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Аннотация. Целью данной работы было изучение мнения студентов медицинского института об использовании трена-
жеров и симуляторов на практических занятиях. Методы:  был составлен опросник, состоящий из 24 вопросов. Опрос 
проводился среди 150 студентов со 2 по 6 курс по 30 человек с каждого курса в Медицинском институте НИУ «БелГУ». 
Статистический анализ проводился с использованием программы Statistica 6.0. Результаты:  Опрошенные студенты ме-
дицинского института считали, что cимуляторы и тренажеры следует использовать для обучения следующим образом: 
«нужно постоянно» ответили 92% респондентов, «не нужно» –  2%, «затрудняюсь ответить» –  6%. Использование манеке-
нов (симуляторов) для первичного обучения техническим навыкам считали необходимым 89,3% опрошенных, 82,6% сочли 
важным использовать симуляторы и для совершенствования этих навыков. Большинство студентов нашего исследования 
(96%) ответили, что использование симуляторов должно начинаться со 2–3 курса. Что касается формата обучения, 64,7% 
студентов считали, что приемлемо от 3 до 5 студентов на тренажер и соотношение преподавателя к обучаемым 1:6–8. 
На вопрос «Какова ваша мотивация к использованию симуляторов?» респоденты ответили: «отработка навыка» –  89,3%; 
«хорошая оценка» –  59,3%; «узнать о редкой патологии» –  47,3%; «обратная связь» –  31,3%; «подготовка к аккредита-
ции» по студентам всех курсов –  30,7%, при этом 100% студентов 6 курса дали положительный ответ. Выводы: студенты 
ценят симуляционное обучение на тренажере в виде небольших групповых занятий. Большинство студентов считали, что 
использование симуляторов должно начинаться с ранней стадии обучения. Студенты готовы использовать симуляционное 
оборудование, но только в рамках практических занятий по разным дисциплинам.
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Abstract. The aim of this work was studying the opinions of students of a medical institute about the use of simulators and sim-
ulators in practical classes. Methods: a questionnaire consisting of 24 points was compiled. The survey was conducted among 
150 students from 2 to 6 courses of 30 people from each course at the Medical Institute of the Belgorod State National Research 
University. Statistical analysis was carried out using the program Statistica 6.0. Results: The respondents believed that simulators 
should be used for training in the following way: 92% of respondents answered «must constantly», “-«did not need» –  2%, «did 
not answer» –  6%. Moreover, this percentage did not have significant differences in courses and sex. 89.3% of respondents con-
sidered it necessary to use mannequins (simulators) for teaching technical skills, 82.6% considered it important to use simulators 
to improve these skills. Most of the students in our study (96%) believed that the use of simulators should begin with a 2–3 year 
course. By training format, 64.7% of students believed that from 3 to 5 students per simulator were acceptable and the ratio of 
teacher to student 1:6–8. The respondents answered to the question «What is your motivation for using simulators?»: «skill develop-
ment» –  89.3%; «good mark» –  59.3%; «learn about a rare pathology» –  47.3%; «feedback» –  31.3%; «training for accreditation» 
for students of all courses –  30.7%, while 100% of 6th year students gave a positive answer. Conclusions: Students appreciate 
simulator training in the form of small group classes. Most students believed that the use of simulators should begin from an early 
stage of training. Students are ready to use simulation equipment, but only as part of practical exercises in various disciplines.

Keywords: medical students, simulation’s technology, virtual simulators, medical education.
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ВВЕДЕНИЕ
В последние годы в России идет быстрое вне-

дрение виртуальных технологий в различных сферах 
деятельности человека. Это отразилось и в системе 
здравоохранения. Уже широко внедряются разноо-
бразные фантомы, модели, муляжи, тренажеры, вир-
туальные симуляторы и другие технические средства 
обучения, позволяющие с той или иной степенью 
достоверности моделировать ситуации, процессы 
и иные аспекты профессиональной деятельности 
медицинских работников. Внедрение информаци-
онно-коммуникационных технологий –  необходимое 
условие повышения качества медицинского обра-
зования [2, 3, 8, 14].

Серьезность теоретической подготовки студентов 
всегда была присуща медицинскому образова-
нию. «Однако для успешной трудовой деятельности 
и умения решать поставленные профессиональные 
задачи студентам необходимо научиться владеть 
практическими навыками работы на достаточно 
высоком уровне еще во время учебы в вузе» [1].

Медицинское образование –  это сложный и до-
рогостоящий вид обучения [6, 15]. Наряду с его 
жизненной важностью имеются некоторые трудности 
в медицинском образовательном процессе, что дик-
тует неизбежное применение современных образо-
вательных технологий в этой области. Одна из этих 
технологий –  симуляция практических ситуаций, дает 
врачам возможность пройти обучение и применить 
свои знания в компьютерно-управляемых системах 
[17]. Кроме того, симуляции также дают студентам 
возможность ознакомиться с редкими заболевани-
ями [4]. Использование симуляций в медицинском 
образовании расширяет навыки групповой работы 
будущих врачей. Это также улучшает коммуникацию 
и придает уверенность в себе.

Медицинские вузы в настоящее время претерпе-
вают изменения в своей парадигме преподавания 
[10]. Растущее количество медицинской инфор-
мации и исследований затрудняют медицинское 
образование и учебную программу. Пациенты все 
больше обеспокоены тем, что студенты и орди-
наторы используют их в качестве «подопытных», 
отказываются от осмотров. Практическая меди-
цина все больше ориентируется на безопасность 
и качество пребывания пациентов в больнице, чем 
на преподавание и обучение у постели больного. 
Педагоги сталкиваются с этими проблемами, меняя 
учебные планы, используя занятия в малых группах 
и увеличивая самостоятельное обучение и неза-
висимые исследования. Тем не менее, все еще 

существует дисбаланс между классной комнатой 
и клинической средой. Многие студенты считают, 
что они недостаточно подготовлены к изучению 
истории болезни, физикальной оценке, диагностике 
и ведению больных [10]. Медицинская симуляция 
была предложена в качестве метода преодоления 
этого пробела в образовании.

В настоящее время спектр компьютерных симу-
ляций будет расширяться соответственно запро-
сам образовательного сообщества, что является 
современным способом решения проблем, воз-
никающих при реализации экспериментальной 
части учебного процесса при организации учебных 
занятий. При этом отношение студентов медиков 
к применению виртуальных тренажеров, симуля-
торов неоднозначно.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ: изучить мне-
ние студентов медицинского института об использо-
вании тренажеров и симуляторов на практических 
занятиях, а также сравнить результаты с литера-
турными данными.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
Для оценки мнения и предпочтения студентов-

медиков относительно использования тренажеров 
и симуляторов в учебном процессе был состав-
лен опросник, состоящий из 24 вопросов. Опрос 
проводился среди 150 студентов со 2 по 6 курс 
(по 30 человек с каждого курса). Половой состав: 
69 юношей и 81 девушка. Опрос был проведен 
в течение 4 дней в апреле 2019 г. в Медицинском 
институте НИУ «БелГУ». Статистический анализ 
проводился с использованием программы Statistica 
6.0. Анализ различия в независимых группах осу-
ществлялся при помощи построения таблиц со-
пряженности с последующим расчетом критерия χ². 
Достоверными изменениями показателей считали 
те, при которых р < 0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
Опрошенные считали, что тренажеры следует 

использовать для обучения следующим образом: 
«нужны постоянно» ответили 138 респондентов 
(92%), «не нужны» –  3 (2%), «затрудняюсь отве-
тить» –  9 (6%). Причем данный процент не имел до-
стоверных различий по курсам и полу. 134 (89,3%) 
опрошенных считали необходимым использование 
манекенов (симуляторов) для первичного обучения 
техническим навыкам, 124 (82,6%) сочли важным 
использовать симуляторы и для совершенствования 
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этих навыков. Наши данные близки к результатам 
исследования Shanks D., et al [13], которые пока-
зали, что большинство респондентов считают, что 
тренажеры следует использовать как для обучения 
техническим навыкам (94%), так и для совершен-
ствования технических навыков (84%).

При вопросе «Что необходимо изучать с помо-
щью симуляционного оборудования?» респонденты 
считали наиболее нужным обучение следующим 
процедурам: проведение реанимационных меро-
приятий, катетеризация центральных вен, интуба-
ция, торакоцентез, парацентез, эндоскопические 
операции, достигая в среднем 96% на 5–6 курсах. 
Аускультацию легких и сердца, акушерские пособия 
выбирают реже –  81% на 2–4 курсах. Интересно, 
что студенты 6 курса считают нужным обучение всем 
представленным процедурам. По нашему мнению, 
данная ситуация объяснима с точки зрения услож-
нения программы подготовки на старших курсах 
и подготовки к аккредитации 6 курса.

Полученные данные разнятся с исследованием 
Shanks D. et al [13], в котором участники с ис-
пользованием симуляции хотели изучать ультра-
звуковую диагностику, анатомическое строение, 
реанимационные мероприятия, методы соблюдения 
стерильности и изучение оборудования. Что касает-
ся других аспектов: показания, противопоказания, 
диагностика и лечение осложнений, участники не 
ценили преимущество использования тренажеров 
над дидактическими лекциями, сетевыми ресурсами 
и методом обучения у кровати больного.

Большинство студентов нашего исследования 
96% (n = 144) считали, что использование симуля-
торов должно начинаться со 2–3 курса. В исследо-
вании Shanks D. et al [13] 97% обучающихся также 
считали, что обучение с применением тренажеров 
должно проводиться на ранней стадии обучения. 
Таким образом, очевидно желание студентов ос-
ваивать симуляторы с младших курсов обучения. 
Данные о раннем начале симуляционного обуче-
ния также согласуются с исследованием Reyhan F. 
et al [11], в котором приняли участие 173 сту-
дента-акушера: 51,2% (n = 66) студентов описали 
симуляцию как «живое использование моделей». 
95,4% (n = 165) обучающихся заявили, что они 
хотели бы получить симуляционное образование 
еще в школьные годы.

Что касается формата обучения, 64,7% сту-
дентов считали, что приемлемо от 3 до 5 студен-
тов на тренажер и соотношение преподавателя 
к обу чаемым 1: 6–8. Наши результаты согласуются 

с имеющимися данными исследования Dubrowski A, 
MacRae H. Они в рандомизированном исследова-
нии изучали оптимальное соотношение преподава-
теля и студента для техники наложения швов. Иссле-
дователи установили, что оптимальное соотношение 
учителя и ученика составляет 1 преподаватель на 
4 ученика [9]. Таким образом, студенты предпо-
читают симуляционное обучение в виде небольших 
групповых занятий.

Большинство респондентов считало, что роль 
преподавателей должна включать демонстрацию 
техники –  93,3%, наблюдение за приемами уча-
щихся –  89,3%, пошаговое обучение –  84%. Таким 
образом, студенты предпочитают симуляционное 
обучение с обязательной демонстрацией техники 
преподавателем. Наши данные во многом согла-
суются с исследованием Shanks D. et al [13], где 
роль инструкторов также включала демонстрацию 
техники (92%), наблюдение за приемами учащихся 
(92%), обучение по шагам (84%) и предоставление 
обратной связи (89%).

Из сложностей при процессе обучения респон-
денты выделили: ограниченное количество тренаже-
ров и не все виды симуляционного оборудования 
(36,7%), недостаток времени (5,3%).

Из преимуществ использования симуляцонных 
приложений, выделенных в литературе [4, 7, 12] 
студенты в 96% отметили повышение клинического 
опыта; 93,3% –  минимизацию возможного риска 
в результате неправильных действий; 84% –  механизм 
для повторения навыков; 64,7% –  возможность «отра-
ботки» редких патологий. Остальные преимущества 
использования, такие как снижение психологической 
нагрузки на студентов, быстрая обратная связь –  за-
ставляют студентов задуматься о своих собственных 
достижениях. Равные возможности в образовании 
отметили менее половины опрошенных. Данные 
преимущества показаны на рис. 1.

При вопросе «Имели ли участники предшеству-
ющий опыт работы на симуляционном оборудо-
вании?» 88,7% ответили положительно, в первую 
очередь благодаря посещению практических за-
нятий по разным дисциплинам. На вопрос «Посе-
щали ли вы симуляционный центр самостоятельно?» 
лишь 22% (n = 33) дали положительный ответ, из 
них в основном студенты 5–6 курса 93,9% (n = 
31) и только 6,1% (n = 2) студенты 2–4 курсов 
(p = 0,0001). Таким образом, студенты готовы 
использовать симуляционное оборудование, но 
только в рамках практических занятий по разным 
дисциплинам.
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В исследовании Куликовского В. Ф. и соавто-
ров были проанализированы результаты второго 
этапа аккредитации выпускников, прошедших ее 
в центре симуляционного обучения НИУ «БелГУ». 
По данным анкетирования, из 138 опрошенных 
выпускников 55,3% оценили уровень своей под-
готовки на 90–100%, благодаря самостоятельным 
систематическим тренировкам. Авторы статьи обо-
сновывают необходимость активного участия сту-
дентов и важность развития тьюторского движения, 
а главное увеличение количества систематических 
тренингов практических навыков в симулированных 
условиях для студентов Медицинского института [5].

Разницу в ответах опрошенных можно объяснить 
тем, что мы проводили анкетирование среди студен-
тов 2–6 курсов, а в исследовании Куликовского В. Ф. 
анкетировали выпускников 6 курса, прошедших 
аккредитацию.

На вопрос «Какова ваша мотивация к использо-
ванию симуляторов?» респоденты ответили: «отра-
ботка навыка» –  89,3%; «хорошая оценка» –  59,3%; 
«узнать о редкой патологии» –  47,3%; «обратная 
связь» –  31,3%; «подготовка к аккредитации» среди 
студентов всех курсов –  30,7% (n = 46), среди них 
100% (n = 30) респондентов 6 курса дали положи-
тельный ответ и 13,3% (n = 16) из 120 студентов 
2–5 курсов ответили утвердительно, p = 0,0001. 
Можно сделать вывод, что основная мотивация 
по использованию симуляторов –  это отработка 

навыка и хорошая оценка, а на 6 курсе еще и под-
готовка к аккредитации (рис. 2).

При опросе «Сколько повторов нужно, чтобы 
уверенно освоить навык на симуляторе?» были 
следующие ответы: «до 5 повторений» –  2%;  
«5–10» –  47,3%; «10–15» –  34,7%; «15–20» –  16%; 
«более 20» –  никто не ответил (рис. 3).

Исследование Wahidi M. M. с соавторами [16] 
показывает, что студенты, проходившие обучение 
с использованием симуляторов, достигали высоких 
результатов гораздо раньше в процессе обучения: 
их результаты при выполнении 20-й бронхоскопии 
были одинаковы с результатами 50-й бронхоско-
пии студентов, обучавшихся без симуляторов. Это 
свидетельствует о значительно большей эффектив-
ности симуляторов в сравнении со стандартным 
обучением.

Расхождение нашего исследования с литера-
турными данными можно объяснить субъективной 
оценкой студентов в рамках медицинского института 
НИУ «БелГУ», для объективизации необходим другой 
дизайн исследования.

Участники исследования на вопрос «Как усо-
вершенствовались ваши навыки при использовании 
симуляторов?» разошлись во мнениях, и процент 
значительно разнился даже внутри курса. Студен-
ты оценили улучшение практических навыков при 
обучении с использованием симуляционного обо-
рудования в диапазоне от 15 до 100%.

Рис. 1. Преимущества использования симуляцонных приложений.
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ВЫВОДЫ
1. Студенты предпочитают симуляционное обу-

чение в виде небольших групповых занятий с де-
монстрацией техники преподавателем.

2. Большинство студентов (96%) считали, что 
использование симуляторов должно начинаться 
с ранней стадии обучения.

3.  Из преимуществ использования симуляцонных 
приложений студенты в 96% отметили повышение 
клинического опыта; 93,3% –  минимизацию воз-
можного риска в результате неправильных действий; 
84% –  механизм для повторения навыков; 64,7% –  
возможность «отработки» редких патологий.

4. Студенты готовы использовать симуляционное 
оборудование, но только в рамках практических 
занятий по разным дисциплинам.

5. Оптимальное количество повторов, по мне-
нию студентов, чтобы уверенно освоить навык на 
симуляторе от 5 до 15. Основная мотивация по ис-
пользованию симуляторов –  это отработка навыка 
и хорошая оценка, а на 6 курсе еще и подготовка 
к аккредитации.

6. Мы считаем, что будущие врачи получат 
более компетентностный подход с помощью 
симуляционного обучения, тренажеры должны 
стать неотъемлемой частью медицинского обра-
зования.

7. На наш взгляд стоит продолжить исследова-
ние в данной области, следует узнать мнение пре-
подавателей университета для более эффективного 
ведения занятий с использованием симуляционного 
оборудования.

Рис. 2. Мотивация студентов к использованию симуляторов.

Рис. 3. Количество повторов, по мнению студентов,  
чтобы уверенно освоить навык на симуляторе.
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