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Безперервний професійний
розвиток — система навчання
з метою удосконалення про-
фесійних знань, компетентно-
стей, навичок лікарів для по-
кращення рівня професійної
діяльності відповідно до по-
треб служби охорони здоров’я
[1]. Професійна освіта лікарів
триває все життя, і післядип-
ломне навчання спрямоване на
отримання нових знань у ви-
гляді лекцій, семінарських і
практичних занять. Безперерв-
на професійна освіта може
включати інші інформаційні
технології, спрямовані на під-
вищення професійної обізна-
ності: менеджмент, визначен-
ня ризиків і шляхів їх усунен-
ня, аудит та оцінку якості.

Зміни у післядипломній ос-
віті останнім часом зумовлені
Постановою Кабінету Мініст-
рів України від 28.03.2018 р.
№ 305 «Про затвердження По-
ложення про систему безпе-
рервного професійного роз-
витку фахівців у сфері охоро-
ни здоров’я», зареєстрованого
в Міністерстві юстиції України
25.02.2019 р. за № 293/33264
та Наказом МОЗ України № 446
від 28.02.2019 р. «Деякі питан-
ня безперервного професійно-
го розвитку лікарів» [1].

На зміну післядипломного
підвищення кваліфікації у ви-
гляді передатестаційних циклів
і циклів тематичного удоскона-
лення приходять нові форми
освіти. Так, на початку впрова-
дження системи безперерв-
ного професійного розвитку у
Великій Британії виміром отри-
маних знань була лише кіль-
кість годин, витрачених на на-
вчання протягом року. Але на-
далі було поєднано в єдину
систему безперервного про-
фесійного розвитку знання,
навички та вміння для оцінки
успіху не лише за витраченим
часом, а і за результатом на-
вчання й отриманими компе-

тентностями. Введення в сис-
тему освітнього портфоліо спо-
нукало лікарів активно залуча-
тися до різних форм освіти,
спрямованих на їхню подаль-
шу практичну діяльність, у
тому числі дистанційно [2,
3]. Персональне електронне
портфоліо дає змогу зберігати
інформацію щодо професійно-
го росту, отриманих протягом
певного часу знань, навичок і
компетентностей та проводити
їхню об’єктивну оцінку під час
акредитації на здобуття або
підтвердження певної профе-
сійної категорії. Заходи безпе-
рервного професійного розвит-
ку мають базуватися на досяг-
неннях доказової медицини,
застосуванні симуляційних
технологій, технічного моде-
лювання реальних клінічних
ситуацій у поєднанні з розгля-
данням біоетичних проблем,
які виникають у педіатрії та
неонатології при наданні допо-
моги дітям у критичних станах
[4, 5]. Протягом безперервно-
го розвитку навчаються як лі-
карі, так і викладачі, відбува-
ється постійний обмін досві-
дом, навичками, поєднання
віртуальної реальності та ре-
альних потреб. Дискусії щодо
конкретних ситуацій та зворот-
на оцінка проведених заходів
сприяють покращенню методи-
ки післядипломного навчання.
Практикуються окремі модулі з
можливістю навчатися вдома
протягом певного часу з вико-
ристанням отриманих знань,
навичок і компетентностей у
реальній професійній діяль-
ності [6–9]. Однією з форм піс-
лядипломної освіти є створен-
ня професійних клубів у мере-
жі Інтернет для міжнародного
обміну та науково обґрунтова-
них дискусій щодо клінічних
досліджень [10].

Система безперервного
професійного розвитку впрова-
джена в нашій країні з 2018 р.

і передбачає створення персо-
нального лікарського освітньо-
го портфоліо зі щорічним отри-
манням 50 балів. Бали нарахо-
вуються при підвищенні квалі-
фікації на одно- або двотижне-
вих курсах тематичного удо-
сконалення (формальне на-
вчання), семінарах, тренінгах з
опанування практичних нави-
чок, симуляційних тренінгах,
семінарах, наукових конферен-
ціях (неформальне навчання)
або публікації результатів влас-
ного досвіду (інформальне на-
вчання) з подальшою атес-
тацією щодо отримання або
підтвердження лікарської ква-
ліфікаційної категорії. Програ-
ма безперервного професій-
ного розвитку спрямована на
підвищення кваліфікації, кон-
курентоздатності та зростан-
ня професійного рівня фахів-
ців охорони здоров’я. В Ук-
раїні створено електронну
автоматизовану інформаційно-
телекомунікаційну систему, яка
призначена для зберігання й
обліку інформації щодо безпе-
рервного професійного розвит-
ку лікарів. Протягом останніх
років триває удосконалення
організації післядипломного
навчання лікарів з визначен-
ням провайдерів, які мають
право на проведення освітніх
заходів [11]. Зазвичай провай-
дер організовує освітній захід,
створює робочу програму, за-
сновану на досягненнях до-
казової медицини, забезпечує
сучасними матеріалами та за-
собами для опанування прак-
тичних навичок і компетентно-
стей, здійснює контроль от-
риманих знань. Провайдер мо-
рально, етично та юридично
відповідає за достовірність ма-
теріалів, які використовувались
у заході, та вибір модераторів.
Провайдер повинен уникати
конфлікту інтересів під час ро-
боти зі спонсорами та запобі-
гати особистому контакту спон-
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сорів із модераторами, які бе-
руть участь у заході. Провай-
дерами освітнього післядип-
ломного процесу не можуть
бути підприємства та компанії,
які виробляють лікарські засо-
би, інструментарій або облад-
нання медичного призначення
внаслідок можливого конфлік-
ту інтересів. Якщо провайдер
приймає спонсорську допомо-
гу, то вона має буди юридич-
но прозорою та нейтральною.
Акредитація провайдерів повин-
на бути юридично обґрунтова-
ною з використанням загаль-
них положень і критеріїв [12].

Згідно з «Положенням про
систему безперервного про-
фесійного розвитку медичних
та фармацевтичних працівни-
ків», в Україні провайдери ма-
ють відповідати певним вимо-
гам: бути юридичною особою,
здійснювати контроль за якіс-
тю сучасної інформації на за-
садах доказової медицини, від-
повідності інформації заявле-
ній темі заходу, забезпечува-
ти контроль отриманих знань,
компетентностей і навичок, за-
стосовуючи електронні техно-
логії, внутрішнє або зовнішнє
незалежне оцінювання, запобі-
гати конфлікту інтересів та до-
тримуватись академічної доб-
рочесності під час проведен-
ня заходів. Провайдерам слід
уникати залучення до організа-
ційного комітету або викорис-
тання інших відносин з особа-
ми, які працюють у сфері вироб-
ництва, реклами, торгівлі, ім-
порту, експорту медичних пре-
паратів, обладнання, засобів
догляду тощо. Змінюється си-
стема нарахування балів без-
перервного професійного роз-
витку провайдером. Бали на-
раховуються за умови, що за-
планований провайдером за-
хід внесений до електронної
системи МОЗ України, яку кон-
тролює спеціальний адмініст-
ратор; особи, які беруть участь

у заході, не мають конфлікту
інтересів; захід забезпечений
науково обґрунтованими на-
вчальними матеріалами на ос-
нові доказової медицини, від-
повідає меті, заявленим ком-
петентностям та вимогам ака-
демічної доброчесності. У за-
ході мають можливість бра-
ти  участь керівники закладів
охорони здоров’я як незалеж-
ні експерти для методичного
забезпечення заходу, а також
оцінки набутих навичок, компе-
тентностей та знань здобува-
чами. Провайдеру необхідно
забезпечити вільний доступ до
інформації щодо правил, часу,
теми, учасників майбутнього
заходу та умов нарахування
балів безперервного професій-
ного розвитку. Після проведе-
ного заходу адміністратор еле-
ктронної системи МОЗ України
протягом 20 робочих днів пе-
ревіряє відповідність проведе-
ного заходу щодо умов Поло-
ження про безперервний про-
фесійний розвиток і робить ви-
сновок про нарахування або
неможливість нарахування ба-
лів безперервного професій-
ного розвитку. Провайдер має
право протягом 5 робочих днів
усунути недоліки, пред’явлені
адміністратором системи. Не-
гативний висновок адміністра-
тора щодо нарахування балів
можна оскаржити відповідно
до технічного регламенту ро-
боти системи [12].

Політика держави передба-
чає вільний вибір та доступ
лікарів до заходів, спрямова-
них на безперервний розвиток.
Статтею № 5 Закону України
«Про професійний розвиток
працівників» передбачається
безпосередня участь профе-
сійних спілок, організацій робо-
тодавців та їхніх об’єднань у
забезпеченні професійного
розвитку працівників [13, 14].
Центрами неформального про-
фесійного навчання, на нашу

думку, можуть бути професій-
ні асоціації лікарів, які вже ма-
ють велику історію свого існу-
вання, достатній досвід і мож-
ливість швидко реагувати на
виклики сьогодення та потре-
би лікарів й органів охорони
здоров’я.

В умовах стрімкого розвит-
ку медичної науки, несприят-
ливого епідемічного стану, ви-
сокої потреби в оновленні тео-
ретичних знань та опануван-
ні нових практичних навичок
значно зростає роль лікарсь-
ких асоціацій, які мають бага-
тий досвід й історію. Створен-
ня та розвиток професійних
медичних асоціацій завжди
були відповіддю на нагальні
потреби суспільства. Перші то-
вариства дитячих лікарів у Єв-
ропі були створені в Німеччині
(1884), Росії (1885), Франції
(1889). Товариство одеських
лікарів засновано в 1849 р., а
у 1917 р. на його підставі та з
його джерел сформувалося
Одеське товариство дитячих
лікарів. Завданням роботи то-
вариства був обмін новою ме-
дичною інформацією, пошуки
напрямів боротьби з інфекцій-
ними хворобами, у тому числі
з туберкульозом, холерою, чу-
мою, поліомієлітом, ревматиз-
мом, дитячою смертністю. Знач-
на увага приділялася дитя-
чому харчуванню, фізичному
розвитку. У цьому напрямі пра-
цювали видатні вчені свого
часу, професори-педіатри: С. К.
Гогітидзе (засновник товарис-
тва), І. Я. Винокуров, І. М. Ар-
люк, А. О. Гершензон, Г. Г. Стукс,
А. І. Скроцький, Г. С. Леві, В. П.
Чернюк, В. І. Зузанова, Т. М.
Якименко. З 1976 р. головою
Одеського обласного науково-
го товариства дитячих лікарів
стає академік АМН України,
професор Б. Я. Резнік. Одесь-
ка асоціація лікарів педіатрів
та неонатологів є наступни-
ком Одеського товариства ди-
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тячих лікарів з 1998 р. [15,
16].

Одеська асоціація лікарів
педіатрів та неонатологів на
чолі з чл.-кор. НАМН України,
професором М. Л. Аряєвим є
складовою Асоціації лікарів-
педіатрів України та Асоціації
неонатологів України. У засі-
даннях асоціації беруть участь
керівники закладів охорони
здоров’я, лікарі педіатри, нео-
натологи та сімейні лікарі
м. Одеси й Одеської області. На
засіданнях асоціації розгляда-
ються питання зниження показ-
ників неонатальної та дитячої
смертності, ведення ВІЛ-інфі-
кованих і дітей з ВІЛ-інфек-
цією, спадкових захворювань
обміну, органів дихання, соці-
альної педіатрії, біоетики та
біобезпеки. Відбувається об-
мін досвідом висококваліфі-
кованих лікарів з молодими
фахівцями, лікарями-інтернами
на клінічних і патолого-анато-
мічних конференціях. Одеська
асоціація лікарів педіатрів та
неонатологів щороку організує
науково-практичні конферен-
ції, присвячені пам’яті академі-
ка Б. Я. Резніка. Організація
роботи Одеської асоціації ліка-
рів педіатрів та неонатологів
спрямована на підвищення
кваліфікації фахівців у зручний
для них час (по суботах), що
дозволяє не відриватися від
основної роботи й набути но-
вих знань, опанувати практич-
ні навички та отримати серти-
фікат з певною кількістю балів
безперервного професійного
розвитку.

Разом з Одеською асоціа-
цією лікарів педіатрів та нео-
натологів у проведенні захо-
дів післядипломної освіти бе-
ре участь кафедра педіатрії
№ 1 Одеського національного
медичного університету. За
останній рік було проведено
4 майстер-класи за темами:
«Функціональний абдоміналь-

ний біль у дітей в практиці лі-
каря первинної ланки», «Вак-
цинація дітей та дорослих у
практиці лікаря первинної лан-
ки», «Актуальні питання дитя-
чої оториноларингології», «Ак-
туальні питання дитячих ін-
фекцій». Значну популярність
здобули одноденні симуляцій-
ні тренінги з оволодіння прак-
тичними навичками за тема-
ми: «Екстрена медична допо-
мога на догоспітальному ета-
пі», «Початкова, реанімацій-
на і післяреанімаційна допомо-
га новонародженим», «Оцінка
фізичного розвитку у дітей»,
«Оцінка ЕКГ у дітей», «Практич-
ні навички оцінки функції зов-
нішнього дихання та ведення
бронхообструктивного синдро-
му у дітей», «Стабілізація ста-
нів, що загрожують життю, та
шок у медичному закладі».

Під час пандемії COVID-19,
коли відвідування конферен-
цій та симуляційних тренінгів
стало неможливим, Одеська
асоціація лікарів педіатрів та
неонатологів опанувала техно-
логії дистанційного навчання,
розпочала працювати в онлайн-
режимі .  За  роки  пандемії
COVID-19 було проведено по-
над 30 онлайн-вебінарів, на
яких розглядалися епідеміо-
логія, інфекційний контроль,
клінічні прояви, діагностика, а
також алгоритми лікування
COVID-19 інфекції та її усклад-
нень у дітей. Окремо розгля-
далися клінічні, біоетичні пи-
тання первинної медико-сані-
тарної допомоги хворим на
COVID-19 та перинатальні проб-
леми. Значну увагу було при-
ділено питанням вакцинації,
правилам її проведення, мож-
ливим несприятливим наслід-
кам. У вебінарах взяли участь
провідні фахівці країни, які пра-
цювали безпосередньо з хво-
рими на COVID-19. У зв’язку з
обмеженням спілкування з хво-
рими під час пандемії, зросла

роль використання симуляцій-
них манекенів при проведенні
занять — як у додипломному,
так і післядипломному навчанні
лікарів. Важливу роль має зво-
ротний зв’язок зі слухачами, які
після кожного дистанційного
заходу відповідають на за-
питання і підтверджують свою
активну участь у заході та
отримані знання. Створено
електронну систему реєстра-
ції, ретельний облік та збері-
гання даних фахівців, які бра-
ли участь у заходах асоціації з
контролем їхньої присутності.

Таким чином, провідні регіо-
нальні асоціації у складі Асо-
ціації лікарів-педіатрів України
та Асоціації неонатологів Украї-
ни, такі як Одеська асоціація
лікарів педіатрів та неонатоло-
гів, здатні проводити велику
роботу в сфері надання прак-
тичної допомоги лікарям педі-
атрам, неонатологам, загаль-
ної практики і сімейної медици-
ни та проведення заходів без-
перервного професійного роз-
витку. Лікарські асоціації як
провайдери освітніх послуг у
вигляді одноденних семінарів,
симуляційних тренінгів, тренін-
гів з опанування практичними
навичками демонструють до-
статню мобільність у їхньому
наданні. Заняття, які прово-
дяться в аудиторних умовах,
дають найбільшу можливість
отримати практичний досвід в
умовах, наближених до реаль-
них, роботою із симуляційними
манекенами і муляжами. Ди-
станційне навчання має право
на існування в умовах панде-
мії та карантину. Лікарські асо-
ціації з великим досвідом освіт-
ньої роботи повинні мати пра-
во бути провайдерами освітніх
послуг у процесі безперервно-
го професійного розвитку.

Автори заявляють про від-
сутність конфлікту інтересів.

Ключові слова: безперерв-
ний професійний розвиток, лі-
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карські професійні асоціації,
лікарі-педіатри, сімейні ліка-
рі.
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