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МЕДИЧНА ОСВІТА В УКРАЇНІ, ЇЇ РОЗВИТОК ВІДПОВІДНО 
ДО СУЧАСНИХ СВІТОВИХ СИСТЕМ ОСВІТИ

Янішен І.В., Дюдіна І.Л., ПогорілаА.В., Перешивайлова І.О., ХНМУ,Харків

Медична освіта -  це основа якісного надання медичних послуг гро
мадянам України, та є основою здоров’я нації та національної політики 
усіх країн світу. Вища медична освіта в Україні розпочинається із органі
зації медичних факультетів при університетах. В 1804 р. було створено 
перший університет на східноукраїнських землях в Харкові з медичним 
факультетом, а в 1841 р. створено медичний факультет у Київському уні
верситеті св. Володимира [1]. Щоб отримати ступінь лікаря або доктора 
медицини, та отримати право займатися медичною або фармацевтичною 
практикою, необхідно було скласти іспити латинською мовою. В Російсь
кій імперії існували приватні зуболікарські школи. Першу приватну шко
лу зубних лікарів було створено в Петербурзі (1881 р.), на території су
часної України шкіл було набагато більше: в Києві, Одесі, Харкові, Кате
ринославі. В 1894 р. було відкрито перший медично-освітній заклад на за
хідноукраїнських теренах: медичний факультет при Львівському універ
ситеті. У період до 1918 р. зуболікарські школи поступово реформувалися 
в стоматологічні інститути.

На початку ХХ ст. на території східноукраїнських земель, вищу ме
дичну освіту здобували на медичних факультетах таких університетів, як: 
Харківського, Київського та Новоросійського, а також на Вищих жіночих 
курсах медичного напряму. Діяльність медичних факультетів університе
тів, розташованих на території України в межах Російської та Австро- 
Угорської імперій в другій половині ХІХ -  початку ХХ століття була від
повідною до імперської освітньої політики [1]. Після пролетарської рево
люції радянською владою в Україні було започатковано вирішення за
вдань щодо ліквідації неписьменності, реформ вищої школи, науки і тех
ніки. У січні -  квітні 1919 р. основні принципи радянської системи освіти 
й виховання почали діяти: загальна доступність, безкоштовність і 
обов’язкова шкільна освіта. В 1920 р. було скасовано університети, які пе
ретворилися на інститути народної освіти (ІНО). Відновлення універси
тетської освіти відбулося у 1933 р. і почали функціонувати у Києві, Хар
кові, Одесі, Дніпропетровську, яке мало важливий вплив на розвиток нау
ки. У післявоєнний період в Україні за короткий час була відновлена ос
вітня сфера та наука на базі ВНЗ [2]. Медина освіта в Україні після руйну
вання Радянського Союзу, в проміжок деякого часу, продовжувала базува
тися на радянській системі, яка дозволяла проводити підготовку кадрів в 
два етапи -  до дипломна та післядипломна підготовка. Медичну освіту в 
Україні було засновано на принципах й вимогах загальнодержавної освіти 
з врахуванням досягнень у цій сфері цивілізованих країн світу.

Останнім часом основою системою медичної освіти в Україні стала 
загальноєвропейська Болонська система, принцип якої, в умовах глобалі

136



зації та великої міграції населення всесвіту, складається з того, щоб сис
тема вищої освіти всіх країнах була максимально подібна, а отримані 
знання та дипломи дозволяли без обмежень працювати в усіх країнах, які 
її використовують. Ця система була введена в Україні в 2005 р., але на по
чатку її застосуванні, результати мали невдалий результат. За правилами 
цієї системи з’являється можливість отримання трьох рівнів освіти: бака
лавр (або спеціаліст), магістр та спеціалізація. Бакалавр -  рівень фахівця, 
що базується на основі повної загальної середньої освіти, який отримує 
поглиблену загальнокультурну підготовку, фундаментальні й професійно- 
орієнтовані уміння та знання. Спеціаліст -  наступний рівень фахівця на 
основі кваліфікації бакалавра, що надає спеціальні уміння та знання, які 
базуються на певному досвіді особи, яка отримує цей рівень. Магістр -  рі
вень фахівця, що базується на кваліфікації бакалавра (або спеціаліста), на
дає поглиблені спеціальні уміння та нові знання в даній галузі. Цей рівень 
фахівця теж може мати деякий досвід та можливість його використання та 
формування нових знань для вирішення важких професійних питань. Спе
ціалізація -  це придбання лікарем однієї з лікарських спеціальностей, яка 
отримується під час проходження інтернатури при академіях післядипло- 
мної освіти лікарів та на кафедрах медичних університетів базових закла
дів охорони здоров’я [3].

Система медичної освіти України все більш наближається до рівня 
найпотужніших європейських держав, таких як Німеччина, Польща та ін
ші. Так, у Німеччині університети мають класичну структуру та мають 
проводити наукові дослідження, навчання, підготовку кадрів вищої квалі
фікації, отримання звання докторат-2 для заміщення посад завідувачів ка
федр. Тривалість стандартного навчання складає, щонайменше, чотири 
роки. Всі навчальні заклади в Німеччині -  державні, але в останній час 
з’являються й приватні, навчання в яких є платним та має дві стадії: дво
річний базовий курс і дворічний професійний курс. Перший складається з 
загальнообов’язкових предметів і має заключні проміжні іспити. Друга 
стадія надає студентам більше можливостей в селекції кола знань, які ста
новлять окрему дисципліну викладання й завершується іспитами з 
обов’язковим набуттям диплома чи звання магістра або держіспитами. На 
початку другої стадії з’являється можливість певної зміни напрямків нав
чання. Іспитами завершується кожна дисципліна навчання. Після закін
чення програми особи, які отримують навчання, виконують письмову ро
боту, й також складають усні або письмові іспити з основних дисциплін. 
На обох стадіях використовують різні методи проведення занять: лекції, 
контрольні роботи, практичні заняття, екскурсії, передбачається обов’яз
кове проведення науково-дослідної роботи студентами. Система вищої 
державної освіти в Польщі також здійснюється за Болонською системою. 
Термін викладання дисципліни складає три-п’ять років. Абітурієнти, що 
закінчили освіту, також отримують ступінь бакалавра або магістра. Ви
кладання здійснюється також у формі лекцій, практичних і лабораторних
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занять, семінарів... Навчальний рік або семестр закінчується екзаменацій
ною сесією. Однією з головних складових навчального процесу є навчаль
на практика, здійснення якої відбувається упродовж навчального року, 
термін виконання якої, встановлює декан факультету. Якщо студент бере 
участь у наукових дослідженнях чи розробках, тоді навчальна практика у 
такому випадку може бути частково або повністю йому зарахована. У 
Польщі впроваджено двоступеневу освіту, як основне навчання на бакала
вра й додаткове навчання на магістра [4].

Відтак, медична освіта в Україні має давні корні і є дуже ефектив
ною та високоякісною. Взявши краще з радянської системи та загальноєв
ропейської шляхом приєднання до Болонського процесу, надає нам мож
ливість наблизитися до всесвітньої системи освіти та надати студентам 
можливість отримати дипломи високої якості, які будуть давати їм мож
ливість продовжувати свою практичну та наукову працю в інших країнах 
світу. Але для цього нам треба ще багато працювати: треба розробити сис
тему мотивації для викладачів і студентів, з метою покращення методу 
викладання для перших та збільшення вимог до теоретичного й практич
ного навчання для інших. Тоді це призведе до збільшення рівня освіченос
ті студентів і зросту попиту на навчання в вищих медичних закладах Ук
раїни.
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