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ПЕРСПЕКТИВИ ВИКОРИСТАННЯ ВІРТУАЛЬНОГО СИМУЛЯТОРА ПАЦІЄНТА 

BODY INTERACT ПРИ ВИКЛАДАННІ КЛІНІЧНИХ ДИСЦИПЛІН 

Земляний Ярослав Вадимович,  
доцент кафедри внутрішніх хвороб 1 та симуляційної медицини; 

Земляна Наталія Анатоліївна, 
асистент кафедри акушерства та гінекології,  

Запорізький державний медико-фармацевтичний університет 

Вступ. В умовах пандемії впровадження воєнного стану навчання в змішаному форматі 

з використанням дистанційних технологій навчання стало основою надання освітніх послуг в 

медичних закладах вищої освіти. В таких умовах для забезпечення сфери охорони здоров’я 

медичними працівниками з високим рівнем підготовки необхідно впровадження ефективних 

методів медичної освіти, які б сприяли ефективному оволодінню як теоретичних аспектів, так 

і практичних навичок [1]. Особливо це стосується, кафедр на яких викладаються клінічні 

дисципліни. Вони є ключовою ланкою підготовки майбутніх лікарів. На теперішній час 

розвиток інформаційних технологій та інноваційних засобів комунікації відкривають всі 

можливості для створення більше ефективних підходів до медичного навчання [2].  

Основна частина. В основі платформи Body Interact лежить симуляційний метод 

навчання «стандартизований пацієнт», що реалізується через різноманітні клінічні сценарії, 

які відтворюють перебіг конкретних патологічних станів. Такий підхід дає змогу максимально 

наблизити навчальний процес до реальної клінічної практики і відпрацьовувати практичні 

навички роботи з пацієнтам без стресу та шкоди для хворого. Сьогодні він є одним із найбільш 

поширених інструментів симуляційного навчання та інтегрований у навчальні програми 

більшості провідних університетів світу [2]. 

Платформа Body Interact представлена у вигляді горизонтального інтерактивного 

сенсорного столу, на екрані якого відображається віртуальний пацієнт. У режимі реального 

часу викладачі та студенти мають можливість спостерігати за динамікою клінічного стану 

пацієнта. Система одночасно демонструє необхідні для діагностики фізіологічні показники, 

результати лабораторних та інструментальних досліджень. Віртуальний симулятор фіксує всі 

дії користувача, відображає реакції пацієнта на проведені маніпуляції та призначене 

лікування. Після завершення навчальної сесії програма надає об’єктивну оцінку роботи 

студента та детальних її розбір у вигляді де брифінгу.  

Кафедрами внутрішніх хвороб 1 та акушерства і гінекології ЗДМФУ використання онлайн-

платформи Body Interact активно впроваджується при викладанні на практичних заняттях 

студентів медичних та міжнародного факультетів починаючи з IV курсу. Ця методика дає 

змогу відпрацьовувати роботу з клінічними кейсами, які включені до навчального плану, на 

практичних заняттях під контролем викладача.  

При викладанні клінічних дисциплін на відповідних кафедрах передбачено як розбір 

клінічних сценаріїв разом з викладачем, так і можливість працювати за окремим доступом 

індивідуально, знаходячись в безпечних умовах. Перевагами використання віртуального 

стимулятора пацієнта є необмежена кількість повторів відпрацювання алгоритмів, знижена 

стресова складова та наявність дебрифінгу, що передбачає можливість проаналізувати власні 

результати.  

Досвід використання програми Body Іnteract під час практичних занять та атестації 

показав і певні проблеми, які пов’язані з вимогливістю платформи до якості програмного 

забезпечення та швидкості мережі інтернет. 

Висновок. Використання віртуального симулятора пацієнта Body Іnteract суттєво 

підвищує якість набуття фахових компетенцій здобувачів освіти за спеціальностями 

«Медицина» та «Педіатрія» і збільшує їх прихильність до навчання на клінічних дисциплінах. 
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ПСИХОЛОГІЧНА ПІДТРИМКА СТУДЕНТІВ У МЕДИЧНОМУ ЗВО,  

ЯКИЙ ФУНКЦІОНУЄ НА ПРИФРОНТОВІЙ ТЕРИТОРІЇ 

Іванькова Наталя Анатоліївна, к.пед.н., доцент, 

кафедра клінічної фармації, фармакотерапії, 

фармакогнозії та фармацевтичної хімії, 
Запорізький державний медико-фармацевтичний університет 

Вступ. Сучасна система вищої освіти функціонує в умовах зростання психоемоційного 

навантаження на студентів, що пов’язано з війною та соціально-економічною нестабільністю. 

Окрема категорія - це студенти, які навчаються у прифронтових містах. У цих умовах 

особливої актуальності набуває проблема збереження ментального здоров’я студентів та 

формування психологічно безпечного освітнього середовища. Саме тому психологічна 

підтримка студентів розглядається як важливий елемент системи забезпечення якості освіти 

та успішного розвитку особистості майбутнього фахівця [1]. Особливої уваги потребують 

студенти медичних і фармацевтичних спеціальностей, навчання яких пов’язане з високим 

рівнем емоційного напруження та професійного стресу.  

Основна частина 

Психологічна підтримка студентів у ЗВО являє собою комплексну систему заходів, які 

спрямовані на профілактику психоемоційних порушень, подолання навчальної дезадаптації та 

розвиток психологічної ресурсності [2]. Основними напрямами такої підтримки є 

психологічна діагностика, індивідуальне консультування, групова робота, психоедукація [3] 

та кризова допомога. 

Психологічна діагностика дозволяє своєчасно виявляти рівень стресу, тривожності, 

емоційного вигорання та інші ризики, що негативно впливають на навчальну діяльність. 

Індивідуальне психологічне консультування спрямоване на надання допомоги студентам у 

розв’язанні особистісних, міжособистісних і професійних проблем. Важливу роль відіграють 

групові форми роботи, зокрема тренінги зі стресостійкості, розвитку емоційного інтелекту та 

комунікативних навичок. Психоедукаційна діяльність сприяє формуванню відповідального 

ставлення до власного психічного здоров’я. 

Наведемо компоненти системи психологічної підтримки у ЗВО, який функціоную на 

прифронтовій території. 

1. Діагностичний: моніторинг психоемоційного стану. 

2. Консультативний: індивідуальне та групове консультування.  

3. Профілактичний: профілактика стресу та вигорання; формування стресостійкості. 

4. Психоедукаційний: лекції, тренінги; формування культури ментального здоров’я. 

5. Кризовий: психологічна допомога в гострих станах; реагування на травматичні 

події. 

6. Організаційно-комунікативний: взаємодія з викладачами, психологом, за 

необхідністю з адміністрацією та лікарем.  

  


