованість технологій педагогічної
підготовки сімейних лікарів на вироблення
системи внутрішніх засобів регуляції професійно-
педагогічних дій;

- постійний моніторинг сформованості
компонентів педагогічної компетентності
студентів і коригування педагогічної підготовки
за його результатами.

Результати дослідження. Позитивні
результати апробації в медичних університетах
запропонованих науково-методичних положень
свідчить, що організована з використанням
інноваційних технологій педагогічна підготовка
забезпечує мотивацію студентів до педагогічної
складової професійної діяльності сімейного лікаря,
інтеграцію педагогічних, психологічних, медичних
знань, умінь і навичок, що відповідає потребам
лікарської практики, а застосування контекстного
навчання формує цілісне уявлення студентів про
предметний і соціальний зміст подальшої
професійної діяльності. Це дає змогу

реалізовувати навчання з урахуванням
перспективних вимог галузі охорони здоров’я до
лікарів загальної практики і підвищити якість їхньої
підготовки, а також конкурентоздатність на ринку
медичних послуг.

Завдяки формуванню мотиваційно-ціннісного
ставлення студентів до педагогічної складової
професійної діяльності, інтеграції педагогічних,
психологічних, медичних знань, умінь і навичок,
що відповідає потребам лікарської практики,
використанню форм і методів навчання, що
забезпечують інтенсифікацію цього процесу,
застосуванню ефективних засобів педагогічної
підготовки, сучасних джерел навчальної
інформації, а також інноваційних технологій в
майбутніх сімейних лікарів формуються всі
компоненти педагогічної компетентності.
Уважаємо, що належна педагогічна підготовка
майбутніх сімейних лікарів сприяє досягненню
такого рівня якості медичної освіти, що дасть їм
змогу швидко включитися у професійну
діяльність, бути готовими правильно діяти у
складних професійних ситуаціях, виявляти
належну компетентність, відповідальність і
розвивати власну професійну позицію сімейного
лікаря.

До подальших напрямів наукового пошуку
відносимо: підвищення педагогічної майстерності
науково-педагогічних працівників медичних ЗВО;
створення та застосування електронних освітніх
ресурсів у підготовці лікарів сімейної медицини;
розроблення й удосконалення науково-
методичного забезпечення підготовки сімейних
лікарів.

Висновки. 1. Педагогічну компетентність
сімейного лікаря визначаємо як інтегровану
характеристику особистості, яка охоплює
комплекс актуалізованих психолого-педагогічних
і дотичних спеціально-медичних знань, умінь і
навичок, соціально та професійно важливі якості,
спрямовані на системне сприйняття медичної
діяльності та її освітніх завдань, усвідомлене
опанування формами, методами і технологіями
навчально-виховної роботи й організації
педагогічної взаємодії з пацієнтами та їхнім
оточенням, безперервний розвиток педагогічних
здібностей і вдосконалення педагогічної техніки,
здатність і готовність застосовувати їх для
позитивного психологічного і терапевтичного
впливу на пацієнтів.

2. Розроблені й апробовані методичні
рекомендації щодо вдосконалення підготовки
майбутніх сімейних лікарів передбачають
поетапне формування та розвиток педагогічної
компетентності студентів: опанування основ
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педагогіки за модернізованою навчальною
програмою; налагодження та реалізацію
міждисциплінарних зв’язків педагогіки із
загальнонауковими і медичними дисциплінами;
цілеспрямоване формування педагогічної
компетентності під час вивчення спецкурсу
“Педагогічна діяльність лікаря загальної
практики”; набуття практичного досвіду
професійно-педагогічної діяльності під час
первинної професійної спеціалізації.

3. Удосконалення педагогічної підготовки
майбутніх сімейних лікарів у медичному
університеті потребує комплексного впровадження
та реалізації інноваційних технологій (інтерактивних,
ігрових, проблемного та контекстного навчання,
інформаційно-комунікаційних), спрямованих на
засвоєння педагогічних знань і вироблення
відповідних умінь, підвищення мотивації
самовдосконалення у професійно-педагогічній
діяльності та виховання професійно-педагогічних
цінностей, розвиток особистісних якостей,
необхідних для виконання освітньої діяльності.
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“Мета життя – самовираження. Проявити у всій повноті свою сутність – ось для 
чого ми живемо”.  
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