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У статті розглядаються проблеми сучасної фармацевтичної освіти яка залежить не тільки 
від змісту, але і від того, як засвоюється навчальний матеріал та в якій формі він подається, за 
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підходів до методики викладання навчальних дисциплін у вищих фармацевтичних навчальних 
закладах. На прикладі введення в педагогічний процес ділових ігор проаналізовано позитивний 
вплив на успішність навчання та самооцінку активності студентів на занятті.
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ПОСТАНОВКА ПРОБЛЕМИ
Необхідність підготовки фахівців з фарма-

цевтичною освітою, які володіють глибокими 
знаннями комплексу медико-біологічних дисци-
плін ґрунтується на наступному. В останній час 
все більше уваги приділяється не тільки раціо-
нальному використанню ліків, розширенню по-
казань до застосування вже відомих лікарських 
засобів, створенню нових діючих речовин та на 
їх основі нових лікарських препаратів, але й ви-
явленню, лікуванню та, насамперед, запобіган-
ню розвитку побічних дій та побічних ефектів 
ліків, тобто безпеці прийому препаратів [1, 9]. 
Особливої уваги цей напрям здобув після декіль-
кох медикаментозних «катастроф», пов’язаних 
із застосуванням ліків: «еліксиру сульфаніла-
міду», «талідомідовою трагедією», прийомом 
фленфлюраміну / фентерміну та інш. Наведені 
приклади спонукали суспільство та законодавчі 
органи багатьох країн світу створити відповід-
ні інститути для регулювання обігу лікарських 
засобів, що супроводжувалось також розробкою 
певних законодавчих вимог та створенням нових 
професій у галузі охорони здоров’я.

Яскравим прикладом народження нової про-
фесії стало виникнення на початку 70-х років 
минулого століття у країнах Західної Європи 
спеціальності «Клінічна фармація». Основною 
передумовою для її появи був стрімко зростаю-

чий обсяг знань в області медикаментозної те-
рапії накопичення нових даних відносно вже 
існуючих та інноваційних лікарських засобів, 
впровадження у медичну та фармацевтичну 
практику засад доказової медицини. У той же 
час, згідно до визначення ВООЗ у галузі GPP 
(Good Pharmaceutical Practice – належна фар-
мацевтична (аптечна) практика) — провізор не 
є суто продавцем ліків, але є носієм спеціалізо-
ваних знань, що ро бить його помічником як па-
цієнта, так і лікаря, тому участь в лікувальному 
процесі та належна ступінь відповідальності 
такого фахівця не може зводитися тільки до від-
пуску лікарських засобів. Досвід цих країн пере-
конливо свідчить, що в сучасних умовах, коли 
фармацевтичний ринок насичується новими і 
новими препаратами з високою біологічною ак-
тивністю, інтереси пацієнта вимагають чіткої 
взаємодії всіх ланок системи «лікар-провізор-
хворий». Документи ВООЗ, що стосуються ролі 
клінічного фармацевта, стверджують, що він є 
«членом команди з підтримки здоров’я пацієн-
та» і що турбота про здоров’я людей для нього — 
більший пріоритет, ніж реаліза ція лікарських 
засобів. Цей фахівець нового покоління покли-
каний забезпечувати ефективне та максимально 
безпечне індивідуальне лікування людини, на 
нього покладається функція зміцнення тріумві-
рату «лікар-провізор-хворий». Тому підготовка 
клінічного провізора — це перспективний на-
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прямок розвитку фармацевтичної освіти в Укра-
їні [1, 2].

Розвиток педагогічної інноватики в нашій 
країні пов’язаний із соціально-економічними 
змінами, а також формуванням нових суспіль-
них цінностей, що сприяло створенню масового 
суспільно-педагогічного руху щодо продукуван-
ня й реалізації нового як протиріччя між потре-
бою у швидкому розвитку школи й труднощами 
педагогів у його впровадженні [7].

АНАЛІЗ ОСТАННІХ ДОСЛІДЖЕНЬ 
І ПУБЛІКАЦІЙ

Аналіз наукової літератури та результатів 
дисертаційних досліджень показав, що най-
більш ефективними формами навчання при ви-
вченні клінічної фармації у вищих фармацевтич-
них навчальних закладає є лекції, лабораторні, 
практичні та семінарські заняття, консультації, 
самостійна робота та інші [3, 4, 5, 8, 10, 11].

У науковій літературі прийнято розрізняти 
поняття «нове», «новшество» (які вважають за 
синоніми), і «нововведення», «інновація». На 
думку дослідників цього феномена, зокрема М. 
Поташніка, новшество – це засіб (новий метод, 
програма, технологія), а інновація – процес осво-
єння цього засобу. Аналогічної думки дотриму-
ється й А. Пригожин, який розглядає нововве-
дення як процес цілеспрямованої діяльності 
людей – інноваторів.

Одним з видів інноваційних технологій в на-
вчанні – є введення в хід занять ділових ігор. Ді-
лова гра – це моделювання реальної діяльності у 
спеціально створеній проблемній ситуації. Вона 
є засобом і методом підготовки та адаптації до 
трудової діяльності та соціальних контактів, 
методом активного навчання, який сприяє до-
сягненню конкретних завдань, структурування 
системи ділових стосунків учасників. її кон-
структивними елементами є проектування ре-
альності, конфліктність ситуації, активність 
учасників, відповідний психологічний клімат, 
міжособистісне та міжгрупове спілкування, 
розв’язання сформульованих на початку гри 
проблем.

Ділова гра є комплексною, багатофункціо-
нальною дією, у межах якої сполучено декілька 
взаємопов’язаних видів діяльності: аналіз і по-
шук розв’язання проблем, навчання, розвиток, 
дослідження, консультування, формування ко-
лективної діяльності.

Традиційні ділові ігри мають заздалегідь 
розроблений сценарій, орієнтовані на вирішення 
типових проблемних ситуацій, мають на меті на-
вчити учасників гри оптимально розв’язувати ці 
проблеми.

У навчальному процесі ділову гру викорис-
товують з метою закріплення знань, які студент 
здобуває у процесі лекційних і семінарських за-
нять, самостійної роботи. Застосування ділових 
ігор під час навчання дає змогу максимально 
наблизити навчальний процес до практичної ді-
яльності, врахувати реалії сьогодення, прийма-
ти рішення в умовах конфліктних ситуацій, від-
стоювати свої пропозиції, розвивати в учасників 
гри колективізм та відчуття команди, отримати 
результати за досить обмежений час. У спеці-
ально створених умовах студент «проробляє» 
найрізноманітніші життєві ситуації, які дають 
йому змогу сформувати світогляд, відстояти 
свою позицію.

Характерними ознаками ділових ігор є: отри-
мання результатів, спрямованих на розв’язання 
проблем за короткий проміжок часу; зацікавле-
ність учасників гри, а отже, й підвищена, порів-
няно з традиційними методами, ефективність 
навчання; науково-педагогічний працівник без-
посередньо перевіряє знання студентів, їхню 
підготовку, уміння розв’язувати проблеми.

ВИДІЛЕННЯ НЕВИРІШЕНИХ РАНІШЕ 
ЧАСТИН ЗАГАЛЬНОЇ ПРОБЛЕМИ ТА 

ФОРМУВАННЯ ЦІЛЕЙ СТАТТІ
Введення в основу удосконалення методики 

викладання клінічної фармації у вищих фарма-
цевтичних навчальних закладах інноваційних 
технологій навчання є доцільним і обґрунто-
ваним. Такий висновок базується на тому, що 
при великому обсязі теоретичного матеріалу, 
проведенні узагальнення матеріалу, який на-
дається при вивченні блоку медико-біологічних 
дисциплін, акцентування студентів на виконан-
ня тестових завдань при проведенні поточних 
та підсумкових контролів відводиться замало 
часу для живого спілкування зі студентами та 
з викладачем. Головним завданням підготовки 
майбутніх фахівців фармації, які здебільшого 
орієнтовані на подальшу професійну діяльність 
в аптеці є – підготувати їх до надання кваліфіко-
ваної допомоги відвідувачам аптеки. Для цього 
необхідно якомога більше вже під час навчання 
приділяти увагу спілкуванню студентів між со-
бою за темою заняття та з людьми, які стражда-
ють на якусь патологію, та є потенційними від-
відувачами аптек. Для цього доцільно втілювати 
інноваційні технології навчання, які базуються 
на спілкуванні, висловлюванні своїх думок, уза-
гальненні отриманих знань та навичок [5, 6].

Таким чином на сьогодні введення у педаго-
гічний процес інноваційних форм навчання є до-
сить актуальним.
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Метою дослідження стало теоретично об-
ґрунтувати та експериментально перевірити не-
обхідність удосконалення методику викладання 
клінічної фармації на прикладі введення в педа-
гогічний процес інноваційних методів проведен-
ня занять з використання ділових ігор.

ВИКЛАД ОСНОВНОГО МАТЕРІАЛУ 
ДОСЛІДЖЕННЯ

Дослідження було проведено на базі кафедри 
клінічної фармакології та клінічної фармації 
Національного фармацевтичного університету. 
Експериментальні дослідження проводились за 
участю студентів спільності «Фармація» 4 кур-
су (денна форма навчання). Дослідженням було 
охоплено 54 особи.

У своїй роботі ми прагнули врахувати вимоги 
до виділення й обґрунтування критеріїв ефек-
тивності методики дослідження майбутнього 
провізора, котрі зводяться до того, що критерії 
повинні відбивати основні закономірності фор-
мування особистості; за допомогою критеріїв 
повинні встановлюватися зв’язки між усіма ком-
понентами досліджуваної системи; якісні показ-
ники повинні виступати в єдності з кількісними; 
критерії повинні бути розкриті через низку спе-
цифічних ознак, які відбивають усі структурні 
компоненти; критерії повинні відбивати динамі-
ку вимірюваної якості в часі.

Для оцінки ефективності методики дослі-
дження ми визначили основні критерії та по-
казники: мотивація до професійної діяльності, 
сформованість системи знань з дисципліни, сту-
пінь активності на навчальному занятті. 

Удосконалена методика дослідження перед-
бачає проведення рольової гри «Симптоми і син-
дроми при основних захворюваннях ендокрин-
ної системи». У подальшому було встановлено, 
що в ході рольової гри студенти, базуючись на 
отриманих навичках під час клінічних розбо-
рів, навчились логічно та послідовно задавати 
питання для диференціювання станів при захво-
рюваннях ендокринної системи. Особливу увагу 
вони приділяли виявленню «загрозливих» симп-
томів та ускладнень тих чи інших захворювань. 
Важливо відмітити, що під час гри студенти на-
магались використовувати етико-деонтологічні 
моделі спілкування «Лікар» – «Пацієнт». Серед 
моделей, які були використані студентами є: па-
терналіська, колегіальна, контрактна та інже-
нерна. Для здійснення обраної моделі студенти 
залучали своїх «колег», тобто студентів групи, 
що пожвавлювало хід ділової гри та викликало 
непідробний інтерес аудиторії.

Під час констатувального етапу експеримен-
ту шляхом опитування та спостереження, ана-

лізу стану підготовки майбутніх провізорів у 
вищому навчальному закладі встановлено, що у 
практиці професійної підготовки фахівців для 
фармацевтичної галузі спостерігається:

а) безсистемність застосування форм, мето-
дів, засобів і технологій навчання;

б) недостатній рівень сформованості компе-
тентностей і професійно важливих якостей ви-
пускників; 

в) недостатня реалізація у навчальному про-
цесі інноваційних технологій навчання.

При проведенні експерименту студенти були 
розподілені на дві групи (контрольна та експери-
ментальна). В контрольній групі занятті прово-
дились за традиційним планом, а в експеримен-
тальній в хід проведення заняття було введено 
ділові ігри.

В обох групах на початку експерименту про-
водився тестовий контроль для встановлення ви-
хідного рівня знань студентів. Його результати 
представлені в табл. 1.

Таблиця 1

РЕЗУЛЬТАТИ ТЕСТОВОГО 
КОНТРОЛЮ ЗНАНЬ

Групи n Середній бал

Контрольна група 26 3,35 ± 0,02

Експериментальна група 28 3,37 ± 0,01

Примітка. n – кількість студентів в групі.
З метою отримання орієнтованих даних про 

загальний рівень активності студентів була ви-
користана методика самооцінки активності. 
Методика  проводилась анонімно, було створено 
всі умови для того, щоб респонденти відверто 
відповідали на поставлені питання, чим забез-
печувався рівень достовірності відповідей. Дані 
дослідження зведено до табл. 2.

Отже, активність студентів на початку експе-
рименту суттєво не відрізняється.

Порівняльний експеримент проводився з ме-
тою з’ясування впливу впровадження методики 
дослідження на успішність навчання. Для цього 
необхідною умовою було виключення нульової 
гіпотези та заміна її на альтернативну. Сформу-
люємо нульову гіпотезу — отримані студентами 
результати успішності є статистично однорідни-
ми. У якості альтернативної гіпотези приймаєть-
ся положення, що впровадження удосконаленої 
методики дослідження в процес навчання суттє-
во впливає на результати навчання, активізацію 
роботи студентів. Результати вихідних даних 
порівняльного експерименту приведені в табл. 3.

Результати підтверджують раціональність 
впровадження удосконаленої методики в про-
цес викладання дисципліни «Клінічна фарма-
ція». Результати порівняльного експерименту 
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дали можливість виявити суттєву різницю між 
якістю навчання по традиційній і розробленій 
методиці. Якісна успішність експериментальної 
групи вище якісної успішності контрольної гру-
пи на 27 %. Це обумовлено більшою кількістю 
студентів які отримали оцінку «відмінно» в екс-
периментальній групі порівняно з контрольною 
12 та 4 відповідно. Середній бал в експеримен-
тальній групі збільшився у порівнянні з контр-
ольною групою на 0,4. У контрольній групі він 
склав 3,9, а в експериментальній 4,3 бали.

Результати даних щодо загального рівню ак-
тивності студентів після застосування нашої ме-
тодики представлені в табл. 4.

Аналіз отриманих результатів показує, що 
після впровадження в процес навчання методи-
ки дослідження, активність студентів зросла. 
Кількість студентів експериментальної групи 
в порівнянні з контрольною, які постійно  при-
ймають активну участь на навчальному занятті 
більше на 7 %, кількість студентів, які періодич-
но активно приймають участь на занятті збіль-
шилась на 16 %, кількість студентів, які іноді 
приймають активну участь зменшився на 21 % 
і на 6 % зменшила кількість зовсім не активних 
студентів. Дані результати свідчать про те, що 

застосування нашої методики дійсно підвищило 
пізнавальну активність студентів.

ВИСНОВКИ
У ході роботи було доведено доцільність удо-

сконалення методики викладання клінічної 
фармації у вищих фармацевтичних навчальних 
закладах на засадах інноваційних технологій 
навчання, а саме введення в хід проведення за-
нять ділових ігор. Суттєвим аргументом у по-
шуку саме технологічних нововведень у нашому 
дослідженні ми вважаємо можливість викорис-
тання у процесі навчання клінічної фармації 
професійного контексту, що дозволяє форму-
вати професійні вміння вже на ранніх етапах 
навчальної діяльності, вдосконалювати їх за 
рахунок активних ігрових та інформаційних 
технологій на наступних, ініціюючи тим самим 
і розвиток професійно-значущих особистісних 
рис майбутніх фахівців. Гармонійне поєднання 
соціального й предметного контекстів забезпе-
чується через реалізацію відповідних дидак-
тичних вимог, однією з яких є проектування 
навчальної діяльності на основі модульної бу-
дови змісту та діалогової взаємодії викладача 
й студента.

Таблиця 2

САМООЦІНКА РІВНЯ АКТИВНОСТІ НА ПОЧАТКУ ЕКСПЕРИМЕНТУ, %

Групи 

Критерії самооцінки активності

Постійно 
активно при-

ймаю участь на 
навчальному 

занятті

Періодично 
активно при-

ймаю участь на 
навчальному 

занятті

Іноді активно 
приймаю участь 
на навчальному 

занятті 

Ніколи не при-
ймаю

активної участі 
на занятті

Контрольна група 13 24 57 6

Експериментальна група 9 21 61 9

Таблиця 3

ОЦІНКА ПОРІВНЯЛЬНИХ ПОКАЗНИКІВ УСПІШНОСТІ НАВЧАННЯ

Групи n
Показники

«3» «4» «5» «2» Середній бал Якість%

Контрольна група 26 10 (39 %) 12 (46 %) 4 (15 %) – 3,9 62

Експериментальна група 28 3 (13 %) 13 (40 %) 12 (47 %) – 4,3 89

Примітка. n — кількість студентів в групі.

Таблиця 4

САМООЦІНКА РІВНЯ АКТИВНОСТІ ПІСЛЯ ЕКСПЕРИМЕНТУ, %

Групи Критерії самооцінки активності

постійно активно 
приймаю участь 
на навчальному 

занятті

періодично активно 
приймаю участь 
на навчальному 

занятті

іноді активно при-
ймаю участь на на-
вчальному занятті 

ніколи не приймаю 
активної участі 

Контрольна група 13 27 54 6

Експериментальна група 20 37 40 3
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