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(від м'яких і твердих тканин); Costa (1974) скоріше описує, 
а не класифікує дефекти зубних рядів; American College 
of prosthodontics (ACP Classification, 2002) заснована на 
діагностичних висновках; Implant corrected Kennedy (ICK 
Classification, 2008) дотримується класифікації Кеннеді, 
але з урахуванням відновлення дефектів зубних рядів за 
допомогою імплантів [1, 2, 3].

На сьогоднішній день загальноприйнятою міжнародною 
класифікацією вважається система Kennedy-Applegate. Ед- 
вард Кеннеді в 1923 році запропонував класифікацію частко
вої втрати зубів, яка отримала найбільше застосування серед 
всіх запропонованих, і саме цю класифікацію доповнив в 
1954 році Еплгейт (OC Applegate, [ffiplgeit]) описавши 8 пра
вил з її застосування, а в 1960 році включив в класифікацію 
п'ятий і шостий класи. До V Класу відносять односторон
ній, обмежений зубами дефект, при якому медіальний зуб не 
може використовуватися як опорний для часткового знімного 
протезу. До VI класу відносять односторонній дефект, обме
жений зубами, який може бути заміщений незнімними мос- 
товидними конструкціями [4, 5].

До теперішнього моменту в ортопедичної стоматоло
гії відсутні системи, адаптовані до МКХ-С при оцінці зу- 
бощелепної області після видалення зубів, відповідно роз
робка актуальною класифікації залишається відкритою.

Мета дослідження. Дослідити вплив модифікованої 
нами системи Kennedy-Applegate на якість постановки по
переднього діагнозу студентами медичних ВНЗ стомато
логічного факультету.

Матеріали і методи: Дослідження було проведено на 
кафедрі ортопедичної стоматології на базі Університетсько
го стоматологічного центру Харківського національного 
медичного університету. Протягом 6 місяців був проведе
ний порівняльний аналіз результатів робіт 80 студентів (а 
саме 40 вітчизняних та 40 англомовних студентів), що на
вчаються на 3 курсі стоматологічного факультету ХНМУ та 
вивчають дисципліну «Ортопедична стоматологія». Контр
ольна група становила 20 вітчизняних студентів та 20 іно
земних студентів, досліджувана мала таку ж кількість.

Нами запропоновано доповнення до класифікації 
Kennedy-Applegate. Основні чотири класи Кеннеді по
значаються римськими цифрами, підкласи позначаються 
арабськими цифрами, в дужках вказують відсутні зуби 
згідно нумерації ВООЗ, які підлягають відновленню.

Приклад діагнозу: Дефект зубного ряду верхньої ще
лепи III клас, 1 підклас (14, 25) за Кеннеді. Таким чином в

діагнозі відображається кількість відсутніх зубів і їх позна
чення, що дає можливість краще візуалізувати дефект зуб
ного ряду та об’єм подальшого ортопедичного лікування.

Результати досліджень. За результатами досліджень 
встановлено, що показники 1 та 2 дослідних груп значно 
різняться. У досліджуваній групі з запропонованою нами 
класифікацією кількість правильно поставлених діагнозів 
у групи вітчизняних студентів становила 16 із 20 (80%), 
тоді як у контрольній -  11 із 20 (55 %). Щодо 2 дослідної 
групи, іноземних студентів, результати були наступними 
: досліджувана група становила 15 вірних із 20 (75 %), а 
контрольна -  9 із 20 (45 %), що можно пов’язати з меншою 
складністю визначення класу.

Висновки. Виходячи з вищенаведеного, отримані по
зитивні результати в основній групи випадків дозволяють 
зробити висновок, що запропоновані нами доповнення до 
класифікації дефектів зубних рядів за системою Kennedy
Applegate дають можливість краще візуалізувати дефект 
зубного ряду, виключити подвійне трактування одного і того 
ж діагнозу згідно з поправками Applegate, та мають пози
тивний вплив на якість постановки попереднього діагнозу 
студентами медичних ВНЗ стоматологічного факультету.
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УДОСКОНАЛЕННЯ ОРГАНІЗАЦІЇ НАВЧАЛЬНОГО ПРОЦЕСУ ШЛЯХОМ ВПРОВАДЖЕННЯ 
ІННОВАЦІЙНОГО МЕТОДУ КОНТРОЛЮ ЗНАНЬ СТУДЕНТІВ ОТРИМАНИХ НА ЛЕКЦІЯХ З 

ВИКОРИСТАННЯМ КОМП’ЮТЕРНИХ ТЕХНОЛОГІЙ

Герман С.А., Тіщенко О.В.
Харківський національний медичний університет

Вступ. Слово "лекція" походить від латинського 
"lection" -  читання. Лекція з'явилася в Стародавній Гре
ції, отримала свій подальший розвиток в Стародавньому 
Римі і в середні віки. В сучасних вищих школах актив
но дискутуються питання про необхідність проведення і 
обов'язковість контролю відвідування лекцій студентами. 
Лектор фізично не взмозі провести індивідуальний контр
оль засвоєння знань на лекціях, як і проконтролювати чим

саме займається кожний студент. Тому мотивацію і увагу 
студентів можливо привернути тільки цікавими актуаль
ними знаннями, а також ораторським мистецтвом викла
дача. У випадках коли ці дві складові відсутні, не рідко 
аудиторія перетворюється на «сонне царство».

На сьогоднішній день розвиток інформаційних технологій 
давно переступив етап «сухого читання матеріалу» на лекцій
них заняттях. Майже в кожному вищі в аудиторіях присутні
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проектор пристосований до комп’ютера, що дозволяє виводити 
зображення на екран для демонстрації не тільки презентацій- 
них слайдів, а і відеоматеріалів.

Кожна сучасна людина використовує в своєму житті мо
більні пристрої та гаджети, що служать для найрізноманітні
ших цілей. У людей з’явився потужний інструмент з набором 
додатків, які можуть використовуватися у всіх сферах. Але 
наявність таких пристроїв може негативно впливати на на
вчальний процес, смартфони служать високотехнологічною 
іграшкою для молодих людей, хоча і мають набір функцій, 
що міг би їм стати прекрасним помічником в навчанні [1, 2].

Деякі викладачі негативно ставляться до використан
ня гаджетів у вищій школі і забороняють їх використання. 
Але прогрес змусив педагогів замислитися над способами 
використання таких систем з метою підвищення ефектив
ності освітнього процесу. Термін «мобільне навчання», або 
«M-leaming», як його називають за кордоном, це сучасна тех
нологія, яка допомагає організувати процес навчання з ви
користанням мобільних пристроїв, девайсів або гаджетів [3].

Останні розробки в області IT додатків зробили мож
ливим використання контролю отриманих знань широки
ми аудиторіями у режимі реального часу через мережу ін- 
тернет у формі інтерактивної гри. Онлайн сервіси «Kahoot. 
com», «Socrative», «learningapps.org» та інші платформи 
для створення вікторин, тестів і опитувань можливо ефек
тивно використовувати в дидактичних цілях.

Мета: ознайомлення викладачів з можливостями сер
вісу створення інтерактивного контролю знань отриманих 
широкою аудиторією

Основна частина. Для роботи з сервісом «Kahoot» ви
кладач попередньо повинен створити завдання по матеріа
лам лекції або теми. Створені завдання дозволяють вклю
чити в них фотографії і навіть відеофрагменти. Темп вико
нання тестів або опитувань регулюється шляхом введення 
часової межі для кожного питання.

При бажанні викладач може ввести бали за правильні 
відповіді на поставлені питання та за швидкість. Табло ві
дображається на моніторі вчительського комп'ютера, або 
транслюється на проектор.

Для участі в тестуванні студенти через мобільний дода
ток або просто через сторінку в інтернеті повинні відкрити

сервіс і ввести РШ-код та ім’я. Опитування аудиторії не за
ймає багато часу, та дає розгорнуту статистику по питанням.

Нами проведено тестове опитування студентів 2 курсу 
на лекції з дисципліни «Основні технології виготовлення 
зубних протезів» за запропонованою методикою. В опиту
ванні прийняли участь 70 студентів, 2 студенти не змогли 
взяти участь, тому що не мали доступу до мережі інтернет 
через гаджет. Було задано 10 питань з зображеннями про
тезів та методики їх виготовлення. На питання, що скла
далось з не більше одного речення або зображення виді
лялось по 30 секунд.

За результатами опитування студенти в середньому 
дали 55% вірних відповідей по матеріалам лекції, що го
ворить про недостатність тільки теоретичного викладу та 
необхідність пояснення матеріалу на практичних заняттях.

Висновки. Таким чином, отримані результати дають 
змогу оцінити засвоєння теми, а також проаналізувати де
тальну статистику вірних відповідей на кожне питання. 
Але найголовніше, зробити лекцію або практичне занят
тя цікавим та доступним для участі кожному слухачу або 
студенту. Можливим перспективним напрямком є вико
ристання сервісів створення онлайн тестів і опитувань в 
дидактичних цілях, а також можливість розробки власної 
платформи та додатку.

Література
1. Кіт І.В. Застосування елементів мобільного навчан

ня на уроках математики / І.В. Кіт, О.Г. Кіт // Журнал «Ма
тематика в школах України». -  № 3 (555). -  Січень, 2018. 
Режим доступу до електронного ресурсу: ітЦр://]оигпа1. 
osnova.com.ua/article/66929

2. Куклев В.А. Досвід розробки і застосування елек
тронних освітніх ресурсів: від комп'ютеризованих підруч
ників через мережеві технології до мобільного утворення 
/ В.А. Куклев // Інформатика й освіта. -  2006. -  № 2. -  С. 
103-106.

3. Лівска Є.В. Мультимедіа в освіті: Сучасні педагогіч
ні та інформаційні технології у викладанні. Навчання на
вичкам роботи з інтерактивними ресурсами. Навчально- 
методичний посібник. Частина II / Є.В. Лівска. -  «Ейдос», 
2012. -  121 с.

ДЕЯКІ ОСОБЛИВОСТІ ВИКЛАДАННЯ ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГІЇ В МЕДИЧНОМУ ВИШІ

Головкін А.В.
Запорізький державний медичний університет

Вступ. Проблема шкірних та венеричних хвороб в 
практиці лікарів майже усіх профілів, у теперішній час, 
стає особливо нагальною завдяки збільшенню їх розпо- 
всюдженості і частоті. Вони мають значну питому вагу в 
загальній структурі хвороб людини. Необхідно навчити 
студентів-медиків етіології, патогенезу, клінічним про
явам та методам діагностики і лікування шкірних і ве
неричних хвороб [1]. У такому сенсі процес викладання 
дисципліни вимагає високого рівня теоретичної та прак
тичної підготовки викладача.

Основна частина. Викладання курсу шкірних та ве
неричних хвороб є науково обгрунтованим та специфіко
ваним. Всі форми навчання мають допомагати розвивати у 
студента медичні поняття про шкірні і венеричні хвороби, 
клінічне мислення лікаря. Для цього необхідно створити

методично правильно організований процес викладання. 
Крім практичних занять необхідно вживати й інші форми 
навчальної роботи. Особливу увагу необхідно приділяти 
науковій діяльності, залучати студентів до проведених на 
кафедрі наукових експериментів. Це необхідно для інте
грування отриманих даних експериментальної діяльності 
та теоретичних знань в практичні навички і розвиватиме 
аналітичні здібності. Студенти можуть бути залучені для 
проведення санітарно-просвітницької діяльності з про
філактики інфекцій, які передаються статевим шляхом та 
заразних шкірних хвороб. Це дозволить детально опрацю
вати актуальні на сьогодні питання профілактики [3]. Все 
це буде сприяти формуванню справжнього практичного 
лікаря, який може використовувати сучасні наукові данні, 
формувати особистість. У навчальний процес необхідно
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