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full of fetid purulent matter; with sour frothy ructations: with canine appetites, and crudeness of digestion» 
[3], згаданий лікар пропонує, щоб протягом всіх трьох днів засідань сенаторів оглядали лікарі й 
прописували їм відповідні ліки, від яких вони мають одужати до наступної серії засідань.  

Отже, як бачимо, натуралістичний, грубо-фізіологічний, глузливо-сатиричний, і при цьому 
блискуче дотепний і художньо довершений роман Дж. Свіфта «Мандри Гуллівера» варто прибрати 
з дитячої полиці, адже у його на позір казкових сюжетних колізіях закодовані споконвіку актуальні 
філософські, політичні й медичні проблеми.  
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Вступ. Соціальні мережі перетворилися на один з основних способів, яким люди взаємодіють, 

спілкуються та знаходять інформацію. Для медичної галузі вони відкривають нові можливості та 
виклики. Тому є необхідність розглянути роль соціальних мереж у роботі лікарів, виокремлюючи їх 
позитивні та негативні впливи та вказуючи на шляхи максимізації переваг та мінімізації ризиків. 

Актуальність полягає у необхідності розуміння впливу соціальних мереж на сучасну медичну 
практику в Україні. Зростання популярності цих платформ серед лікарів та пацієнтів вимагає 
обгрунтованих підходів до їх використання, зокрема з урахуванням позитивних та негативних 
наслідків для професійної діяльності лікарів та забезпечення конфіденційності та етичності взаємодії 
з пацієнтами. 

Основна частина. У сучасному українському суспільстві соціальні мережі відіграють значну 
роль у житті людей, а для лікарів вони стають як джерелом можливостей, так і джерелом ризиків. 
Позитивні аспекти включають можливість підвищити професійний статус, спілкуватися з колегами 
та надавати корисну інформацію громадськості. Завдяки соціальним мережам лікар може ефективно 
спілкуватися з пацієнтами, надавати консультації, поширювати корисну інформацію та 
підтримувати пацієнтів у важкі часи. Крім того, соціальні мережі створюють можливості для лікарів 
здійснювати медичну просвіту та популяризувати здоровий спосіб життя серед населення. 
Розміщення корисної інформації про профілактику захворювань, поради з правильного харчування 
та рекомендації щодо фізичної активності можуть допомогти зменшити захворюваність та 
покращити стан здоров'я населення. Проте, з використанням соціальних мереж пов'язані і ризики. 
Недбале використання соціальних мереж може призвести до порушення конфіденційності пацієнтів, 
витоку конфіденційної інформації та навіть недоцільного лікування. Крім того, перебір часу в 
соціальних мережах може призвести до збільшення ризику вигорання серед медичних працівників 
та втрати продуктивності. Також важливо пам'ятати про розповсюдження некоректної медичної 
інформації, яка може призвести до неправильного самолікування та загрози для здоров'я пацієнтів. 

Щоб мінімізувати негативні наслідки використання соціальних мереж для лікарів, необхідно 
розробити стратегії та рекомендації з ефективного та етичного використання цих платформ.  
Освіта лікарів щодо етичних стандартів у використанні соціальних мереж, включаючи питання 
конфіденційності пацієнтів та відповідальності за розповсюдження медичної інформації, є 
ключовою. Також необхідно розробити правила та рекомендації для медичних працівників щодо 
обмеження часу витраченого на соціальних мережах та встановлення границь між професійним та 
особистим життям. Правове регулювання щодо використання соціальних мереж у медичній практиці 
також має велике значення, зокрема, встановлення чітких правил щодо конфіденційності медичної 
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інформації та відповідальності за порушення цих правил. Загалом, правильне використання 
соціальних мереж може стати цінним інструментом для покращення медичної практики та взаємодії 
з пацієнтами, за умови дотримання відповідних етичних, професійних та правових стандартів. 

Одним з ключових завдань для сучасного лікаря є збереження балансу між використанням 
соціальних мереж для покращення медичної практики та уникненням можливих негативних 
наслідків. Для досягнення цього балансу лікарі повинні вдосконалювати свої навички у критичному 
мисленні та аналізі інформації, щоб розрізняти достовірну медичну інформацію від міфів та 
неперевірених даних. Важливо також надавати пріоритет збереженню конфіденційності пацієнтів та 
дотримуватися етичних норм у взаємодії з аудиторією в соціальних мережах. 

Крім того, медичні організації та установи можуть впроваджувати програми навчання та 
підтримки для лікарів, спрямовані на вивчення найкращих практик використання соціальних мереж, 
а також на збільшення обізнаності у питаннях етики та конфіденційності. Важливо також 
створювати платформи для обміну досвідом та найкращими практиками між медичними 
працівниками, що дозволить забезпечити поширення корисної інформації та підтримку в 
професійному середовищі. 

Загалом, розуміння як позитивних, так і негативних аспектів використання соціальних мереж 
для сучасного лікаря в Україні важливо для розвитку медичної галузі та забезпечення високого 
стандарту надання медичних послуг. Ефективне використання цих інструментів може сприяти 
покращенню якості медичної допомоги та підвищенню рівня здоров'я населення, за умови 
збереження принципів етики, конфіденційності та професійної відповідальності. 

У підсумку, розглянуті аспекти використання соціальних мереж для сучасного лікаря в Україні 
підкреслюють складність цього питання та потребу в ретельному аналізі та розробці стратегій. 
Використання соціальних мереж може бути корисним для покращення комунікації, збільшення 
доступності медичної інформації та підвищення професійного рівня. Проте, воно також вимагає 
уваги до питань конфіденційності, етики та регулювання використання цих платформ. 

Для досягнення оптимального використання соціальних мереж у медичній практиці необхідно 
поєднувати технологічний прогрес з етичними та правовими принципами, забезпечуючи 
збалансований підхід до використання цих інструментів. Розробка відповідних стратегій, освіта 
медичних працівників та розвиток відповідних правових норм є важливими кроками для 
забезпечення успішного впровадження соціальних мереж у медичну сферу. При цьому важливо 
зберігати головний пріоритет – забезпечення високих стандартів надання медичних послуг та захист 
прав та конфіденційності пацієнтів. 
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