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Анотація. Практичне заняття - основний вид учбових занять лікарів-інтернів, під час якого формуються практичні
навики та вдосконалюється клінічне мислення майбутніх лікарів-спеціалістів хірургічного профілю. Мета - визначити
складові ефективності проведення практичних занять з клінічної мікробіології лікарям-інтернам хірургічного профілю. У
процесі викладання клінічної мікробіології на практичному занятті важливо чітко диференціювати тематичну спрямо-
ваність, враховуючи майбутній фах інтерна. Інтернам хірургам та травматологам необхідно знати біологічну характе-
ристику аеробних та анаеробних мікроорганізмів, які беруть участь в ускладненні вогнепальних поранень. Майбутнім
акушер-гінекологам одне з практичних занять доцільно присвятити сучасним аспектам лабораторної діагностики та
використання біопрепаратів у лікуванні вагінозів. Інтернам-офтальмологам вкрай важливим є практичне заняття, при-
свячене мікроорганізмам, які інфікують рогівку, викликаючи вірусний, бактеріальний, грибковий, протозойний кератит;
наголошуємо на ризики інфекцій, пов'язаних з носінням контактних лінз. Інтерни хірургічного профілю на практичних
заняттях з клінічної мікробіології вивчають та практично відпрацьовують методики мікробіологічного дослідження пато-
логічного матеріалу, виділеного від пацієнтів, опановують навики інтерпретації отриманих результатів, приймають
рішення про етіотропне лікування пацієнта. Необхідною складовою навчання інтернів хірургічного профілю з клінічної
мікробіології є здійснення багатоповерхового контролю рівня знань, володіння сучасними аспектами діагностики та трак-
товки отриманих результатів. На основі отриманих критеріїв лікар-інтерн має змогу прийняти правильне рішення і
інтерпретувати будь-яку клінічну ситуацію.
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Практичне заняття - один з основних видів система-

тичних учбових занять, на якому інтерни отримують не-

обхідні знання з визначеного розділу за своєю спеціалі-

зацією.

Практичне заняття повинно сприяти формуванню у

слухачів клінічного мислення, показувати зв'язок клінічних

проявів захворювання з особливостями мікробіологічної

діагностики.

Слід зазначити, що успішна робота з розробки мето-

дичних засад підготовки фахівців безпосередньо зале-

жить від оптимізації навчально-педагогічного процесу на

кафедрі, рівня її оснащеності, сучасної діагностичної апа-

ратури, впровадженням комп'ютерних технологій у сис-

тему навчання, а найголовніше - від професіоналізму

науково-викладацького складу.

Мета - визначити складові ефективності проведен-

ня практичних занять з клінічної мікробіології лікарям-

інтернам хірургічного профілю.

Реалізація потенціальних можливостей входження

системи вищої освіти України в європейський освітній

простір передбачає запровадження нових підходів до

організації навчального процесу з клінічної мікробіології

у Вінницькому національному медичному університеті ім.

М.І. Пирогова [3]. Використання лише класичних методик

навчання є пасивним сприйняттям навчального матері-

алу і є однозначно недостатнім. Тому, викладачами ка-

федри для лікарів-інтернів хірургічного профілю прово-

дяться практичні заняття, які надають можливість само-

стійно поетапно провести дослідження патологічного

матеріалу, який був отриманий від хворого в стаціонарі.

Дослідження триває протягом всього хірургічного циклу.

Кожен фахівець має змогу ознайомитись з прикладами

тестових завдань (обов'язково із бази тестів до ліцензій-

ного іспиту КРОК 3), конкретних клінічних ситуацій до кож-

ної теми (тем всього 5) окремо.

У процесі викладання клінічної мікробіології на прак-

тичному занятті важливо чітко диференціювати тематич-

ну спрямованість, враховуючи майбутній фах інтерна.

Наприклад, інтернам хірургам та травматологам не-

обхідно знати біологічну характеристику аеробних та ана-

еробних мікроорганізмів, які беруть участь в ускладненні

вогнепальних поранень [4]. У демонстраційних мікроп-

репаратах лікарі-інтерни визначають морфологічні та

тінкторіальні особливості мікроорганізмів ранового вмісту,

а на поживних середовищах - культуральні особливості

бактерій, які беруть участь у розвитку запалення. Кожен

з інтернів повинен обґрунтувати вибір матеріалу для

мікробіологічного дослідження, виходячи з анамнезу

пацієнта, попереднього діагнозу, локалізації патологіч-

ного процесу, особливостей забору матеріалу.

Особлива увага при проведенні мікробіологічних дос-

ліджень приділяється прискореним методам діагности-

ки, що надає можливість чітко визначитись з ймовірним

етіологічним агентом і вчасно призначити лікування. Од-

нак, акцент на занятті наголошується на класичних ме-

тодиках діагностики, які є актуальними і не втратили сво-

го значення. Під час лабораторних досліджень звертає-

мо увагу фахівців на те, що мікроорганізми, які виділяємо
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з бойових ран виявляють здатність до плівкоутворення

(псевдомонади, ацинетобактер), що частіше спостері-

гається при пораненнях, які супроводжуються перело-

мами кісток, а не ізольованими пораненнями м'яких тка-

нин.

При інфекційних ускладненнях бойових поранень,

виходячи зі складу мікрофлори, інтерни-хірурги повинні

обґрунтувати доцільність використання антисептиків у

рановому ложі у комплексі з системною антибіотикоте-

рапією. На цьому занятті звертаємо увагу, що мікрофло-

ра, яка колонізує бойові рани у сучасному конфлікті в

Україні, характеризується множинною резистентністю до

хіміопрепаратів. У ранній період після бойового пора-

нення у мікробному спектрі переважають грампозитивні

коки, на другому-третьому тижні флора заміщується грам-

негативними бактеріями (родина Enterobacteriaceae,

родів Enterobacter, Klebsiella, Escherichia).

Майбутнім акушер-гінекологам одне з п'яти практич-

них занять присвячене сучасним аспектам лаборатор-

ної діагностики та використання біопрепаратів в лікуванні

вагінозів [1, 5].

Лікарі-інтерни на практичному занятті мають змогу

забарвити мікропрепарати, отримані від хворих на вагі-

ноз, промікроскопувати їх та ознайомитись з морфолог-

ічними та тінкторіальними властивостями, вивчити куль-

туральні властивості бактерій та грибів. За допомогою

запропонованих (складених нами) таблиць за ступенем

вираженості дисбіозу вагіни інтерни-акушер-гінекологи

визначають рівень порушення мікробіоти (І-ІV ступінь) та

режим використання біопрепаратів. Поряд з цим для

контролю рівня знань використовуються готові тести чи

результати проведених лабораторних досліджень. Лікар-

інтерн повинен визначитися з тактикою лікування або

проведення додаткових досліджень.

Інтернам-офтальмологам одне з трьох практичних

занять присвячуємо мікроорганізмам, які інфікують рог-

івку (первинно або вторинно). Звертаємо увагу на патоге-

нез розвитку вірусного, бактеріального, грибкового, про-

тозойного кератиту [2]. В мікропрепаратах, забарвлених

за Грамом, за Романовським, приготованих з гнійно-сли-

зового матеріалу хворих на кератит звертаємо увагу

лікарів на морфологічні, тінкторіальні властивості бак-

терій та грибів, а також на клітини крові, які беруть участь

у запаленні (нейтрофіли, еозинофіли, лімфоцити та ін.).

Знайомимо інтернів-офтальмологів з методом іму-

нофлюоресценції, який широко використовується як діаг-

ностичний тест в офтальмології, демонструємо мікроп-

репарати зі специфічними включеннями. На поживних

середовищах демонструємо характер росту мікроор-

ганізмів, які найчастіше зустрічаються при ураженнях

рогівки (пневмококи, піогенні стрептококи, патогенні ста-

філококи, гонококи, клебсієли, псевдомонади та гриби).

Окремо демонструємо чутливість мікроорганізмів до су-

часних антибіотиків. Акцентуємо увагу лікарів, що голов-

ною умовою розвитку інфекції рогівки є порушення

цілісності епітелію рогівки, який є природнім бар'єром,

та фактори агресії мікроорганізмів. Доволі часто зустрі-

чаються мікотичні кератити (фактором ризику яких є

місцеве застосування стероїдів та антибіотиків).

Mycobacterium fortuitum викликає важко курабельні ке-

ратити, особливо після бойових поранень.

Носіння контактних лінз є фактором збільшення

мікробіоти на кон'юнктиві та рогівці, оскільки лінза - це

стороннє тіло. На практичному занятті інтерни-офталь-

мологи мають можливість оцінити ефективність різних

видів антисептиків для знезараження контактних лінз.

Викладачі кафедри під час проведення практичних

занять з інтернами-офтальмологами для контролю

знань мають змогу використовувати комп'ютерні програ-

ми декількох типів, в основу яких покладено принципи

тестування, коли майбутньому лікарю доводиться у

кожній реальній клінічній ситуації прийняти єдине пра-

вильне рішення щодо лікування або бактеріальної, або

вірусної, або грибкової, або протозойної інфекції.

На практичних заняттях з клінічної мікробіології з інтер-

нами хірургічного профілю звертаємо увагу на теми та

проблеми, які пов'язані з повсякденною лікарською

практикою спеціаліста - вчасної діагностики та призна-

ченні відповідної етіотропної терапії інфекційно-запаль-

них захворювань різної локалізації.

Досвід викладання клінічної мікробіології на практич-

них заняттях з інтернами хірургічного профілю на нашій

кафедрі показує, що лікар-спеціаліст повинен володіти

навиками правильного забору матеріалу для бактеріо-

логічних досліджень, проаналізувати та дати кваліфіко-

вану трактовку отриманих результатів, прийняти правиль-

не рішення щодо алгоритму подальшої тактики діагнос-

тики захворювання та лікування конкретного пацієнта.

Висновки та перспективи подальших
розробок

1. Необхідною складовою навчання інтернів хірургіч-

ного профілю з клінічної мікробіології є здійснення ба-

гаторівневого контролю рівня знань, володіння сучас-

ними аспектами діагностики та трактовки отриманих

результатів. При цьому особливе значення набувають

тестові завдання, які диференціюються за ступенем

складності, містять у собі такі вимоги як валідність,

надійність і можливість об'єктивної оцінки знань.

На основі отриманих критеріїв лікар-інтерн має змогу

прийняти правильне рішення й інтерпретувати будь-яку

клінічну ситуацію.
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СОСТАВЛЯЮЩИЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ ПРОВЕДЕНИЯ ПРАКТИЧЕСКИХ ЗАНЯТИЙ ПО КЛИНИЧЕСКОЙ МИКРОБИОЛОГИИ
ИНТЕРНАМ ХИРУРГИЧЕСКОГО ПРОФИЛЯ
Иванова С. А., Назарчук Г. Г., Крыжановская А. В.

Аннотация. Практическое занятие - основной вид учебных занятий врачей-интернов, во время которого формируются

практические навыки и совершенствуется клиническое мышление будущих врачей-специалистов хирургического профиля.

Цель - определить составляющие эффективности проведения практических занятий по клинической микробиологии вра-

чам-интернам хирургического профиля. В процессе преподавания клинической микробиологии на практическом занятии

важно четко дифференцировать тематическую направленность, учитывая будущую профессию интерна. Интернам хи-

рургам и травматологам необходимо знать биологическую характеристику аэробных и анаэробных микроорганизмов,

участвующих в усложнении огнестрельных ранений. Будущим акушер-гинекологам одно из практических занятий целесо-

образно посвятить современным аспектам лабораторной диагностики и использования биопрепаратов в лечении вагино-

зов. Интернам-офтальмологам крайне важно практическое занятие, посвященное микроорганизмам, которые инфициру-

ют роговицу, вызывая вирусный, бактериальный, грибковый, протозойный кератит, отмечаем риски инфекций, связанных

с ношением контактных линз. Интерны хирургического профиля на практических занятиях по клинической микробиологии

изучают и практически отрабатывают методики микробиологического исследования патологического материала, выде-

ленного от пациентов, овладевают навыками интерпретации полученных результатов, принимается решение об этиот-

ропном лечении пациента. Необходимой составляющей обучения интернов хирургического профиля с клинической микро-

биологии является осуществление многоуровневого контроля знаний, владения современными аспектами диагностики и

трактовки полученных результатов. На основе полученных критериев врач-интерн имеет возможность принять пра-

вильное решение и интерпретировать любую клиническую ситуацию.

Ключевые слова: микроорганизмы, методика преподавания, интерн, хирургия, акушерство-гинекология, офтальмология.

COMPONENTS OF THE EFFECTIVENESS OF PRACTICAL TRAINING IN CLINICAL MICROBIOLOGY OF THE DOCTORS-INTERNS
OF SURGICAL PROFILE
Ivanova S. A., Nazarchuk H. H., Kryzhanovskaya A. V.

Annotation. Practical training is the main type of training for interns, during which practical skills are formed and clinical thinking of

future surgical specialists is improved. The purpose is to determine the components of the effectiveness of practical training in clinical

microbiology for physicians-interns of surgical profile. In the teaching of clinical microbiology in practice, it is important to clearly

differentiate the thematic focus, considering the future specialty of the intern. Interns for surgeons and traumatologists need to know

the biological characteristics of aerobic and anaerobic microorganisms involved in the complication of gunshot wounds. It is

advisable to dedicate one of the practical lessons to the future aspects of laboratory diagnostics and the use of biological products in

the treatment of vaginosis for future obstetricians-gynecologists. For ophthalmologists, it is extremely important to have a practical

training session on microorganisms that infect the cornea, causing viral, bacterial, fungal, protozoal keratitis; We emphasize the risks

of contact lens-related infections. Surgical profile interns at clinical microbiology classes study and practically work out methods of

microbiological examination of pathological material isolated from patients, master the skills of interpretation of the obtained results,

and decide on etiotropic treatment of the patient. A necessary component of training interns of a surgical profile in clinical microbiology

is the implementation of multicontrol of the level of knowledge, knowledge of modern aspects of diagnostics and interpretation of the

obtained results. Based on the criteria obtained, the intern can make the right decision and interpret any clinical situation.

Keywords: microorganisms, teaching methodology, intern, surgery, obstetrics-gynecology, ophthalmology.
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