
мом для их профессиональной деятельности, но и углубить свои про­
фессиональные знания в области социально сферы за рубежом.
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ИСПОЛЬЗОВАНИЕ МУЛЬТИМЕДИЙНЫХ ТЕХНОЛОГИЙ 
В ОБУЧЕНИИ СЕСТРИНСКОГО ПЕРСОНАЛА И ПАЦИЕНТОВ

В настоящее время реформирование здравоохранения коснулось 
всех его отраслей. Ведущее значение при этом приобретает повыше­
ние качества оказываемой медицинской помощи (МП) населению, в 
связи с чем руководители лечебно-профилактических учреждений 
(ЛПУ) должны акцентировать внимание медицинского персонала на 
пациенте как главном объекте медицины. От степени профессиональ­
ной подготовки медицинских работников, уровня их общения с паци­
ентами и их информированности напрямую зависит качество МП в 
целом [2].

На сегодняшний день в мире признано, что лечение больного 
должно сочетаться с его обучением, поскольку полноценная терапия 
при любой патологии возможна только в том случае, если пациент 
понимает смысл лечения и он комплаентен, то есть строго придержи­
вается рекомендованного врачом образа жизни и привержен предпи­
санному лечению [6]. К сожалению, врач стационара зачастую не рас­
полагает достаточным временем для подробной беседы с каждым па­
циентом о факторах риска, методах немедикаментозной профилакти­
ки и лечения, что весьма важно для окончательного выздоровления и 
реабилитации больного после выписки из ЛПУ.

В настоящее время компьютерные технологии качественно из­
менили многие стороны жизни современного общества. В медицине 
компьютерные технологии нашли применение в лечебно­
диагностических мероприятиях (компьютерная и магнитно- 
резонансная томографии, ангиография, позитронно-эмиссионная то­



мография, ультразвуковая допплерография), организации оказания 
медицинских услуг (электронная очередь к специалистам, учет и ана­
лиз деятельности медицинских учреждений, оформление медицин­
ской документации), а также в качестве элемента обучения и передачи 
опыта (телеконференции, телеконсилиумы, трансляции операций и 
видеосеминаров). Простой, но не менее важной областью применения 
компьютерной техники является обучение с помощью различных 
средств мультимедиа [3].

Мультимедиа -  это представление объектов и процессов не тра­
диционным текстовым описанием, а с помощью фото-, видео-, графи­
ки, анимации, звука, то есть во всех известных сегодня формах, что 
делает процесс обучения более эффективным [2; 3]. Известно, что 
большинство людей запоминает 5 % услышанного и 20 % увиденного, 
а одновременное использование аудио- и видеоинформации повышает 
запоминаемость до 40- 50%.

С учетом изложенного, цель настоящей работы заключается в 
обосновании необходимости использования мультимедийных техно­
логий в обучении медицинского персонала и пациентов.

Поскольку одним из распространенных методов социологиче­
ского исследования является использование вопросников (анкет) [1; 4; 
5], нами проведено анонимное анкетирование врачебного и сестрин­
ского персонала (табл. 1) и пациентов стационара МУЗ ЦРБ г. Режа 
(табл. 2). В анкетировании медицинских работников участвовало 52 
человека (врачи и средний медперсонал). В анкете, помимо выяснения 
возраста и должности респондента, были сформулированы 11 вопро­
сов, ответы на которые решали поставленную задачу: в каком виде 
интервьюируемые предпочитают получать информацию на конферен­
циях, в каком виде они сами предпочтут сделать доклад, владеют ли 
они компьютером и т.д.? Целью анкетирования пациентов было выяс­
нение перспективы внедрения мультимедийных технологий для их 
обучения. В исследовании приняли участие 68 больных. Их анкета со­
держала 7 вопросов.

Результаты интервьюирования сотрудников больницы (табл. 1) 
показали неоднозначность их мнений относительно тех или иных 
форм подготовки докладов и лекций, предназначенных для обучения 
среднего медицинского персонала и пациентов. Так, путями достиже­
ния успеха на рабочем месте медицинские работники считают и нс-



пользуют стаж -  7,7%, трудолюбие -  23,1%, профессиональную ком­
петентность -  69,2%. Такое распределение ответов на первый (он же 
третий) вопрос позволяет предположить внутреннюю мотивацию на 
обучение у большинства опрашиваемых.

Мнения о предпочтительном способе получения информации на 
конференциях распределились следующим образом: 11,5% предпочи­
тают классическое зачитывание лекции, выдачу методической литера­
туры для самостоятельного изучения предпочли бы 7,7%, и абсолют­
ное большинство 80 ,8%  предпочтительным методом назвали презен­
тацию. В данном вопросе у опрашиваемых была возможность давать 
пояснения о преимуществах выбранного метода. Из наиболее частых 
преимуществ презентаций упоминаются наглядность, простота пред­
ставления информации, отсутствие монотонности и скучности.

Обсуждаемые на конференциях темы 80,8 % респондентов счи­
тают интересными. Лучше воспринимают смешанную информацию 
(визуально и на слух) 88,5% интервьюированных лиц, 9,6% предпочи­
тают только зрительный ряд и лишь один опрошенный отдал пред­
почтение лекции.

В случае необходимости сделать доклад самим 34,6% опрошен­
ных предпочтут сделать его в виде классической лекции, 53,8% вы­
полнят его в виде презентации, 11,6% сделали бы только раздаточный 
материал. При ответе на этот вопрос у респондентов также была воз­
можность оставлять пояснения, основными причинами своего выбора 
доклада в виде презентации назывались наглядность и простота выда­
ваемой информации, экономия времени при подготовке и зачитыва­
нии доклада. Опрошенные, выбравшие классическую лекцию объяс­
няют свой выбор отсутствием навыков работы на компьютере. По­
следним был вопрос об уровне владения компьютером. К сожалению, 
только 34,6%, то есть каждый третий из опрошенных, владеют ком­
пьютером настолько хорошо, чтобы собственноручно сделать презен­
тацию. Однако 53,8% респондентов все-таки приложили бы усилия 
для составления презентации.

Как видно из результатов опроса, медперсонал больницы явля­
ется достаточно мотивированным к обучению, большинство опро­
шенных стремится к новым знаниям и методам обучения, они знако­
мы на практике с преимуществами мультимедийных методов подачи 
информации и готовы сами их применять.



Таблица 1

Результаты опроса медперсонала поликлиники МУЗ ЦРБ г. Режа

№
п/п

Вопросы Варианты ответов % отве­
тивших

1. Возраст 26-35 лет 19,2
36-45 лет 26,9
46-55 лет 34,6

Старше 55 лет 19,3
2. Специальность Врач 30,8

Фельдшер, акушерка 11,5
Медсестра 57,7

3. С помощью чего веро­
ятнее всего можно до­
биться успеха на рабо­
те?

Трудолюбия 23,1
Профессиональной компетент­
ности

69,2

Стаж 7,7
4. Испытываете ли Вы 

необходимость в посе­
щении медицинской 
библиотеки?

Да 73,1

Нет 26,9

5. Занимаетесь ли Вы са­
мообразованием?

Постоянно 50,0
Нет 11,5

По производственной необхо­
димости

38,5

6. Сколько времени в 
день вы могли бы уде­
лить образованию/ са­
мообразованию?

Не больше 30 мин 11,5
1 час 57,7
Больше 1 часа 30,8

7. Выписываете ли Вы 
для себя медицинскую 
литературу?

Да 23,1
Нет 76,9

8. На Ваш взгляд есть ли 
необходимость в про­
ведении районных 
конференций с целью 
обмена опытом (обуче­
ния)?

Да 98,1
Нет 1,9



'9 . На районных конфе­
ренциях Вы предпочи­
таете получать инфор­
мацию в виде

Классического зачитывания 
доклада

11,5

Доклада с использованием про­
ектора (презентации)

80,8

Выдачи методической литера­
туры для самостоятельного 
изучения материала

7,7

10. Считаете ли Вы инте­
ресными темы, обсуж­
даемые на конференци­
ях, проводимых в ЦРБ?

Да 80,8

И. Вам легче восприни­
мать информацию

Зрительно (текст, диаграммы, 
картинки, слайды и др.)

9,6

На слух (прослушивание лек­
ций)

1,9

Смешанный способ (чтение 
лекций с показом графического 
материала)

88,5

12. При необходимости 
сделать доклад, Вы 
сделаете его в виде

Классической лекции 34,6
Доклада с использованием про­
ектора (презентации)

53,8

Выдачи методической литера­
туры для самостоятельного 
изучения материала

11,5

13. Владеете ли Вы ком­
пьютером на достаточ­
ном уровне для само­
стоятельной подготов­
ки презентаций или ме­
тодического материала
9

Да 34,6

Нет 65,4

Результаты опроса больных стационара МУЗ «ЦРБ г. Режа» 
(табл. 2) тоже характеризуется неоднозначностью ответов.



Таблица 2

Результаты опроса пациентов стационара МУЗ ЦРБ г. Режа

№
п/п

Вопросы Варианты ответов
% отве­
тивших

1. Возрасг 26-35 23,5
36-45 17,6
46-55 20,6

56-65 17,6
66-82 20,7

2. Пол Мужчина 35,5
Женшина 64,7

3. Достаточно ли Вы осведомле­
ны о Вашем основном заболе­
вании?

Да 76,5
Нет 23,5

4. Основные источники информа­
ции о Вашем заболевании?

Медработник 73,5

Другие больные 8,8

Знакомые, родственни­
ки

8,8

Книги, интернет 17,6
5. Хотите ли Вы получить больше 

информации о заболевании?
Да 98,5
Нет 1,5

6. От кого Вы хотели бы получать 
информацию о своем заболева­
нии?

Медработник 100
Другие больные -
Знакомые, родственники -
Книги, интернет -

7. Согласитесь ли Вы посещать 
занятия, если больница органи­
зует предоставление информа­
ции на период Вашего лечения 
в стационаре (лекции в фойе 
вашего отделения, беседы в па­
латах, раздача брошюр и т.д.)?

Да 88,2
Нет 11,8



В вопросе об основном источнике информации о заболевании, 
многие из опрошенных больных выделили несколько вариантов отве­
тов, 73,5% респондентов основным источником информации о своем 
заболевании назвали только медработника, 17,6% назвали, кроме того, 
книги и Интернет, 8,8% -  знакомых и родственников, 8,8% считают 
основным источником информации других пациентов. На вопрос, хо­
тят ли пациенты получать больше информации о своем заболевании, 
98,5% ответили утвердительно.

Также задавался вопрос: «От кого пациенты хотели бы получать 
информацию о своем заболевании?», на что 100% опрошенных отве­
тили: «От медицинского работника». На последний вопрос о согласии 
пациентов посещать занятия для получения информации по своему 
заболеванию и профилактике постстационарных осложнений, органи­
зуемые больницей в периоде нахождения их в стационаре, утверди­
тельно ответили 88,2% опрошенных. Почти 90% больных наиболее 
предпочтительным способом восприятия информации считают муль­
тимедиа.

Таким образом результаты, полученные в нашем исследовании, 
свидетельствуют о готовности как медицинского персонала, так и па­
циентов к обучению с использованием мультимедийных технологий. 
Необходимость внедрения их в практику ЛПУ сомнений не вызывает, 
поскольку качество оказываемых медицинских услуг зависит не толь­
ко от уровня специального образования у персонала больницы и их 
стремления к дальнейшему обучению и расширению набора профес­
сиональных навыков, но и от информированности пациентов об осо­
бенностях своих заболеваний и способах их лечения [6].
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КЛЮ ЧЕВЫ Е КОМ ПЕТЕНТНОСТИ В ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ 
ПОДГОТОВКЕ КОСМ ЕТОЛОГОВ В МЕДИЦИНСКОМ ВУЗЕ

В настоящее время компетентностный подход как основа мето­
дологии обновления образовательного процесса активно исследуется 
в нашей стране и за рубежом. Концептуальной основой метода явля­
ется идея ключевых компетенций, которая, в отличие от традиционно­
го, «знаниевого» подхода, ориентирует подготовку специалиста к 
профессиональной деятельности не только на освоение им определен­
ного объема знаний и познавательных умений и навыков, но и на 
формирование у него в процессе обучения профессиональной компе­
тентности. Структурной основой компетентности при этом выступают 
базовые (или ключевые, универсальные) компетенции, а также уни­
версальные, надпредметные способы практической деятельности, на 
освоение которых должен быть направлен образовательный процесс. 
Иначе говоря, профессиональная подготовка современного специали­
ста акцентирует внимание не только на формирование конкретных, 
узкоспециальных знаний, а на развитие у обучающихся универсаль­
ных умений и способностей, обеспечивающих им возможность быст­
рого и эффективного освоения любых необходимых специальных на­
выков и новых способов профессиональной деятельности, как бы 
стремительно ни развивалась сама сфера деятельности специалиста.

К числу таких, чрезвычайно быстро развивающихся областей 
профессиональной деятельности с полным правом может быть отне­
сена косметология. Рост общего благосостояния населения и, как 
следствие, усиление мотивации в удовлетворении эстетических по­
требностей человека, в том числе в отношении своей внешности, по­
явление новых высокоэффективных методов коррекции косметологи- 
чсских недостатков, медико-социальная реабилитация людей с врож­
денными и приобретенными дефектами внешности -  все эти факторы 

выводят косметологию в ранг социально востребованных областей 
медицины.


