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Анотація
У роботі показані можливості використання принципів термоелектрики 

в діагностиці, лікуванні та профілактики ускладнень в ургентній абдомінальній 
та торакальній хірургії. Узагальнено результати використання розробленого 
комплексного діагностично-лікувального алгоритму із застосуванням термо-
електричних пристроїв при запально-деструктивних процесах. Доведено, що 
застосування таких пристроїв дозволяє виявити прогресування запалення на 
ранніх його етапах і використовувати превентивну тактику лікування. Реє-
страція за допомогою термоелектричних пристроїв асиметрії параметрів 
теплового потоку у симетричних ділянках грудної клітки створила можли-
вість діагностувати запальний процес у легенях на початкових його стадіях. 
У діагностиці абсцесів різної локалізації високоінформативним зарекомендува-
ло себе визначення температурної асиметрії у симетричних ділянках тулуба, 
що дозволило виявити прояви абсцедування на початкових етапах розвитку. 
Розроблені інноваційні пристрої для пункції та дренування з розміщенням тер-
модатчиків на робочій частині інструментів дозволяють використовувати 
принцип термонавігації при проведенні інструменту у порожнину гнійника, 
зменшуючи небезпеку виникнення різних ускладнень. Зроблено висновки, що 
використання термоелектричних принципів дозволяє значно покращити діа-
гностику багатьох гострих хірургічних захворювань, поточнити їхню діагнос-
тику, підвищити ефективність лікування.  
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Abstract
This paper demonstrates the potential of applying thermoelectric principles in 

the diagnosis, treatment, and prevention of complications in emergency abdominal 
and thoracic surgery. The study summarizes the results of implementing a compre-
hensive diagnostic and therapeutic algorithm using thermoelectric devices for inflam-
matory and destructive processes.

It is proven that the application of such devices allows the detection of inflam-
matory progression at its early stages and enables a preventive treatment strategy.

The registration of heat flow parameter asymmetry in symmetrical areas of the 
chest using thermal devices provided the opportunity to diagnose inflammatory pro-
cesses in the lungs at their initial stages. In the diagnosis of abscesses of various lo-
calizations, determining temperature asymmetry in symmetrical areas of the torso 
proved to be highly informative, allowing for the detection of abscess formation at 
the onset of development.

Innovative devices developed for puncture and drainage, featuring thermal sen-
sors integrated into the working part of the instruments, allow for the use of thermal 
navigation principles when guiding the instrument into the abscess cavity, thereby 
reducing the risk of various complications.

It is concluded that the use of thermoelectric principles significantly improves 
the diagnosis of many acute surgical diseases, refines their clinical assessment, and 
increases treatment efficacy.

Перелік скорочень:
ЗДП - запально-деструктивні процеси
ТЕП - термоелектричні пристрої
КТ - комп’ютерна томографія
МРТ - магнітно-резонансна томографія
ШЗЕ - швидкість зсідання еритроцитів

Вступ
Проблема діагностики та лікування 

ЗДП залишається однією з найбільш ак-
туальних та складних у сучасній хірургії. 
До цієї групи патологій належать абсцеси, 
флегмони, некротизуючі фасціїти та інші 
гнійно-запальні ураження м’яких тканин 
і органів, які характеризуються стрімким 
прогресуванням, значною інтоксикацією 
та високим ризиком розвитку загрозли-
вих для життя ускладнень, таких як сеп-
сис та поліорганна недостатність [1, 2]. 

Незважаючи на вдосконалення хі-
рургічних методів лікування та анти-
бактеріальної терапії летальність при по-
ширених формах ЗДП сягає 15–40%, що 
вимагає постійного пошуку нових, більш 
ефективних та менш інвазивних підхо-
дів до їхньої діагностики та лікування 
[3]. Традиційні методи лікування ЗДП 
включають забезпечення адекватного 
дренування гнійного вогнища, радикаль-
не хірургічне видалення некротичних 

Keywords: 
thermoelectric sensor,  
thermoelectric temperature 
sensor, temperature gradient, 
medical diagnostics in surgery,  
inflammatory-destructive pro-
cesses,  
thermometric monitoring,  
objectification of parameters,  
thermal navigation,  
puncture diagnostics,  
minimally invasive treatment, 
 medical and diagnostic process.
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тканин та системну протизапальну й ан-
тибактеріальну терапію [4,5]. Однак, ці 
підходи часто пов’язані з травматичні-
стю, високою ймовірністю виникнення 
ускладнень, тривалою госпіталізацією. 

Тому важливим завданням сучас-
ної хірургії є розробка інформативних 
методів діагностики та цілеспрямова-
них засобів впливу на патологічний 
осередок, які б забезпечували ефек-
тивну санацію, мінімізуючи при цьо-
му пошкодження здорових тканин [6]. 

Термоелектричні принципи, що базу-
ються на фізичному процесі перетворення 
теплової енергії в електричний струм, мо-
жуть скласти фундаментальну основу для 
розробки новітніх діагностично-лікуваль-
них приладів у хірургічній практиці [7]. 

ТЕП, що базуються на ефекті Пельтьє 
(для охолодження) або ефекті Зеєбека 
(для нагрівання/діагностики), пропону-

ють унікальну можливість прецизійного 
та контрольованого локального впливу на 
патологічний осередок [8]. Термодіагнос-
тика за допомогою ТЕП може забезпечити 
чутливе виявлення локальних змін темпе-
ратури, які є однією з ранніх ознак запаль-
ного процесу, а термотерапія дозволяє 
використовувати цільове охолодження 
або нагрівання для стримування запа-
лення, зменшення набряку або, навпа-
ки, для девіталізації патогенної флори та 
стимуляції репаративних процесів [9,10].

Таким чином, розробка та науко-
ве обґрунтування методології засто-
сування термоелектричних пристроїв 
для комплексної діагностики та ліку-
вання запально-деструктивних проце-
сів у хірургії є своєчасним і має високе 
практичне значення для підвищення 
ефективності лікування та зменшен-
ня інвазивності хірургічних втручань.

Мета роботи – оцінити можливість і ефективність використання розроблених 
термоелектричних пристроїв для покращення діагностики та підвищення ефектив-
ності лікування запально-деструктивних процесів у хірургічних пацієнтів.

Завдання дослідження:
1.	Оцінити можливість термоелектричної діагностики локалізації вогнища запаль-

но-деструктивного процесу та оцінки поширеності процесу.
2.	Провести оцінку клінічної ефективності застосування термоелектричних при-

ладів для діагностики та лікування запально-деструктивних процесів, профілактики 
ускладнень.

3.	Розробити та впровадити в клінічну практику алгоритми застосування термо-
електричних пристроїв у для діагностики та комплексного лікування запально-де-
структивних процесів.

Об’єкт дослідження - запально-деструктивні процеси в хірургічній патології.

Предмет дослідження - вплив і ефективність застосування термоелектричних 
пристроїв у діагностиці та лікуванні запально-деструктивних процесів у хірургічній 
патології

 

Матеріали та методи

1. Дизайн дослідження
Дослідну групу склали 91 пацієнт із запально-деструктивними процесами, в яких 

у процесі діагностики та лікування використані термоелектричні пристрої.

https://science.bsmu.edu.ua/
http://doi.org/10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.1


Розділ 1. Природничі науки в медицині
Section 1. Natural sciences in medicine

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 	 1(4) 2026

12Полянський І, Кобилянський Р, Лисько В, Гаврилюк М. та ін. Діагностика та ... 
Результати досліджень та їх обговорення 

https://science.bsmu.edu.ua/ ISSN: 3083-5887 online

Контрольну групу склали 32 пацієнти із подібною патологією, у яких діагностика 
та лікування запально-деструктивних процесів проводилась стандартними методами.

2. Методи дослідження: 
Загальноклінічні: збір анамнезу, оцінка симптомів, візуальна оцінка рани. За-

гальна оцінка стану пацієнтів, визначення тяжкості.
Клінічні та інструментальні: рентгенологічне, ультразвукове дослідження, КТ, 

МРТ. Термоелектрична діагностика - реєстрація асиметрії параметрів теплового пото-
ку у симетричних ділянках за допомогою високочутливих ТЕП.

Лабораторні: загально-клінічні аналізи крові (визначення лейкоцитозу, ШЗЕ). Бі-
охімічні маркери запалення (рівні С-реактивного білка, прокальцитоніну).

Статистичні: статистичний аналіз: (t-критерій Стьюдента, непараметричні мето-
ди, кореляційний аналіз).

Результати досліджень та їх обговорення
Нами розроблено та впроваджено у 

практику ряд пристроїв [11-14], які дають 
можливість реєструвати звукові феноме-
ни та теплові потоки на поверхні тіла па-
цієнтів, а також зміни теплового потоку в 
глибині тканин. Дані прилади демонстру-
ють високу діагностичну інформативність 
при верифікації запально-деструктивних 
процесів у різних органах і біологічних 
тканинах, забезпечуючи об’єктивну де-
текцію запального процесу шляхом ре-
єстрації змін локальної температури, а 
також створюють можливість виконан-
ня прецизійних операційних утручань 
при лікуванні відмежованих гнійників. 

Так, при вимірюванні температурно-
го градієнту між ділянкою рани та відда-
леною зоною встановлено, що відмінність 
не менше ніж на 0,75°С дозволяє діагно-
стувати розвиток ранових ускладнень 
на ранніх етапах їх виникнення (р<0,05) 
та своєчасно застосувати ефективні ме-
тоди лікування. Лабораторні параметри 
запального процесу (кількість лейкоцитів 
у крові, ШЗЕ, рівень прокальцитоніну та 
С-реактивного протеїну) у цей період змі-
нювались статистично не вірогідно, р ≥ 0,1). 

Термоелектричні сенсори, інтегрова-
ні у структуру багатошарової пов’язки, 
функціонують в автоматизованому ре-
жимі, генеруючи акустичні та візуальні 
сигнали при детекції температурних змін 
у рані біле ніж на 0,3°С, які свідчать про 

прогресування запально-деструктивних 
процесів у рані. Використання пристроїв 
у 42 пацієнтів дали можливість на ранніх 
етапах виявити пролонгацію процесу і 
застосувати адекватну лікувальну такти-
ку, направлену на попередження усклад-
нень. У контрольній групі лабораторні та 
інструментальні методи обстеження були 
інформативними пізніше на 3-5 діб. За-
стосування термоелектричних приладів 
дозволило значно покращити результати 
лікування, уникнути інвалідизуючих опе-
рацій, скоротити терміни стаціонарного 
лікування на 7,5±1,34 діб (p<0,05) порів-
няно з контрольною групою, покращити 
якість життя пацієнтів після лікування, 
уникнувши розвитку келоїдних змін рани. 

Реєстрація асиметрії параметрів те-
плового потоку та звукових феноменів у 
симетричних ділянках грудної клітки біль-
ше ніж на 0,85°С дозволила у 12 пацієнтів 
запідозрити запальний процес у легенях 
на ранніх стадіях, своєчасно провести 
корекцію лікування шляхом призначення 
інтенсивної протизапальної терапії. Під-
твердження діагнозу результатами рент-
генологічного та ультразвукового обсте-
ження було можливим на 2-3 доби пізніше. 

Моніторинг динаміки темпера-
турних показників у вигляді знижен-
ня величини асиметрії параметрів те-
плового потоку слугував об’єктивним 
критерієм ефективності проведених те-
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рапевтичних заходів, що підтвердже-
но результатами лабораторних та ін-
струментальних методів обстеження.

У діагностиці абсцесів різної локаліза-
ції високоінформативним є визначення 
температурної асиметрії у симетричних 
ділянках тулуба. Найбільш виражена аси-
метрія параметрів теплового потоку спо-
стерігається при діагностиці підшкірних 
абсцесів і флегмон (0,65-0,85°С; р<0,05). 
Використання ТЕП дозволило виявити їх 
прояви на початкових етапах розвитку, 
інтенсифікувати протизапальну та ан-
тимікробну терапію, скоротити терміни 
стаціонарного лікування на 6,8±1,24 діб 
(р<0,05) порівняно з контрольною групою.

Для пункції та дренування таких аб-
сцесів розроблено інноваційний пристрій 
у формі пункційної голки з інтегрованим 
у мандрені термоелектричним датчиком 
температури. Даний пристрій функціо-
нує як прецизійний навігатор, забезпе-
чуючи оптимальну траєкторію голки у 
напрямку зони максимальної темпера-
тури, що відповідає локалізації сформо-
ваного абсцесу. При цьому суттєво зни-
жується ризик виникнення ускладнень, 

асоційованих з хаотичними траєкторія-
ми проведення голки при традиційному 
методі пошуку гнійного вогнища і мож-
ливому пошкодженні прилеглих крово-
носних судин і периферійних нервів.

Використання пристрою у 12 паці-
єнтів дало можливість провести адек-
ватне прецизійне операційне втру-
чання - пункційну санацію гнійника, 
уникнувши широких розрізів тка-
нин, що на 4,2±0,93 діб скоротило тер-
міни одужання пацієнтів (р<0,05).

Інтеграція термодатчика у стилет 
троакара забезпечує прецизійне прове-
дення інструмента до порожнини аб-
сцесу, мінімізуючи ризик травматиза-
ції прилеглих анатомічних структур.

Ускладнень, пов`язаних із вико-
ристанням цих ТЕП не спостерігалось.

Таким чином, комплексний діа-
гностично-лікувальний алгоритм із за-
стосуванням термоелектричних при-
строїв дозволяє суттєво покращити 
діагностику запально–деструктивних 
процесів, особливо на ранніх стадіях 
їх розвитку, оптимізувати методи лі-
кування та профілактики ускладнень.

Висновки
1.	Імплементація термоелектричних принципів демонструє значний потенціал у 

розробці діагностично-лікувального інструментарію для верифікації та лікування за-
пально-деструктивних процесів.

2.	Використання ТЕП дає змогу суттєво покращити діагностику запально-деструк-
тивних  процесів  вже  на  ранніх  етапах виникнення, забезпечити їх об’єктивізацію 
через цифрові параметри, проводити моніторинг ефективності лікування.

3.	ТЕП дозволяють покращити результати лікування пацієнтів шляхом безпечні-
шого використання малоінвазивних технологій, зменшити кількість інвалідизуючих 
операцій, скоротити терміни лікування, покращити якість життя пацієнтів після лі-
кування. 

Перспективи подальших досліджень 
Перспективними є дослідження з використання термоелектричних пристроїв при 

інших гострих хірургічних захворюваннях в ургентній абдомінальній та торакальній 
хірургії, а також розробка і впровадження нових діагностично-лікувальних пристроїв 
на основі принципів термоелектрики.
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Сучасні погляди на використання  
УФ-опромінення для збереження продуктів  

харчування (огляд літератури)
Андрій Міхєєв

: 0000-0003-2163-8866  @: maos@bsmu.edu.ua

Буковинський державний медичний університет, Чернівці, Україна

Анотація
Безпека продуктів харчування є надзвичайно важливим питанням для 

харчової промисловості та її послуг через чисельні харчові отруєння, що спри-
чиняються потраплянням в організм людини патогенних мікроорганізмів чи 
продуктів їх життєдіяльності. Проблема продовольчої безпеки є однією з 
найважливіших світових проблем сьогодення. Для збереження харчових про-
дуктів людство здавна використовувало різноманітні методи – висушування, 
засолювання, термічну обробка тощо. Проте всі вони мають ряд недоліків, що 
впливають на органолептичні властивості продуктів та сенсорне сприйнят-
тя споживачами. Попит на здорову та якісну їжу стрімко зростає, що вимагає 
новітніх підходів до її приготування чи збереження. Обробка ультрафіолето-
вим випромінюванням останнім часом набирає популярності в харчовій про-
мисловості. Це досить швидкий і дешевий спосіб стерилізації рідких і твердих 
харчових продуктів, а також високоефективний спосіб дезінфекції поверхонь, 
води і повітря. Ультрафіолетове випромінювання має значний потенціал щодо 
застосування в харчовій промисловості як альтернатива традиційній терміч-
ній обробці для приготування та збереження різноманітних продуктів харчу-
вання. Найбільшою перевагою обробки УФ-світлом при оптимальних умовах її 
використання для продуктів харчування чи води є практично відсутні зміни 
різноманітних їх характеристик, що можуть вплинути на органолептичні ха-
рактеристики їжі чи її сенсорне сприйняття споживачами.

У статті звертається увага на сучасний стан вивчення питання застосу-
вання УФ-опромінення для збереження продуктів харчування на всіх етапах їх 
приготування, транспортування чи консервації. Висвітлено основні переваги 
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та безпеку застосування цього нетермічного методу деконтамінації продук-
тів харчування від умовно-патогенних та патогенних мікроорганізмів і прак-
тично відсутній вплив на органолептичні чи сенсорні властивості їжі,  яка об-
роблена УФ випромінюванням.  

Modern views on the use of UV radiation for food 
preservation (literature review)

Andriy Mikheev
: 0000-0003-2163-8866  @: maos@bsmu.edu.ua

Bukovinian State Medical University, Chernivtsi, Ukraine

Abstract
Food safety is an extremely important issue for the food industry and its services 

due to numerous food poisonings caused by the entry of pathogenic microorganisms 
or their waste products into the human body. The problem of food safety is one of 
the most important global problems today. To preserve food products, humanity has 
long used various methods - drying, salting, heat treatment, etc. However, they all 
have a number of disadvantages that affect the organoleptic properties of products 
and sensory perception by consumers. The demand for healthy and high-quality food 
is growing rapidly, which requires new approaches to its preparation or preservation. 
Ultraviolet radiation treatment has recently been gaining popularity in the food in-
dustry. This is a fairly fast and inexpensive method of sterilization of liquid and solid 
food products, as well as a highly effective method of disinfection of surfaces, water 
and air. Ultraviolet radiation has significant potential for use in the food industry, as 
an alternative, to traditional heat treatment for the preparation and preservation of 
various food products. The greatest advantage of UV light treatment under optimal 
conditions of its use for food or water is the virtually absence of changes in their var-
ious characteristics that can affect the organoleptic characteristics of the food or its 
sensory perception by consumers.

The article draws attention to the current state of research on the use of UV radi-
ation to preserve food at all stages of its preparation, transportation, or preservation. 
The main advantages and safety of using this method of decontamination of food 
products from opportunistic and pathogenic microorganisms, the absence of impact 
on the organoleptic or sensory properties of food treated with UV radiation.

Перелік скорочень:
УФ, UV - ультрафіолетовий
УФ-A  - УФ випромінювання з довжинами хвиль 320–400нм

Keywords: 
food products, 
UV radiation, 
preservation, 
organoleptic properties, 
sensory perception.
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УФ-B - УФ випромінювання з довжинами хвиль 280–320нм
УФ-C - УФ випромінювання з довжинами хвиль 200–280нм
ВООЗ - всесвітня організація охорони здоров’я
ДНК - дезоксирибонуклеїнова кислота
РНК - рибонуклеїнова кислота
AFM1 - афлатоксин M1
SarsCoV-2 - Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2

Вступ
Безпека продуктів харчування є над-

звичайно важливим питанням для хар-
чової промисловості та її послуг через 
чисельні харчові отруєння, що спричиня-
ються потраплянням в організм людини 
патогенних мікроорганізмів чи продук-
тів їх життєдіяльності (токсини, фермен-
ти тощо) [1]. Згідно даних ВООЗ майже 
600 мільйонів людей, тобто практично 
кожна десята людина у світі, хворіють 
чи захворіли після вживання забруд-
неної їжі, а більше 400 000 щороку по-
мирають від харчових отруєнь [2]. Про-
довольство, його виробництво, розподіл 
і споживання – найголовніші елементи 
світової господарської системи [3]. Зна-
чимість продовольчої проблеми визна-
чається насамперед тим, що у структурі 
потреб людини потреба в їжі є першо-
черговою і часто ступінь її задоволення 
є недостатньою  [4]. Саме тому проблема 
продовольчої безпеки є однією з найваж-
ливіших світових проблем сьогодення [5]. 
Це зумовлене не лише зростанням цін на 

продукти харчування, а й нерівномірні-
стю їх наявності на ринку, що призвело 
до їх недоступності для багатьох сімей в 
країнах що розвиваються [6]. Різноманіт-
ні продукти харчування при такому стані 
питання є не лише важливим компонен-
том міжнародного ринку, а можуть бути 
важливими джерелами хвороботворних 
мікроорганізмів, оскільки створюють 
сприятливі умови для їх розвитку (вони 
багаті на поживні речовини – вуглеводи, 
ліпіди, білки, незамінні амінокислоти, ві-
таміни, мінерали тощо) [7]. Таким чином, 
виробництво якісної продукції, яка не 
становить ризику для здоров’я спожива-
чів, є великою проблемою та викликом у 
сфері виробництва харчових продуктів. 
І це стосується практично усіх підрозді-
лів харчової промисловості, оскільки за-
бруднення продуктів може відбуватися 
на різних етапах виробництва з найріз-
номанітніших джерел, а також у про-
цесі зберігання чи транспортування.

Мета роботи – на основі доступних літературних джерел окреслити перспективи 
використання УФ-опромінення для збереження продуктів харчування в сучасному 
світі.

Матеріали та методи
Для огляду використано дані доступних наукометричних баз Google Scholar, MDPI, 

PubMed, ScienceDirect, Web of Science тощо та проведено аналіз наукових підручників 
і монографій.

Методи проведених дослідження: інформаційно-аналітичний та порівняльний 
аналіз літературних джерел із досліджуваної проблеми за останні 5 років.

Результати досліджень та їх обговорення
Для збереження харчових продуктів 

людство здавна використовувало різно-
манітні методи – висушування, стери-

лізація парою чи високими температу-
рами, засолювання тощо. Наприклад, 
висушування з метою вилучення з про-
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дуктів зайвої вологи, яка сприяла гнит-
тю, появі цвілі чи накопиченню мікроб-
ної маси [8]. Природнім простим методом 
віками слугувало сушіння на сонці, часом 
із використанням сушарок. Штучними 
методами сушіння продуктів харчуван-
ня, що використовуються для зменшен-
ня втрат кінцевого продукту та підви-
щення комерційної цінності, на сьогодні 
є радіаційне, сублімаційне, осмотичне, 
діелектричне сушіння тощо. Окрім того, 
існують новітні технології висушування – 
мікроінкапсуляція та нанотехнології, які 
все частіше використовуються, проте є 
досить енергозатратними. Також даний 
метод збереження підходить не для усіх 
продуктів, окрім того сушені продукти 
підходять для споживання не всім ка-
тегоріям населення, наприклад дітям. 

Наступний метод – це термічна об-
робка, як традиційний метод для за-
безпечення безпеки та продовження 
терміну придатності продуктів [9], що 
є досить ефективною технологією, зо-
крема її такий різновид як пастеризація 
[10]. Термічна обробка харчових продук-
тів широко використовується в харчовій 
промисловості, і є чи не найважливішим 
методом консервування, а також одним 
із важливих методів з контролю, усунен-
ня чи навіть зменшення вмісту патоге-
нів, а також для деградації токсинів та 
антинутрієнтних (що перешкоджають 
засвоюванню поживних речовин, напри-
клад лектини чи оксалати) факторів у ок-
ремих продуктах (бобові, зелень тощо). 
Хоча термічна обробка є досить ефек-
тивною, вона може негативно впливати 
на сенсорне сприйняття їжі споживача-
ми, може призвести до втрати пожив-
ного складу, вітамінів, окислення ліпідів 
та денатурації білків, що призводить до 
зниження якості харчових продуктів з 
погіршенням їх органолептичних власти-
востей [11, 12, 13]. Ще одним недоліком 
є те, що термічна обробка вимагає ви-
сокого споживання енергії (електричної 

чи теплової), а це може негативно впли-
нути на кінцеву цінність продукту для 
забезпечення прибутковості галузі [14]. 

Досить перспективним методом збе-
реження продуктів харчування могла б 
стати їх обробка ультразвуком чи мікро-
хвилями [15]. Ультразвукова технологія є 
відносно новою та допомагає переробці/
консервації харчових продуктів відійти 
від традиційних термічних технологій че-
рез їх негативний вплив на якість, склад 
та органолептичні властивості. Поєднан-
ня ультразвуку та мікрохвиль може бути 
застосоване в харчовій промисловості, 
при цьому мікрохвилі підвищують швид-
кість нагрівання, а ультразвук покращує 
ефективність теплообміну в досить ма-
сивних об’ємах продуктів, що обробля-
ються. Це допоміжний засіб ефективного 
мікрохвильового нагрівання, що є еко-
логічно чистим та має широкий спектр 
застосування в харчовій промисловості 
через дію не лише на мікроорганізми, а 
й їхні спори [16]. Проте, також підходить 
далеко не для всіх продуктів, окрім того 
є скептичні погляди стосовно впливу мі-
крохвиль чи ультразвуку на людину через 
нерозуміння окремих термінів, напри-
клад, ультраоброблена їжа чи продукти 
[17]. Сучасні споживачі досить ретельно 
підбирають продукти для власного спо-
живання, а тому намагаються уникати 
ультраобробленої їжі, продуктів із ви-
соким вмістом солі, цукру, консерван-
тів чи оброблених новітніми технологія-
ми, що є для них не зовсім зрозумілими.

У цьому контексті технології обробки 
харчових продуктів, що застосовуються 
для зберігання чи консервування про-
дуктів без небажаних наслідків терміч-
ної обробки, викликали значний науко-
вий, промисловий та суспільний інтерес 
[18]. Великий інтерес мають технології 
переробки та збереження харчових про-
дуктів, які мають мінімальний вплив на 
органолептичні властивості самих про-
дуктів, їх сприйняття споживачами, 
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зручності технологій та мінімальні затра-
ти і, відповідно, можуть змінити як со-
ціальне середовище, так і бізнес [19]. Ці 
технології збереження харчових продук-
тів є вигідними, оскільки можуть спри-
яти значному скороченню часу обробки 
порівняно з традиційними методами, 
зменшенню витрат на електроенергію, 
що призводить до зниження собівартості 
самих харчових продуктів, а також від-
сутності втрати цінних харчових та ін-
ших властивостей самих продуктів [20]. 

Ще з минулого століття в своїй ді-
яльності людство застосовувало оптичне 
випромінювання в ультрафіолетовому 
діапазоні (200-400 нм), що дало можли-
вість вирішити низку питань для дезін-
фекції поверхонь, для лікування шкірних 
захворювань, очищення повітря і води 
від шкідливих забруднень та мікроорга-
нізмів та сприяло збереженню екологіч-
но чистого середовища через відсутність 
шкідливих відходів чи процесів виробни-
цтва із високим споживанням теплової 
та електричної енергії [21]. Ультрафіоле-
тове випромінювання сьогодні є важли-
вим фактором боротьби з вірусами, зо-
крема грипу та SarsCoV-2 [22], оскільки 
віруси досить чутливі до УФ променів. 
Також на сьогодні УФ-технології успішно 
застосовуються у промисловості, харчо-
вій промисловості, сільському господар-
стві, інженерії тощо [23]. Це стало мож-
ливим завдяки широкому використанню 
безпечних штучних джерел ультрафіо-
летового випромінювання різного при-
значення – від промисловості до побуту.

Оскільки щоденний попит на здоро-
ві, безпечні та якісні продукти харчуван-
ня зростає, а недоліки методів термічної 
обробки сприяють вдосконаленню не-
термічних методів збереження харчових 
продуктів, стрімко розвивається техно-
логія використання УФ-випромінювання 
саме у харчовій промисловості. Ультрафі-
олетове світло має значні перспективи в 
харчовій промисловості саме як альтер-

натива традиційній термічній обробці 
[24]. Найчастіше при цьому вказується 
використання короткохвильового уль-
трафіолетового світла (УФ-C, 254 нм), 
що є досить дешевою технологією, яка 
практично не залишає жодних сторонніх 
компонентів та ефективно інактивує мі-
кроорганізми практично не завдаючи з 
шкоди якості харчових продуктів. Його 
застосування може включати як стерилі-
зацію соків, обробку м’яса, так і оброб-
ку поверхонь, що контактують з харчо-
вими продуктами, а також особливо з 
метою подовження терміну зберігання 
свіжих продуктів [25, 26]. Автори наго-
лошують, що саме УФ-С випромінюван-
ня має високий бактерицидний ефект на 
різні мікроорганізми в м’ясопереробній 
промисловості за рахунок пошкодження 
ДНК або РНК та загибелі клітин бакте-
рій, проте має незначний вплив на якість 
м’яса та м’ясних продуктів, залежно від 
різних параметрів обробки. Окрім того, 
правильне застосування УФ-С опромі-
нення, як методу консервування, може 
бути корисним з точки зору складу хар-
чових продуктів. Однак тривалий вплив 
УФ-С може негативно впливати на хар-
чову цінність окремих рідких харчових 
продуктів, оскільки низка фотохімічних 
реакцій може спричиняти утворення 
вільних радикалів, що потенційно змен-
шує кількість корисних компонентів, 
що містяться в цих харчових продуктах.

Ультрафіолетове світло є відносно но-
вим прикладом використання технологій 
нетермічної обробки харчових продуктів, 
які можна широко використовувати для 
виробництва харчових продуктів з дов-
шим терміном зберігання, більш безпеч-
них та з вищою поживною якістю та за 
досить низьких температур – до 30 °С [27]. 
При цьому, хоч і ультрафіолетове опромі-
нення є ефективним методом нетерміч-
ної обробки харчових продуктів, проте не 
менш важливо враховувати його вплив як 
на самі харчові продукти (зокрема їх ре-
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ологічні та текстурні властивості), так і їх 
органолептичні властивості. Наприклад, 
такі параметри як колір, смак та запах 
продукту, часто відіграють ключову роль 
у вподобаннях споживачів. Було показа-
но, що УФ-опромінення має мінімальний 
вплив на фізичні, хімічні, харчові та ор-
ганолептичні  властивості харчових про-
дуктів, зберігаючи при цьому їх якість, 
однак його вплив може значно відрізня-
тися залежно їх походження чи складу 
– фрукти, овочі, соки, молоко, свинина, 
яловичина, риба, індичка та курка [28]. 
Вказується, що реологічні та текстурні 
зміни продуктів за дії УФ-C опромінення 
зазвичай відбуваються на поверхні зраз-
ків через низьке проникнення світла цієї 
довжини хвилі (200-280 нм). Інтенсив-
на обробка ультрафіолетом може спри-
чинити порушення клітинних мембран 
зі втратою тургору, змінами текстурних 
та реологічних властивостей харчових 
продуктів, а це негативно відобража-
тиметься на сприйнятті споживачами. 

При цьому різні спектри УФ-світ-
ла мають значну бактерицидну дію для 
інактивації широкого спектру мікробних 
патогенів (наприклад, бактерій, гриб-
ків, дріжджів, цвілі та вірусів), ефектив-
но запобігаючи харчовим отруєнням та 
збільшуючи термін придатності харчових 
продуктів без шкоди для їх якості шля-
хом зменшення мікробного навантажен-
ня [29]. В цілому ультрафіолетове випро-
мінювання охоплює невелику частину 
електромагнітного спектру. Воно вклю-
чає випромінювання спектру від 100 до 
400нм і класифікується як УФ-A (320–
400нм), УФ-B (280–320 нм) та УФ-C (200–
280нм) [30].  Наприклад, діапазон УФ-А є 
м’яким випромінюванням, що добре про-
никає через шкіру людини і призводить 
до ефекту засмаги. Випромінювання в 
діапазоні УФ-В здатне викликати сонячні 
опіки, а при тривалій і систематичній дії 
може приводити до захворювань шкіри. 
УФ-С діапазон опромінювання вважа-

ється жорстким, що добре поглинається 
білковими молекулами та викликає за-
гибель бактерій, вірусів, найпростіших 
та цвілі, спричиняє незворотні мутації 
геному мікроорганізмів чи втрату роз-
множення. Саме цей діапазон називають 
бактерицидним. Проте світло в діапазо-
ні УФ-С погано проникає в шкіру люди-
ни і може призводити до опіків, а  та-
кож  до онкологічних захворювань шкіри

Обробка ультрафіолетовим світ-
лом переважно проводиться за віднос-
но низьких температур, зокрема тем-
ператури оточуючого середовища та 
позиціонується як метод нетермічної де-
зінфекції [31]. Головною перевагою його 
використання як нетермічного методу 
полягає у тому, що під час обробки не 
утворюються відомі токсичні або знач-
ні нетоксичні побічні продукти, можна 
видалити певні органічні забруднюва-
чі, під час обробки води не утворюється 
сторонній присмак чи запах, а сама об-
робка ультрафіолетом є менш енергови-
тратною у порівнянні з процесами тер-
мічної обробки, зокрема пастеризації. 

Свіжі харчові продукти можна обро-
бляти за допомогою ультрафіолетового 
світла як бактерицидного середовища для 
зменшення мікробного навантаження, що 
передається їжею [32]. Відомо, що забруд-
нення свіжих продуктів патогенними мі-
кроорганізмами найчастіше відбувається 
під час або/та після збору врожаю. Почи-
нається воно з поверхні неушкоджених 
продуктів, а згодом може поширювати-
ся на внутрішні частини під час обробки. 
Тому поверхневе знезараження свіжих 
продуктів за допомогою дезінфікуючих 
засобів є звичайною практикою, а уль-
трафіолетове опромінення може стати 
альтернативою фізичній обробці без не-
бажаних змін якості та утворення токсич-
них побічних продуктів дезінфекції. 

Воду вже досить давно обробляють 
ультрафіолетовим світлом для отримання 
питної води [33]. Основні критерії щодо 
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якості питної води в цілому були визна-
чені ще у минулому столітті і стосуються 
безпеки води в епідемічному відношен-
ні, відсутності шкідливих хімічних скла-
дових та задовільних органолептичних 
властивостей. У цьому сенсі тенденції 
щодо застосування методу знезаражен-
ня води ультрафіолетом замість тради-
ційного хлорування та інших хімічних 
методів зумовлена вимогами до якості 
води та відсутністю побічних продуктів, 
які присутні при хімічних методах зне-
зараження.  Окрім цього, у період війни 
чи техногенної катастрофи існує велика 
потреба індивідуального знезараження 
води з використанням простих та ефек-
тивних засобів і альтернативою класич-
ному методу є використання ультрафіо-
летового випромінювання. Зокрема мова 
йде про використання компактних та 
енергозберігаючих світлодіодних УФ-лам-
пах, які мають перевагу перед стари-
ми ртутними лампами низького тиску.

Фрукти та овочі, що переробляються 
на пюре та соки, зазвичай дуже добре 
підходять для обробки ультрафіолетовим 
світлом для зменшення мікробної конта-
мінації [34]. Овочі та фрукти багаті на 
фітонутрієнти, вітаміни, мінерали, каро-
тиноїди, антиоксиданти, поліфеноли та 
харчові волокна, які є необхідними для 
здоров’я людини. Їх споживання остан-
німи роками зросло у зв’язку з обізнані-
стю споживачів стосовно збалансованого 
харчування. Проте при їх виробництві 
спостерігається збільшення втрат харчо-
вих продуктів у вигляді відходів та по-
бічних продуктів, що зумовлене тради-
ційними (термічними) методами обробки 
та консервації. Тому використання уль-
трафіолетового світла для обробки рідких 
фруктових та овочевих продуктів наби-
рає популярності завдяки нетермічному 
характеру та відсутності сторонніх хіміч-
них компонентів, які потрапляють у про-
дукти при дезінфекції хімічним спосо-
бом. На сьогодні більшість цих продуктів 

пастеризують для отримання мікробіоло-
гічно безпечних та поживних продуктів. 
Однак пастеризація може змінити смак 
та аромат таких продуктів через темпе-
ратуру та час обробки. Овочеві та фрук-
тові соки можна обробляти, впливаючи 
ультрафіолетовим світлом у різних дозах 
[35]. Водночас автори наголошують, що 
слід враховувати час впливу, тип про-
дукту, його колір та склад, щоб отрима-
ти продукти мали не лише знижений рі-
вень мікробного навантаженням поруч 
зі збільшеним терміном зберігання, а й 
адекватними сенсорними та поживни-
ми характеристиками для споживачів. 

Також технології обробки ультрафіо-
летом можуть бути ефективним замінни-
ком пастеризації сировини для окремих 
твердих харчових продуктів (наприклад 
сири чи масло), скільки дія температу-
ри при пастеризації здатна зруйнувати 
білкові молекули, що призведе до дефек-
тів смаку цих продуктів та сприйняття 
споживачами [36]. Наприклад, термічна 
обробка є найпоширенішим методом де-
контамінації в молочній промисловості 
для забезпечення безпеки продуктів та 
продовження терміну придатності. Од-
нак, через зростання споживчого попиту 
на більш натуральні та здорові продукти, 
нетермічні технології поступово можуть 
витіснити традиційні методи і в молоч-
ній промисловості. Опромінення корот-
кохвильовим ультрафіолетовим світлом 
має деякі технологічні переваги завдяки 
низьким витратам на обслуговування та 
встановлення спеціалізованого обладнан-
ня, мінімальному споживанню електрое-
нергії та консервації без деяких небажа-
них ефектів термічної обробки молока та 
молочних продуктів [37, 38]. При цьому 
зазначається, що ультрафіолетове ви-
промінювання (УФ-C, 254‌нм) є ефектив-
ним методом інактивації патогенних та 
умовно-патогенних мікроорганізмів у 
молоці та молочних продуктах. Автори 
зазначають, що виявлене вірогідне зни-
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ження рівня афлатоксину M1 (AFM1) на 
50% у знежиреному молоці після оброб-
ки упродовж 20-ти хвилин ультрафіо-
летовим світлом з довжиною хвилі 254 
нм. Водночас УФ-А світло в поєднанні 
з натуральними консервантами та уль-
тразвуком здатне інактивувати грам-
позитивні та грамнегативні мікроорга-
нізми в молоці практично на 99,99%. 
Без суттєвих змін кольору та смаку. 

Прагнення подолати голод, а та-
кож власне безпека харчових продуктів 
є важливою для забезпечення продо-
вольчої безпеки у світі. Цього слід вима-
гати та дотримуватися на різних етапах 
процесів переробки харчових продуктів 
для гарантії їх безпеки та які повинні 
потрапляти на стіл споживачів без жод-
них забруднень. Адже відомо безліч по-
тенційних місць забруднення харчових 
продуктів умовно-патогенними або па-
тогенними мікроорганізмами, а також 
хімічними речовинами під час перероб-
ки, транспортування чи зберігання хар-
чових продуктів. Зосереджуючись на мі-
кробній безпеці харчових продуктів на 
етапі після збору врожаю, було дослідже-
но різноманітні методи консервування 
харчових продуктів з різним ступенем 
обробки. При цьому серед усіх методів 
обробка ультрафіолетовим світлом, зо-
крема УФ-С світлом, є сучасною ефек-
тивною нетермічною технологією для 
інактивації мікроорганізмів у продуктах 
харчування чи технологіях їх збережен-
ня та приготування [39, 40, 41]. Адже 
УФ-С світло з довжиною хвилі від 200 
до 280 нм здатне ефективно проника-
ти в мікробні клітини та пошкоджувати 
їх ДНК, тим самим запобігаючи реплі-
кації та спричиняючи загибель клітин. 
Головною перевагою ультрафіолетового 
випромінювання є його ефективність у 
інактивації мікробів без застосування хі-
мічних речовин, що відповідає зростаю-
чому споживчому попиту на натуральні 
та мінімально оброблені продукти. При 

цьому така обробка має відносно низь-
кі експлуатаційні витрати та може бути 
легко інтегрована в існуючі виробничі 
лінії, що робить її економічно ефектив-
ним рішенням для багатьох виробників 
харчових продукті. Хоча кожна з них 
має переваги та недоліки у своєму масш-
табному застосуванні для обробки харчо-
вих продуктів, різноманітні дослідження 
продемонстрували потенціал цих техно-
логій для заміни традиційної термічної 
обробки чи пастеризації [42]. Також пев-
ним недоліком може стати  неправильне 
застосування обробки ультрафіолетом, 
що може суттєво змінити склад харчо-
вих продуктів, включно з руйнуванням 
білків, антиоксидантів, окисленням лі-
підів, а також зміни кольору та смаку.  

Обробка та консервування харчо-
вих продуктів постійно створюють знач-
ні труднощі для харчової промисловості 
при знищенні патогенних та зменшен-
ні кількості умовно-патогенних та не-
патогенних мікроорганізмів у кінцевих 
продуктах з продовженням терміну їх 
придатності і мінімізуючи при цьому по-
гіршення якості. Стерилізація харчових 
продуктів спрямована на знищення мі-
кроорганізмів та забезпечення безпеки 
харчових продуктів і включає на сьогодні 
переважно термічну обробку, проте вона 
може суттєво впливати на органолептич-
ні та сенсорні характеристики окремих 
харчових продуктів [43, 44, 45]. Також 
зростання попиту споживачів на більш 
натуральні та здорові продукти харчу-
вання без хімічних консервантів спри-
яло останніми роками зростанню дослі-
джень, які зосереджені на продовженні 
термінів придатності за допомогою об-
робки та процесів консервації, які не пе-
редбачають нагрівання. І однією з таких 
технологій є застосування ультрафіоле-
тового світла, що робить його викори-
стання для збереження харчових про-
дуктів перспективною альтернативою 
традиційній термічній консервації [46]. 
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Оцінюючи ефективність ультрафіоле-
тового випромінювання слід не забувати 
про його потенційний шкідливий вплив 
на живі організми, у тому числі людину 
(очі, шкіра)  [47]. Зазвичай це стосується 
у першу чергу медичних працівників, де 
є тривале використання ультрафіолету з 
метою знезараження повітря чи повер-
хонь [48, 49]. Дослідження показують, що 
в період пандемії SARS-CoV-2 фільтрація 
повітря та ультрафіолетове випроміню-
вання у лікувально-профілактичних за-
кладах, очищують повітря та запобігають 
поширенню патогенів між людьми навіть 
під час їх перебування у приміщенні [50]. 
У промисловому застосуванні ризик не-
гативного впливу ультрафіолету для пра-
цівників також існує, проте він залежить 
власне від джерела УФ-опромінення та 

часу експозиції [51, 52]. При цьому на-
голошується більший ризик шкідливого 
спливу УФ-С світла від штучних джерел 
опромінення, що може бути усунений або 
нівельований певними заходами безпеки 
при роботі, її автоматизацією та вико-
ристанням сучасних джерел ультрафіоле-
ту [53]. З цією метою також розроблено 
певні професійні пристрої для відсте-
ження та моніторингу шкідливого впли-
ву ультрафіолетового опромінення (My 
Skin Track UV для вимірювання рівня 
УФ випромінювання та захисту від сон-
ця; QSun для відстеження щоденного 
сонячного випромінювання тощо) [54]. 
Хоча це й поодинокі заходи безпеки при 
роботі з ультрафіолетом переважно при-
роднього походження, вочевидь вони мо-
жуть бути використані і на виробництві.

Висновки
Таким чином, як показують доступні 

літературні джерела, обробка ультрафі-
олетовим випромінюванням останнім 
часом набирає популярності в харчовій 
промисловості. Це досить швидкий і де-
шевий спосіб стерилізації рідких і твер-
дих харчових продуктів, а також високое-
фективний спосіб дезінфекції поверхонь, 
води і повітря. Ефективність обробки 
ультрафіолетом залежить від низки пара-
метрів (тривалість, доза, довжина хвилі), 
а також типу самих продуктів. Ультрафі-
олетове випромінювання має значний 
потенціал щодо застосування в харчовій 

промисловості як альтернатива тради-
ційній термічній обробці для приготуван-
ня та збереження різноманітних про-
дуктів харчування – води, соків, молока 
та молочних продуктів, морепродуктів, 
м’ясних продуктів, продовження терміну 
зберігання свіжих плодів та овочів. Най-
більшою перевагою обробки УФ-світлом 
при оптимальних умовах її використан-
ня для продуктів харчування чи води є 
практично відсутні зміни різноманітних 
їх характеристик, що можуть вплинути 
на органолептичні характеристики їжі 
чи її сенсорне сприйняття споживачами. 
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Анотація
Стаття присвячена сцинтиграфії як одному з важливих методів функціо-

нальної діагностики в сучасній ядерній медицині. Метою роботи є узагальнення 
фізичних основ методу, його технічних можливостей, історичного розвитку 
та основних напрямків клінічного застосування. Сцинтиграфія ґрунтується на 
використанні радіоактивних ізотопів у складі радіофармпрепаратів, які після 
введення в організм розподіляються в тканинах відповідно до їхніх фізіологіч-
них і біохімічних властивостей. Під час радіоактивного розпаду радіонукліди 
випромінюють гамма-кванти, що реєструються сцинтиляційними детекто-
рами гамма-камери. Отримані сигнали перетворюються на зображення, яке 
відображає функціональний стан органів і систем. Особливе місце серед радіо-
нуклідів посідає технецій-99m, що має оптимальні фізичні характеристики для 
медичної діагностики.

У статті висвітлено основні етапи становлення сцинтиграфії: від ство-
рення перших штучних радіоізотопів і автоматизованих сканерів у середині 
ХХ століття до розробки гамма-камери та впровадження сучасних томогра-
фічних методів, зокрема однофотонної емісійної комп’ютерної томографії та 
позитронно-емісійної томографії. 
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Окрему увагу приділено сучасним технологічним рішенням, таким як гі-
бридні системи ОФЕКТ/КТ та ПЕТ/КТ, які поєднують функціональну та анато-
мічну візуалізацію і значно підвищують точність діагностики.

Проаналізовано основні групи радіофармпрепаратів та їх використання 
для дослідження різних органів і систем організму. Наведено приклади клініч-
ного застосування сцинтиграфії в кардіології, онкології, ендокринології, нефро-
логії, пульмонології та неврології, що демонструє універсальність методу та 
його значення для оцінки функціонального стану органів, виявлення патологіч-
них змін і моніторингу лікування. Також розглянуто основні обмеження мето-
ду, пов’язані з променевим навантаженням і відносно нижчою просторовою 
роздільною здатністю порівняно з деякими іншими методами візуалізації.

Отже, подальший розвиток сцинтиграфії пов’язаний із удосконаленням 
детекторних технологій, створенням нових високоспецифічних радіофар-
мпрепаратів та використанням методів штучного інтелекту для обробки 
медичних зображень. Це відкриває нові можливості для ранньої діагностики 
захворювань, розвитку молекулярної візуалізації та впровадження підходів 
персоналізованої медицини.
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Abstract
The article is devoted to scintigraphy as one of the important methods of func-

tional diagnostics in modern nuclear medicine. The aim of the work is to generalize the 
physical foundations of the method, its technical capabilities, historical development 
and main directions of clinical application. Scintigraphy is based on the use of radio-
active isotopes in the composition of radiopharmaceuticals, which after introduction 
into the body are distributed in tissues according to their physiological and biochemi-
cal properties. During radioactive decay, radionuclides emit gamma quanta, which are 
registered by scintillation detectors of a gamma camera. The received signals are con-
verted into an image that reflects the functional state of organs and systems. Techne-
tium-99m occupies a special place among radionuclides, which has optimal physical 
characteristics for medical diagnostics.

The article highlights the main stages of the development of scintigraphy: from 
the creation of the first artificial radioisotopes and automated scanners in the mid-
20th century to the development of the gamma camera and the introduction of mod-
ern tomographic methods, in particular single-photon emission computed tomogra-
phy and positron emission tomography. 
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Special attention is paid to modern technological solutions, such as hybrid SPECT/
CT and PET/CT systems, which combine functional and anatomical visualization and 
significantly increase the accuracy of diagnostics. The main groups of radiopharma-
ceuticals and their use for the study of various organs and body systems are analyzed. 
Examples of clinical application of scintigraphy in cardiology, oncology, endocrinology, 
nephrology, pulmonology and neurology are given, which demonstrates the versatil-
ity of the method and its importance for assessing the functional state of organs, de-
tecting pathological changes and monitoring treatment. The main limitations of the 
method, related to radiation exposure and relatively lower spatial resolution com-
pared to some other imaging methods, are also considered.

Therefore, the further development of scintigraphy is associated with the im-
provement of detector technologies, the creation of new highly specific radiopharma-
ceuticals, and the use of artificial intelligence methods for medical image processing. 
This opens up new opportunities for early diagnosis of diseases, the development of 
molecular imaging, and the implementation of personalized medicine approaches.

Перелік скорочень:
КТ - комп’ютерна томографія
ОФЕКТ - однофотонна емісійна КТ
ПЕТ  - позитрон-емісійна томографія
CZT - Cadmium-Zink Telluride (потрійний твердий розчин телурид кадмію-ртуті)
NaI(Tl) - йодид натрію, легований талієм
МРТ - магнітно-резонансна томографія
технецій-99m + транспортні речовини, які доставляють ізотоп («мітку») до тканин: 

-MDP - Метилендифосфонат (MDP/МДФ) зв’язується з кістковою тканиною. 
	 -MAG3 -   меркаптоацетилтригліцин  - швидко виводиться нирками
	 -DMSA - димеркаптобурштинова кислота - для статичної сцинтиграфії нирок
 	 -MAA - макроагрегований альбумін -  мікроскопічні частинки білка
	 -МІБІ (сестамібі / метоксиізобутилізонітрил)
DOTA-TOC - DOTA - це хелатний агент (1,4,7,10-тетраазациклододекан-1,4,7,10-те-

траоцтова кислота). TOC - це скорочення від D-Phe-Tyr-Octreotide (D-фенілала-
нін-тирозин-октреотид).

PSMA - Prostate-Specific Membrane Antigen/ простатичний специфічний мембранний 
антиген

ПСМ - Перфузійна сцинтиграфія міокарда
ATTR-амілоїдоз - транстиретиновий амілоїдоз
MUGA - MUltiGated Acquisition
ФДГ-ПЕТ/КТ - ПЕТ із фтордезоксиглюкозою (ФДГ)
ПСМА/PSMA - простатоспецифічний мембранний антиген
PRRТ  - пептидно-рецепторна радіонуклідна терапія
V/Q - співвідношення між вентиляцією (V - надходження повітря) та перфузією (Q - 

кровотік) у легенях
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МІБГ -  метайодобензилгуанідин
ДТПА - діетилентріамінпентаоцтова кислота
ТЕЛА - тромбоемболія легеневої артерії
ГМПАО - гексаметилпропіленаміноксим
HIDA - Hepatobiliary Iminodiacetic Acid
BRIDA - Biliary Iminodiacetic Acid
ALARA  - as low as reasonably achievable 

Вступ

У сучасній медицині методи функці-
ональної діагностики відіграють дедалі 
важливішу роль у ранньому виявленні 
патологічних змін, коли анатомічні по-
рушення ще не виражені або мінімаль-
ні. Функціональні порушення нерід-
ко передують структурним змінам на 
роки, що визначає принципову пере-
вагу методів ядерної медицини над 
суто анатомічними методами візуаліза-
ції у певних клінічних ситуаціях [1, 2].

Сцинтиграфія як один з основних 
методів ядерної медицини базується на 
введенні в організм радіоактивних фар-
мацевтичних препаратів і реєстрації їх-
нього розподілу зовнішніми детекторами. 
На відміну від рентгенологічних методів, 
які переважно візуалізують анатомічну 
структуру, сцинтиграфія дозволяє оцінити 
функціональний стан органів, метаболіч-
ні процеси, перфузію тканин та рецептор-
ний статус патологічних вогнищ [2, 3].

Сучасна ядерна медицина пройшла 
тривалий шлях еволюції від примітивних 
лічильних пристроїв до складних гібрид-
них систем ОФЕКТ/КТ та ПЕТ/КТ, здатних 
інтегрувати функціональну та структурну 
інформацію в єдиному дослідженні. Роз-
робка нових радіофармпрепаратів – від 
органоспецифічних сполук технецію-99m 
до таргетних лігандів рецепторів та тера-
нозних агентів – відкрила нові горизон-
ти персоналізованої медицини [4, 5, 6].

Актуальність даної теми зумовлена 
зростаючою кількістю досліджень із за-
стосуванням методів ядерної медицини 
у всьому світі та недостатньою обізнані-
стю медичних фахівців різних спеціаль-
ностей щодо можливостей та обмежень 
радіонуклідних методів діагностики. Ро-
зуміння фізичних принципів, технічних 
особливостей та клінічних показань до 
сцинтиграфії є важливою передумовою 
раціонального використання цього по-
тужного  діагностичного інструменту [7, 8].

Мета роботи - розглянути фізичні основи сцинтиграфії, клас радіофармпрепара-
тів, що використовуються, технічні аспекти гамма-камер та гібридних систем, істо-
рію розвитку методу та його сучасні клінічні застосування в різних галузях медицини 
для формування комплексного розуміння ролі радіонуклідної діагностики в сучасній 
медицині та підвищення обізнаності медичних працівників щодо можливостей функ-
ціональних методів візуалізації.

Основна частина

Фізичні основи методу
Сцинтиграфія базується на фунда-

ментальних принципах ядерної фізики 
та взаємодії іонізуючого випромінювання 
з речовиною [1]. В основі методу лежить 
використання радіоактивних ізотопів, які 

вводяться в організм у складі радіофар-
мпрепаратів і розподіляються в органах 
та тканинах залежно від їх фізіологічних 
та метаболічних властивостей. Розпада-
ючись, радіонукліди випромінюють гам-
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ма-кванти, що реєструються зовнішніми 
детекторами і слугують основою для по-
будови діагностичного зображення [1, 9].

Найпоширенішим радіонуклідом у ді-
агностичних цілях є технецій-99m завдя-
ки його оптимальній енергії гамма-випро-
мінювання (140 кеВ), короткому періоду 
напіврозпаду (6 годин) та здатності утво-
рювати різноманітні радіофармпрепара-
ти для візуалізації практично всіх органів 
і систем організму [2, 5]. Ізомерний пе-
рехід з технецію-99m до технецію-99 су-
проводжується виключно гамма-випро-
мінюванням без β-частинок, що мінімізує 
поглинену дозу тканинами та робить ізо-
топ ідеальним для діагностики [1, 10].

Процес детекції випромінювання 
здійснюється за допомогою сцинтиля-
ційних кристалів, найчастіше йоди-
ду натрію, активованого талієм NaI(Tl). 

Гамма-квант, потрапляючи в кри-
стал, спричиняє короткочасне світіння 

– сцинтиляцію, інтенсивність якої про-
порційна енергії фотона [1]. Це світло 
за допомогою фотопомножувачів пере-
творюється на електричний сигнал, що 
обробляється комп’ютерною системою. 
Колімація випромінювання дозволяє ви-
значити напрямок приходу гамма-кван-
тів і сформувати просторове зображен-
ня розподілу радіофармпрепарату [2].

Енергетична роздільна здатність де-
текторної системи має принципове зна-
чення для якості зображення. Типова 
роздільна здатність NaI(Tl)-детекторів ста-
новить близько 10% для енергії 140 кеВ, 
що дозволяє ефективно відокремлювати 
первинне випромінювання від розсіяного 
[9]. Напівпровідникові детектори на осно-
ві кадмій-цинк-телуриду (CZT) забезпечу-
ють значно кращу енергетичну роздільну 
здатність (3–5%) і поступово впроваджу-
ються в сучасні гамма-камери [1, 15].

Історичний розвиток методу
Витоки ядерної медицини сягають 

1930-х років, коли Ернестом Лоуренсом 
було винайдено циклотрон, що дозво-
лив синтезувати штучні радіоізотопи [3]. 
Перші діагностичні застосування радіо-
активних ізотопів відносяться до 1940-х 
років, коли радіоактивний йод-131 був 
застосований для дослідження функції 
щитоподібної залози. Проте практичне 
клінічне використання сцинтиграфіч-
них методів розпочалося у 1950-х роках.

Революційним досягненням стало 
створення у 1950 році Бенедиктом Кас-
сеном першого автоматизованого ре-
кілінеарного сканера – пристрою, що 
здійснював послідовне сканування до-
сліджуваної ділянки тіла й реєстрував 
розподіл радіоактивності у вигляді дво-
вимірного зображення [3]. Попри обме-
жену просторову роздільну здатність та 
значний час дослідження, цей пристрій 
заклав основи сучасної сцинтиграфії.

Справжньою революцією стало ви-

найдення у 1957 році Хелом Агером (Hal 
Anger) гамма-камери - пристрою, що доз-
воляв одночасно реєструвати гамма-ви-
промінювання від усієї досліджуваної 
ділянки. Камера Агера стала прообра-
зом усіх сучасних гамма-камер і прин-
ципово не змінила своєї архітектури до 
сьогодні, хоча технічні характеристи-
ки покращилися багаторазово [3, 11].

У 1970-х роках вдосконалення елек-
троніки та розвиток комп’ютерних тех-
нологій призвели до появи томографіч-
них методів ядерної медицини.  ОФЕКТ 
забезпечила тривимірну реконструкцію 
розподілу радіофармпрепарату, значно 
підвищивши просторову роздільну здат-
ність та контрастність зображень [2, 3].

Паралельно розвивався метод ПЕТ, 
що базується на реєстрації двох проти-
лежно спрямованих фотонів анігіляцій-
ного випромінювання з енергією по 511 
кеВ кожен [4]. Поєднання ПЕТ з комп’ю-
терною томографією у гібридних систе-
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мах ПЕТ/КТ на початку 2000-х років 
стало справжнім проривом в онкологіч-
ній діагностиці, дозволивши одночас-
но оцінювати метаболічні та анатоміч-
ні характеристики пухлин [4, 10, 12].

Сучасним досягненням є інтеграція 

ПЕТ з магнітно-резонансною томографією 
у системах ПЕТ/МРТ, що поєднує метабо-
лічну та анатомічну інформацію з чудовою 
м’якотканинною контрастністю МРТ при 
відсутності додаткового іонізуючого ви-
промінювання від КТ-компоненти [12, 14].

Технічні аспекти сучасної сцинтиграфії
Сучасні гамма-камери являють со-

бою складні технічні комплекси з вели-
коформатними детекторами (зазвичай 
діаметром 38–59 см), багатоканальни-
ми коліматорами різних типів, потуж-
ними процесорами обробки зображень 
та спеціалізованим програмним забез-
печенням [1, 2]. Більшість клінічних 
систем оснащені двома детекторними 
головами, що дозволяє проводити до-
слідження з двох протилежних або пер-
пендикулярних проекцій одночасно.

Коліматор є ключовим елементом 
гамма-камери, що визначає просторову 
роздільну здатність та чутливість сис-
теми. Паралельноканальні коліматори 
низькоенергетичного діапазону забез-
печують оптимальні характеристики 
для досліджень з технецієм-99m, тоді 
як коліматори середньоенергетичного 
та високоенергетичного діапазонів за-
стосовуються для радіонуклідів з вищою 
енергією гамма-випромінювання [1, 9].

Планарна сцинтиграфія дозво-

ляє отримувати двовимірні проекційні 
зображення в різних стандартних про-
екціях, тоді як ОФЕКТ забезпечує три-
вимірну реконструкцію просторового 
розподілу радіоактивності з можливіс-
тю аналізу довільних зрізів [2]. Сучасні 
алгоритми реконструкції ОФЕКТ вклю-
чають методи ітеративного відновлен-
ня зображень з корекцією поглинання, 
розсіювання та рухових артефактів.

Гібридні системи ОФЕКТ/КТ поєд-
нують переваги функціональної візуалі-
зації та точної анатомічної локалізації. 
Вбудована КТ-компонента виконує по-
двійну функцію: слугує для атенуацій-
ної корекції сцинтиграфічних даних і 
забезпечує анатомічну карту для точної 
локалізації вогнищ накопичення радіо-
фармпрепарату [7, 10]. Сучасні системи 
ПЕТ/КТ поєднують 64- та 128-зрізові 
КТ з виcокочутливими ПЕТ-детектора-
ми, забезпечуючи просторову розділь-
ну здатність ПЕТ близько 4–6 мм [4, 12].

Радіофармпрепарати та їх застосування
Радіофармпрепарат – це стериль-

ний, апірогенний радіоактивний лікар-
ський засіб, призначений для введен-
ня в організм людини з діагностичною 
або терапевтичною метою. Вибір раді-
офармпрепарату визначається метою 
дослідження та біологічними характе-
ристиками досліджуваного органу чи 
патологічного процесу [2, 5]. Будь-який 
радіофармпрепарат складається з двох 
основних компонентів: радіонукліда, що 
слугує джерелом гамма-випромінюван-
ня та хімічної молекули-носія, що визна-
чає специфічність розподілу в організмі.

Технецій-99m є ключовим радіо-
нуклідом у ядерній медицині і входить до 
складу радіофармпрепаратів для дослі-
джень кісток (технецій-99m-MDP), нирок 
(технецій-99m-MAG3, DMSA), міокарда 
(технецій-99m-сестамібі, тетрофосмін), 
легень (технецій-99m-MAA), печінки (тех-
нецій-99m-колоїд), мозку та ін. [5]. Ге-
нератори молібден-99/технецій-99m, 
що регулярно поповнюються, забезпечу-
ють надійне постачання ізотопу в ядер-
но-медичні підрозділи без необхідності 
наявності прискорювача частинок [2].

Радіоактивний йод-123 та йод-131 

https://science.bsmu.edu.ua/ 


Розділ 1. Природничі науки в медицині
Section 1. Natural sciences in medicine

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education	 1(4) 2026

Баланюк І., Бойку А., Нікульча А., Яворська В. Сцинтиграфія як метод функціональної... 
Природничі, математичні науки та освіта в медицині

37

https://science.bsmu.edu.ua/ DOI: 10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.3

застосовуються для досліджень щитопо-
дібної залози: йод-123 завдяки кращим 
дозиметричним характеристикам пере-
важно використовується для діагностич-
ної сцинтиграфії, тоді як йод-131 – для 
терапії диференційованого раку щитопо-
дібної залози та токсичного зоба [5, 16].

Позитрон-випромінюючі радіонуклі-
ди для ПЕТ включають фтор-18, вуг-
лець-11, азот-13 та кисень-15, що по-
требують наявності циклотрона поблизу 
клініки через короткі періоди напівроз-
паду [4]. Галій-68, отримуваний із гене-
ратора германій-68/галій-68, дозволяє 
проводити ПЕТ-дослідження без власного 
циклотрона та застосовується для лабелю-

вання пептидів (наприклад, DOTA-TOC 
для нейроендокринних пухлин) [6, 17].

Перспективним напрямком є розроб-
ка специфічних лігандів для молекуляр-
ної візуалізації - радіомічених антитіл, 
пептидів, аптамерів та малих молекул, 
що зв’язуються з конкретними рецеп-
торами або молекулярними маркера-
ми патологічних процесів [6, 7]. Радіо-
фармпрепарати на основі лютецію-177 
(зокрема, PSMA-617 для раку передмі-
хурової залози та DOTA-TOC для нейро-
ендокринних пухлин) застосовуються 
в теранозі – одночасній діагностиці та 
таргетній радіонуклідній терапії [6, 18].

Клінічні застосування сцинтиграфії

Кардіологія 
ПСМ є важливим методом функці-

ональної оцінки коронарного кровото-
ку та відіграє ключову роль у діагнос-
тиці ішемічної хвороби серця [8]. Метод 
дозволяє виявляти зони ішемії та ру-
бцевих змін міокарда, оцінювати гло-
бальну та регіональну скоротливість лі-
вого шлуночка, прогнозувати ризик 
серцево-судинних подій та відбирати 
пацієнтів для реваскуляризації [8, 19].

Стрес-тест при ПСМ може бути фі-
зичним (навантаження на тредмілі або 
велоергометрі) або фармакологічним 
(аденозин, дипіридамол, добутамін). По-
рівняння перфузійних зображень у спо-
кої та при навантаженні дозволяє ви-
явити обратимі (ішемічні) та необоротні 
(рубцеві) дефекти перфузії [8]. Сучасні 
програмні алгоритми з автоматичним 
підрахунком кількісних індексів значно 

стандартизували інтерпретацію ПСМ.
Сцинтиграфія з пірофосфатними 

препаратами технецію-99m демонструє 
виняткову діагностичну цінність при 
транстиретиновому амілоїдозі серця, до-
сягаючи практично 100% специфічності 
за умови правильного клінічного контек-
сту (відсутність моноклональних білків у 
крові або сечі та інтенсивне накопичен-
ня трейсера ступеня 2–3) [8, 11]. Метод 
замінив ендоміокардіальну біопсію як 
золотий стандарт діагностики ATTR-амі-
лоїдозу в більшості клінічних ситуацій.

Радіонуклідна рівноважна вентри-
кулографія (MUGA) забезпечує надточну 
оцінку фракції викиду лівого шлуночка 
та глобальної скоротливості. Метод тра-
диційно використовується для моніто-
рингу кардіотоксичності антрациклінів 
та інших хіміотерапевтичних агентів [5].

Онкологія 
ФДГ-ПЕТ/КТ посідає центральне міс-

це в онкологічній діагностиці завдяки 
здатності виявляти метаболічно актив-
ні злоякісні вогнища в будь-якій ділян-
ці тіла. Метод широко застосовується 
для первинного стадіювання злоякісних 

пухлин, оцінки відповіді на хіміотера-
пію, виявлення рецидивів та діагности-
ки паранеопластичного синдрому [7, 20].

Сцинтиграфія кісток із технеці-
єм-99m-МДФ залишається широко за-
стосовуваним методом скринінгу ме-
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тастатичного ураження скелета при 
раку молочної залози, передміхурової 
залози, легені та нирок. Проте у деяких 
пухлинах, зокрема при мієломній хво-
робі, метод демонструє обмежену чут-
ливість близько 66% через мінімальну 
остеобластичну реакцію [7, 9, 12]. У та-
ких клінічних ситуаціях МРТ та ПЕТ/КТ 
з ФДГ або галій-68-ПСМА забезпечують 
значно кращу діагностичну точність [21].

Сцинтиграфія сторожових лімфатич-
них вузлів із колоїдним технецієм-99m 
є стандартним методом передопера-
ційного картування та інтраоперацій-

ного виявлення сторожового вузла при 
раку молочної залози та меланомі. Ме-
тод дозволяє уникнути повної лімфо-
дисекції у більшості пацієнтів зі своє-
часно виявленими пухлинами [5, 22].

Рецепторна сцинтиграфія соматоста-
тину (октреотид-сцинтиграфія або галі-
й-68-DOTA-пептидне ПЕТ/КТ) є методом 
вибору для виявлення та стадіювання 
нейроендокринних пухлин, що надекс-
пресують рецептори соматостатину [17, 
23]. Метод також застосовується для від-
бору пацієнтів для PRRТ лютецієм-177.

Ендокринологія 
Сцинтиграфія щитоподібної за-

лози з технецієм-99m-пертехнетатом 
або йодом-123 дозволяє оцінити роз-
міри, форму та функціональний стан 
залози, виявити «гарячі» (гіперфункці-
онуючі) та «холодні» (гіпофункціоную-
чі) вузли, а також залишкову тиреоїдну 
тканину після тиреоїдектомії [5, 16]. То-
тальна сцинтиграфія тіла з йодом-131 
після тиреоїдектомії є стандартним ме-
тодом виявлення метастазів диферен-
ційованого раку щитоподібної залози.

Сцинтиграфія паращитоподібних 
залоз із технецієм-99m-МІБІ (сестамі-
бі) в поєднанні з відстроченою візу-
алізацією дозволяє локалізувати аде-

номи паращитоподібних залоз при 
первинному гіперпаратиреозі. Метод 
замінив інвазивні ангіографічні дослі-
дження як передопераційну підготов-
ку і значно полегшив мінімально ін-
вазивну паратиреоїдектомію [5, 24].

Сцинтиграфія з метайодобензилгуа-
нідином (МІБГ), міченим йодом-123 або 
йодом-131, є методом вибору для вияв-
лення феохромоцитоми, параганглiоми 
та нейробластоми. МІБГ накопичується в 
хромафінних клітинах через механізм за-
хоплення катехоламінів і дозволяє вияв-
ляти як первинну пухлину, так і метаста-
тичні вогнища в єдиному дослідженні [5].

Нефрологія та урологія 
Динамічна нефросцинтиграфія з 

технецієм-99m-МАГ3 або ДТПА забез-
печує роздільну оцінку функції кожної 
нирки (відносна функція), оцінку нир-
кового кровотоку, клубочкової фільтра-
ції та тубулярної секреції, а також ви-
явлення обструкції сечовивідних шляхів 
за допомогою діуретичної нефросцин-
тиграфії [2, 5]. Метод є незамінним для 
пренатально виявленого гідронефрозу 
та диференційної діагностики обструк-
тивних і необструктивних дилатацій.

Статична нефросцинтиграфія з тех-
нецієм-99m-ДМСА є методом вибору для 
виявлення паренхіматозних рубців після 
пієлонефриту у дітей та дорослих. Чутли-
вість методу у виявленні кортикальних 
дефектів значно перевищує чутливість 
ультразвукового дослідження [5, 25].

Непряма радіонуклідна цисто-
графія є безпечним і низькодозовим 
методом діагностики везико-урете-
рального рефлюксу у дітей, що доз-
воляє моніторувати рефлюкс у дина-
міці з мінімальним опроміненням [5].
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Пульмонологія 
Вентиляційно-перфузійна (V/Q) 

сцинтиграфія легень залишається важ-
ливим методом діагностики ТЕЛА, осо-
бливо у вагітних та пацієнтів з проти-
показаннями до КТ-ангіографії (алергія 
на контраст, ниркова недостатність) [2, 
5]. Метод базується на порівнянні пер-
фузії (технецій-99m-МАА) та вентиля-

ції (ксенон-133 або технецій-99m-ДТ-
ПА-аерозоль) легеневих сегментів.

Сучасні протоколи V/Q ОФЕКТ/КТ 
підвищили діагностичну точність мето-
ду при ТЕЛА та значно розширили дифе-
ренційно-діагностичні можливості порів-
няно з планарною сцинтиграфією [26].

Неврологія 
Перфузійна ОФЕКТ головного мозку 

з гексаметилпропіленаміноксимом техне-
цію-99m (ГМПАО) або ДМПАО дозволяє 
оцінити регіональний мозковий кровотік 
і застосовується для діагностики ранніх 
стадій нейродегенеративних захворю-
вань, диференційної діагностики демен-
цій, виявлення вогнищ гіпоперфузії при 
епілепсії та оцінки мозкової смерті [2].

Сцинтиграфія з лігандами дофаміно-
вих транспортерів (DaTSCAN – йод-123-і-
офлупан) є методом вибору для дифе-
ренційної діагностики паркінсонізму 
та есенційного тремору. Метод виявляє 

зменшення щільності дофамінових тран-
спортерів у стріатумі при хворобі Паркін-
сона та деменції з тільцями Леві [6, 27].

ПЕТ із амілоїдними лігандами (флор-
бетапір, флутеметамол, флорбетабен) 
дозволяє прижиттєво виявляти амілоїдні 
бляшки в мозку при хворобі Альцгеймера 
та інших амілоїдопатіях [14, 28]. Метод 
суттєво трансформує підходи до ранньої 
діагностики хвороби Альцгеймера та від-
бору пацієнтів для антиамілоїдної терапії, 
а також знаходить застосування в гастро-
ентерології та інших галузях медицини.

Гепатобіліарна сцинтиграфія
Гепатобіліарна сцинтиграфія з по-

хідними іміодіацетатної кислоти, мі-
ченими технецієм-99m (HIDA, BRIDA), 
дозволяє оцінити секреторну функцію 
гепатоцитів та прохідність жовчовивід-

них шляхів, виявити жовчний рефлюкс 
та холецистит [2, 5]. Метод є незамін-
ним для діагностики жовчного міхура 
у новонароджених та диференційної 
діагностики неонатальної жовтяниці.

Сцинтиграфія шлунка
Сцинтиграфія шлунка з радіоміченою 

їжею використовується для оцінки швид-
кості евакуації вмісту шлунка при підозрі 
на гастропарез та пілоростеноз.[5]. Дослі-
дження кишкової кровотечі з міченими 
еритроцитами або колоїдом технецію-99m 
дозволяє виявити активну кровотечу при 

швидкості не менш як 0,1–0,5 мл/хв.
Сцинтиграфія лейкоцитів, мічених in 

vitro технецієм-99m або індієм-111, за-
стосовується для виявлення вогнищ за-
палення та інфекції (остеомієліт, абсцеси, 
запальні захворювання кишечника) [5].

Радіаційна безпека та дозиметрія
Ефективні дози опромінення при 

сцинтиграфічних дослідженнях суттєво 
варіюють залежно від типу радіофарм-
препарату, введеної активності та про-
токолу дослідження [1, 6]. Для типових 
діагностичних досліджень ефективні 

дози становлять: сцинтиграфія кісток – 
4-6 мЗв; нефросцинтиграфія – 1-2 мЗв; 
перфузійна сцинтиграфія міокарда – від 
1–3 мЗв (ультрадозові протоколи) до 10-
15 мЗв (традиційні протоколи) [6, 8, 13].

Вагітність є відносним протипоказан-
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ням до більшості сцинтиграфічних до-
сліджень, оскільки радіофармпрепарати 
можуть накопичуватися у плода та збіль-
шувати дозу опромінення. Винятками є 
ситуації, де користь для матері перевищує 
потенційний ризик для плода, наприклад, 
при діагностиці ТЕЛА [6]. У період лакта-
ції рекомендується тимчасово припини-
ти грудне вигодовування відповідно до 
типу застосованого радіофармпрепарату.

Оптимізація дози відповідно до 
принципу ALARA (as low as reasonably 
achievable) є фундаментальним принци-
пом радіаційної безпеки в ядерній меди-
цині. Сучасні алгоритми реконструкції 
зображень та підвищення чутливості де-
текторів дозволяють знижувати введе-
ні активності радіофармпрепаратів без 
погіршення діагностичної якості [6, 13].

Перспективи розвитку
Подальший розвиток сцинтигра-

фії пов’язаний з впровадженням на-
півпровідникових CZT-детекторів ново-
го покоління, що забезпечують значно 
кращу енергетичну та просторову роз-
дільну здатність порівняно з тради-
ційними NaI(Tl)-кристалами [1, 15]. 
CZT-камери кардіологічного призна-
чення вже продемонстрували скоро-
чення часу дослідження та можливість 
зниження доз радіофармпрепаратів 
при збереженні діагностичної якості.

Штучний інтелект та машинне нав-
чання трансформують ядерну медицину 
на всіх рівнях - від автоматичної сегмен-
тації та кількісного аналізу зображень 
до прогностичних моделей та підтрим-
ки клінічних рішень [7, 29]. Нейронні 
мережі глибокого навчання застосову-
ються для відновлення зображень низь-
кої дози, зменшення шуму та поліпшен-
ня просторової роздільної здатності.

Молекулярна візуалізація за допо-

могою таргетних радіофармпрепаратів 
відкриває нові можливості для ранньої 
діагностики захворювань на доклініч-
них стадіях та персоналізованого ліку-
вання [6, 7]. Тераноз - концепція, що пе-
редбачає використання одного й того 
самого молекулярного ліганда як у ді-
агностичному, так і в терапевтично-
му варіанті (наприклад, ФДГ-ПЕТ для 
виявлення та PSMA-617-лютецій-177 
для лікування раку передміхурової за-
лози) - є перспективним напрямком 
персоналізованої медицини [6, 18, 30].

Розвиток тотальної ПЕТ (Total-Body 
PET) із надчутливими детекторними 
кільцями, що охоплюють усе тіло паці-
єнта, відкриває можливості для кіне-
тичного моделювання, досліджень із 
мінімальними дозами та надшвидкіс-
ної візуалізації [14]. Поєднання мульти-
модальної ядерної медицини з рідкою 
біопсією та геномними даними є осно-
вою майбутньої прецизійної онкології.

Висновки
Сцинтиграфія є потужним методом 

функціональної діагностики, що базу-
ється на фундаментальних принципах 
ядерної фізики та забезпечує унікаль-
ну інформацію про метаболічні проце-
си, перфузію тканин та функціональ-
ний стан органів і систем організму. Від 
перших сцинтиляційних сканерів 1950-х 
років метод еволюціонував до складних 
гібридних систем ОФЕКТ/КТ та ПЕТ/КТ, 
що поєднують функціональну та анато-

мічну інформацію в єдиному дослідженні.
Розуміння фізичних основ методу, 

принципів роботи гамма-камер, власти-
востей радіофармпрепаратів та клініч-
них показань є необхідним для медич-
них працівників різних спеціальностей 
- від кардіологів та онкологів до нефро-
логів, неврологів та ендокринологів. 
Вибір методу візуалізації у конкретній 
клінічній ситуації повинен базувати-
ся на унікальній патофізіологічній ін-
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формації, що надає кожна модальність.
Сцинтиграфія демонструє винят-

кові діагностичні можливості в певних 
клінічних ситуаціях: практично 100% 
специфічність при транстиретиново-
му амілоїдозі серця, ключова роль у ді-
агностиці нейроендокринних пухлин, 
незамінність при функціональній оцін-
ці нирок та щитоподібної залози. Вод-
ночас метод має обмеження в онколо-
гічних ситуаціях, де переважають ПЕТ/
КТ та МРТ у виявленні ранніх змін.

Радіаційна безпека є невід’ємним ас-
пектом ядерної медицини, і сучасні про-
токоли дозволяють проводити більшість 
досліджень при ефективних дозах, спів-
ставних або нижчих за дози при КТ-ан-
гіографії. Впровадження напівпровідни-
кових детекторів, алгоритмів штучного 
інтелекту, нових таргетних радіофарм-
препаратів та концепції теранозу від-
криває нові горизонти персоналізованої 
медицини та підвищення доступності 
радіонуклідних методів діагностики. 
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Abstract
Klippel–Trenaunay syndrome (KTS) is a rare congenital disorder characterized 

by a clinical triad of capillary malformations, varicose veins, and tissue hypertrophy. 
Given its progressive course and the risk of severe complications, establishing effec-
tive conservative management strategies is critical. Although external compression 
remains the cornerstone of therapy, its clinical efficacy depends fundamentally on a 
precise understanding of the underlying vascular hemodynamics.

Objective. This study aims to investigate and systematize the physical principles 
governing venous function in both physiological and pathological states, providing a 
mechanistic rationale for compression therapy in patients with KTS.

Results. Hemodynamic processes were analyzed through the framework of fun-
damental physical principles, specifically the laws of Pascal, Torricelli, Bernoulli, and 
Poiseuille. The paper examines the functional role of the calf muscle pump as a «pe-
ripheral heart» alongside the pathophysiological mechanisms driving venous hyperten-
sion in KTS. It also emphasizes the clinical application of Laplace’s law to determine 
sub-bandage pressure as a function of material tension, layering techniques, and the 
anatomical contour of the limb. Furthermore, we demonstrate the necessity of tailoring 

DOI: 10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.4

Keywords: 
chronic venous insufficiency, 
Klippel–Trenaunay syndrome,  
compression therapy,  
hemodynamics, 
Laplace’s Law

Цитувати як: 
Fediv V., Dombrovskyi D., Ivanchuk M., Olar O.  Physical Basis for the Efficacy of Compression Therapy in 
Klippel–Trenaunay Syndrome. Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 1(4) 
2026 43-53.  
DOI: 10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.4 

Надійшла до редакції	 12 травня 2026р.
Прийнята до друку	 06 червня 2026р.
Опубліковано на сайті	17 червня 2026р.

©2026 
Volodymyr Fediv, 
Dmytro Dombrovskyi, 
Maria Ivanchuk, 
Olena Olar

https://science.bsmu.edu.ua/ 
https://science.bsmu.edu.ua/
http://orcid.org/0000-0002-5033-1356
mailto:fediv.volodymyr@bsmu.edu.ua
http://orcid.org/0000-0002-2606-3718
mailto:dombrovsky@hotmail.com
http://orcid.org/0000-0001-9499-0583
mailto:ivanchuk.m@bsmu.edu.ua
http://orcid.org/0000-0002-2467-6932
mailto:olena.olar@bsmu.edu.ua
http://doi.org/10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.4
http://doi.org/10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.I.4
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.uk


Розділ 1. Природничі науки в медицині
Section 1. Natural sciences in medicine

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 	 1(4) 2026

44Fediv V., Dombrovskyi D., Ivanchuk M., Olar O. Physical Basis for the Efficacy of Compr... 
﻿ 

https://science.bsmu.edu.ua/ ISSN: 3083-5887 online

compression parameters to address KTS-specific anomalies, such as tissue hypertrophy 
and venous malformations.

Conclusion. The study proposes a comprehensive perspective on compression ther-
apy, framing it not merely as a clinical procedure but as a controlled biophysical process 
capable of significantly improving the quality of life for patients with rare vascular 
disorders.

  

Фізичні основи ефективності компресійної терапії 
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Анотація
Вступ. Синдром Кліппеля-Треноне (СКТ) є рідкісною вродженою патологі-

єю, що характеризується тріадою симптомів: капілярними мальформаціями, 
варикозним розширенням вен та гіпертрофією тканин. Через прогресуючий 
перебіг та ризик важких ускладнень пошук ефективних методів консерватив-
ного лікування є критично важливим. Основним інструментом терапії залиша-
ється зовнішня компресія, проте її ефективність безпосередньо залежить від 
розуміння фізичних процесів у судинному руслі. 

Мета роботи. Дослідити та систематизувати фізичні принципи функці-
онування венозної системи в нормі та при патології, а також обґрунтувати 
механізми дії компресійної терапії при СКТ.

Основні результати. У роботі проаналізовано гемодинамічні процеси крізь 
призму фундаментальних законів фізики: Паскаля, Торрічеллі, Бернуллі та Пуа-
зейля. Розглянуто роль м’язової помпи гомілки як «другого серця» та механіз-
ми формування венозної гіпертензії при СКТ. Особливу увагу приділено прак-
тичному застосуванню закону Лапласа для розрахунку ефективного тиску під 
компресійною пов’язкою залежно від натягу матеріалу, кількості шарів бин-
тування та анатомічних особливостей кінцівки. Обґрунтовано необхідність 
індивідуального підбору параметрів компресії для компенсації специфічних для 
СКТ аномалій, таких як гіпертрофія тканин та венозні мальформації.  Пропону-
ється комплексний погляд на компресійну терапію не лише як на медичну мані-
пуляцію, а як на керований фізичний процес, що дозволяє суттєво покращити 
якість життя пацієнтів із рідкісними судинними захворюваннями.

Ключові слова: 
хронічна венозна 
недостатність,  
синдром Кліпелля-Треноне, 
компресійна терапія, 
гемодинаміка,  
закон Лапласа.
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Abbreviations
 KTS - Klippel–Trenaunay Syndrome

Introduction
Klippel-Trenaunay syndrome (KTS) is a rare congenital 

malformation characterized by capillary and venous mal-
formations, along with soft tissue and bone overgrowth, 
with or without lymphatic involvement. The primary clin-
ical manifestations include cutaneous stains, varicose 
veins, and tissue hypertrophy [1]. Although numerous 
case reports are available to date, literature addressing 
the true incidence and prevalence of the disease remains 
scarce [2]. Overall, the estimated incidence ranges from 2 
to 5 cases per 100,000 individuals, presenting an equal 
distribution between both sexes [3]. The condition demon-
strates no distinct racial or gender predilection [4]. Diag-
nostic confirmation requires further evaluation, including 
D-dimer and genetic testing [5], as well as diagnostic im-
aging modalities such as Doppler ultrasonography, MRI, 
contrast venography, duplex venous scanning, or duplex 
venous ultrasonography [1].

KTS tends to progress over time. Beyond the classic 
triad, patients may experience orthopedic complications 
(limb lengthening, scoliosis, early-onset arthrosis), vascu-
lar sequelae (chronic venous insufficiency, trophic ulcers, 
thrombophlebitis, and the risk of pulmonary embolism), 
and systemic manifestations (visceral involvement, includ-
ing gastrointestinal and genitourinary malformations that 
may predispose to hemorrhage) [6,7]. Lower extremity im-
aging typically reveals unilateral varicose veins, persistent 
embryonic veins, superficial and deep venous system 
anomalies, low-flow venolymphatic malformations, and 
bone and soft tissue hypertrophy [8]. These findings are 
predominantly unilateral, primarily affecting the lower leg 
or arm, with lesions extending to varying degrees, though 
involvement of other body regions is occasionally observed. 
The presence of at least two of the three classic compo-
nents is considered sufficient for a definitive diagnosis of 
KTS [3].
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Malformation is  
a congenital vascular develop-
mental disorder characterized 
by the formation of an abnormal 
vessel structure, most commonly 
lacking intermediary capillaries.

Doppler ultrasonography is 
an ultrasound diagnostic mo-
dality that utilizes the Doppler 
effect to evaluate blood flow 
velocity, direction, and the func-
tional status of venous valves.

Duplex venous scanning is 
an ultrasound method that com-
bines B-mode visualization of 
vascular structures with Doppler 
ultrasonography.

Contrast angiography is a 
high-precision blood vessel im-
aging technique that utilizes the 
administration of a contrast me-
dium combined with X-ray or 
magnetic resonance scanning.
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The management of KTS is primarily conservative, as 
no definitive cure is currently available. It encompasses 
symptomatic, non-invasive interventions aimed at improv-
ing patient quality of life. Consistent use of compression 
garments on the affected limb serves as the cornerstone of 
therapy. This approach is mandatorily combined with lower 
limb elevation, physiotherapy, lifestyle modifications, and 
meticulous hygiene practices [1,3,9]. Current literature fa-
vors minimally invasive procedures over open surgery due 
to the suboptimal postoperative outcomes and high com-
plication rates associated with the latter [1]. Indications for 
surgical intervention are reserved for complications involv-
ing hemorrhage, infection, and venous thromboembolism 
[3]. Prior to any surgical procedure, blood flow within the 
deep venous system must be evaluated via contrast angi-
ography to confirm deep venous patency [9].

The prognosis of the disease is generally favorable, 
particularly in younger age cohorts, but can escalate in 
severity depending on the specific underlying anomalies 
associated with the syndrome. Multiple factors may pre-
dispose KTS patients to thrombosis; furthermore, venous 
malformations can induce localized intravascular coagu-
lopathy, subsequently leading to thrombosis and throm-
boembolism [3].

Given that external compression applied to the affect-
ed limb constitutes the cornerstone of KTS management, 
this study aims to elucidate the underlying physical prin-
ciples governing compression therapy.

Physical Foundations of a Healthy Venous System
Under normal physiological conditions, the venous 

system ensures efficient blood return to the heart, driven 
by the pressure gradient between peripheral veins and the 
right atrium, the actions of the muscular and respiratory 
pumps, and the proper functioning of venous valves.

Among peripheral mechanisms, the calf muscle pump 
plays a pivotal role. Upon contraction, the gastrocnemius 
and soleus muscles compress the deep veins, propelling 
blood in the proximal direction. Consequently, this mech-
anism is frequently referred to as the «second heart» of the 
venous system.

The transmission of pressure within a fluid can be 
qualitatively described by Pascal’s law. In the venous sys-
tem, this principle manifests with respect to vascular elas-
ticity and the presence of valves: localized pressure eleva-
tion during muscular contraction facilitates the forward 

Pascal’s Law

∆P=F/A,
where 
∆P іs the change in pressure,
F is the applied force,
A is the area

https://science.bsmu.edu.ua/ 
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propulsion of blood toward the heart, while the valves pre-
vent its backward flow (reflux).

In the upright position, hydrostatic pressure, accord-
ing to Torricelli’s law, is determined by the height of the 
blood column relative to the right atrium. At rest, this pres-
sure in the distal segments of the limb can reach 90–100 
mmHg. However, the direct application of this relationship 
to the venous system remains limited due to blood viscosi-
ty, flow unsteadiness, and vascular deformability [10].

Venous valves segment the hydrostatic column of 
blood, thereby mitigating the transmission of pressure to 
the distal segments of the limb. This segmentation serves 
as a critical mechanism for regulating venous pressure 
and maintaining normal hemodynamics.

During ambulation, activation of the muscle pump 
leads to a stepwise reduction in venous pressure. Contrac-
tion of the calf muscles generates a transient increase in 
intravenous pressure, ensuring efficient ejection of blood. 
Upon muscle relaxation, the venous valves close, prevent-
ing reflux. The veins then enter a state of relative empty-
ing, establishing a pressure gradient that facilitates blood 
flow from the superficial veins into the deep veins via the 
perforating vessels.

As a result of repetitive contractions, venous pressure 
decreases progressively; in a healthy individual, a reduc-
tion from approximately 100 mmHg to 22 mmHg occurs 
within 7–12 steps. Following the cessation of exercise, the 
veins gradually refill with blood, and the pressure returns 
to the baseline level in about 30 seconds.  

The relationship between flow velocity and pressure 
within the veins can be qualitatively interpreted by con-
sidering the principles described by Bernoulli’s law (as 
fluid velocity decreases, its static pressure increases, and 
vice versa); however, their application is limited due to 
the complexity of hemodynamics and the non-Newtonian 
properties of blood.

The respiratory pump serves as an auxiliary mecha-
nism for venous return, driven by cyclic pressure alter-
ations during the phases of respiration. During inspira-
tion, the decrease in intrathoracic (intrapleural) pressure 
occurs concurrently with an increase in intraabdominal 
pressure resulting from the contraction and caudal de-
scent of the diaphragm. This establishes a pressure gra-
dient between the peripheral veins of the lower extremities 
and the abdominal cavity and the right atrium, thereby 
enhancing venous return.

During inspiration, the volume of the thoracic cavity 

Torricelli’s Law 

P=ρgh,
where 
P is the fluid pressure, 
ρ is the fluid density, 
g is the acceleration due to grav-

ity,
h is the height of the fluid col-

umn

Bernoulli’s Law

where
p is the static pressure, 
ρ is the fluid density, 
g is the acceleration due to grav-
ity,
v is velocity,
 h is the height

https://science.bsmu.edu.ua/
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expands due to diaphragmatic contraction and chest wall 
excursion. This leads to a reduction in intrathoracic pres-
sure, which decreases the transmural pressure exerted on 
the right atrium and the large central veins. Consequently, 
central venous pressure decreases, thereby increasing the 
pressure gradient

∆P=Pperipheral veins - Pright atrium

between the peripheral veins and the right atrium, which 
constitutes one of the primary driving forces for venous 
return.

Furthermore, as the diaphragm descends during inspi-
ration, it elevates intraabdominal pressure, thereby com-
pressing the intraabdominal veins. This further facilitates 
the cephalad displacement of blood toward the thoracic 
cavity. Thus, the respiratory pump operates as a system 
that periodically generates a pressure differential between 
the abdominal and thoracic veins.

Consequently, the respiratory pump is a vital com-
ponent of the venous return system, acting alongside the 
musculo-venous pump of the lower extremities and cardiac 
activity. This mechanism plays an especially critical role in 
venous circulatory pathologies, particularly KTS, where the 
efficiency of venous outflow is substantially compromised 
due to vascular malformations and venous insufficiency.

Physical Manifestations of Venous Pathologies
The most common venous pathology is valvular in-

competence, which is typically preceded by a reduction in 
smooth muscle and elastin content due to an increased 
collagen volume within varicose veins. Primary deep ve-
nous valvular incompetence occurs less frequently and can 
be compensated for by a potent muscle pump, although 
chronic venous insufficiency may still develop in these pa-
tients over time [11]. In the presence of valvular apparatus 
incompetence, the segmentation of the hydrostatic blood 
column is disrupted, leading to the development of chronic 
venous hypertension. Under these conditions, the hydro-
static pressure component, according to Torricelli’s law, is 
determined by the height of the blood column and in clini-
cal practice corresponds to approximately 0.77 mmHg per 
centimeter of height; therefore, in an individual measuring 
about 174 cm in height, the pressure in the ankle region 
can reach approximately 90–100 mmHg [11].

In saphenofemoral incompetence, pathological blood 
reflux occurs. This leads to an increase in venous pressure 
within the distal segments, stretching of the venous wall, 

Saphenofemoral incompe-
tence is defined as valvular in-
sufficiency at the junction where 
the great saphenous vein drains 
into the femoral vein.

https://science.bsmu.edu.ua/ 
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and progressive valvular dysfunction, which manifests 
clinically as varicose vein transformation and edema [10].

Vascular dilation and valvular incompetence are ac-
companied by a reduction in blood flow velocity and the de-
velopment of venous stasis (one of the pivotal components 
of Virchow’s triad). This establishes favorable conditions 
for thrombus formation, particularly when combined with 
endothelial injury and alterations in the coagulation prop-
erties of blood.

The relationship between vascular geometry, blood vis-
cosity, and volumetric flow rate can, as a model approxi-
mation, be described by Poiseuille’s law. According to this 
approach, the flow rate is highly sensitive to changes in 
the vessel radius (as volumetric flow is directly proportion-
al to r4). However, within the venous system, this relation-
ship has limited applicability due to vascular elasticity, the 
presence of valves, and flow unsteadiness.

Although an increase in vessel radius theoretically re-
duces hydrodynamic resistance, in veins characterized by 
valvular incompetence, it is accompanied by the emergence 
of reflux and venous blood pooling, leading to a reduction 
in the effective forward flow, the development of stasis, and 
an increase in venous pressure.

Disruptions in flow laminarity, venous dilation, and 
obstructions of the venous bed (particularly in deep vein 
thrombosis) further diminish the efficiency of venous re-
turn. A thrombus, by narrowing the vessel lumen, in-
creases resistance to blood flow and promotes its further 
slowing, establishing conditions for the progression of the 
thrombotic process.

In chronic venous insufficiency, blood stagnation may 
be accompanied by localized alterations in its rheological 
properties, which further impairs hemodynamics. Disrup-
tions in flow structure and the interaction of blood with the 
vascular wall are considered critical factors in the activa-
tion of the coagulation cascade [10].

The relationship between flow velocity and pressure 
can be qualitatively illustrated from the perspective of the 
principles described by Bernoulli’s law. However, within 
the venous system, their application is limited due to the 
complex nature of the flow, the non-Newtonian properties 
of blood, and the presence of the valvular apparatus. Spe-
cifically, the reduction in blood flow velocity during venous 
dilation should be viewed not as a direct consequence of 
this principle, but rather as the result of the interplay be-
tween reflux, loss of valvular function, and alterations in 
the vascular wall.

Virchow’s triad comprises 
three primary pathological 
factors that predispose to intra-
vascular thrombus formation, as 
described by the German pathol-
ogist Rudolf Virchow: endotheli-
al injury, stasis of blood flow, 
and hypercoagulability.

Poiseuille’s Law

where
Q is the volumetric flow rate (vol-

ume per unit time),
r is the radius of the tube (capil-

lary), 
∆P is the pressure difference be-

tween the ends of the tube, 
η is the coefficient of dynamic 

viscosity,
L is the length of the tube.

The rheological properties 
of blood describe its fluidity, 
viscosity, and the deformabili-
ty of its formed elements, all of 
which ensure circulation through 
the vasculature. 

Blood is a non-Newtonian, 
viscoelastic suspension, the vis-
cosity of which depends on the 
hematocrit, erythrocyte aggrega-
tion, and flow shear rate.
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Compression Therapy in KTS
Hemodynamic disturbances in KTS are significantly 

more pronounced than in conventional venous diseases, 
which is attributed to the combination of congenital vascu-
lar anomalies and calf muscle pump dysfunction. Among 
the key alterations, massive venous reflux, increased ve-
nous filling, weakness of the calf muscle pump, severe ve-
nous hypertension, venous malformations, and aneurys-
mal venous dilations should be noted. These disturbances 
dictate the high clinical severity of the disease and the ne-
cessity of continuous compression support [12].

Compression therapy is the foundational method for 
correcting venous hemodynamics in KTS. It acts as a dy-
namic regulator, altering vascular geometry and hydro-
dynamic resistance, which facilitates the normalization 
of blood flow velocity and the redistribution of blood and 
interstitial fluid within the affected limb. Given the pres-
ence of venous malformations, tissue hypertrophy, and 
impaired lymphatic drainage, compression functions as a 
kind of «external skeleton» that stabilizes interstitial pres-
sure. Although custom-made compression garments such 
as stockings and tights, selected based on the patient’s 
individual anatomical characteristics, are currently being 
used increasingly in clinical practice, elastic bandaging of 
the limbs remained the primary method of compression 
therapy for a long time. Understanding the physical prin-
ciples of compression bandaging enabled manufacturers 
of compression hosiery to develop models that provide the 
capability for individual selection of compression parame-
ters to compensate for KTS-specific anomalies.

As noted above, in the upright position, the hydrostatic 
pressure within the veins of the distal lower extremities, 
particularly in the ankle region, can reach 90–100 mmHg 
at rest, which is attributed to the effect of the hydrostatic 
pressure component. Compression therapy exerts external 
mechanical pressure on the tissues and venous vessels, 
which facilitates a reduction in vein diameter, improves 
venous valve function, and decreases venous stasis, there-
by reducing the severity of venous hypertension [13]. The 
mechanism of pressure distribution for compression prod-
ucts is described by Laplace’s law, which helps to prop-
erly select and apply compression garments. According to 
Laplace’s law, a smaller radius generates greater pressure 
[14,15]. 

Since the ankle is the narrowest part of the limb, 
the maximum pressure is generated here and gradually 
decreases proximally. 

Laplace’s law

P = T/R

where 
P is the pressure, 
T is the tension force,
R is the radius of curvature of 
the surface.
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This establishes a compression gradient 
that promotes the movement of blood and 
lymph toward the heart (typically 100%–
70%–40% from the ankle to the thigh).

When bandaging is utilized as compres-
sion therapy, the distribution of compres-
sion pressure is determined not only by the 
tension of the bandage and the radius of the 
limb, but also by the number of bandage lay-
ers, the width of the bandage, the geometry 
of the limb, and the mechanical properties 
of the «bandage–soft tissue» system. The ac-
tual transmission of pressure to the vessels 
occurs through the layer of subcutaneous 
tissue and muscles, which partially redis-
tribute the external pressure. Therefore, in 
practice, it is appropriate to calculate the ef-
fective pressure on the vessels (the pressure 
that truly reduces their diameter) which is 
achieved through the correct combination 
of bandage tension and tissue resistance:

					   
					     ,        (*)

where n is the number of bandage layers, 
T is the tension of the material (stretching 
force) of the compression textile, R is the 
radius of the limb, and W is the width of the 
bandage.To facilitate the practical applica-
tion of the formula, the radius of the limb 
was expressed in terms of its circumference 
C, and the SI system of units was replaced 
with clinically prevalent units: kgf for tensile 
force and mmHg for pressure. This resulted 
in the modified form of the equation [16,17]:

In the numerator of (*), the material ten-
sion and the number of bandage layers are; 
moreover, an increase in these parameters 
leads to an elevation of the sub-bandage 
pressure in accordance with the biomechan-
ical model of compression load distribution.

Compression materials are categorized 
into short-stretch (inelastic) and long-
stretch systems, depending on their ca-
pacity for deformation under a tensile load. 
Short-stretch materials are characterized 

by low elasticity and high stiffness, which 
ensures a low resting pressure and a high 
working pressure during calf muscle con-
traction. Consequently, they effectively aug-
ment the function of the musculo-venous 
pump and improve venous return, particu-
larly in patients with preserved ambulatory 
activity. Long-stretch materials are capable 
of substantial elongation when tensioned 
and generate a higher resting pressure but 
a lower working pressure during move-
ment. Such systems provide more uniform 
compression and are frequently utilized 
in the manufacturing of compression ho-
siery, specifically graduated compression 
stockings. Compression therapy facilitates 
a reduction in venous hypertension, im-
proves venous valve function, decreases 
venous reflux, and optimizes microcircu-
lation and lymphatic drainage [15, 18-20].

Clinically, the number of bandage layers 
is critical when choosing a wrapping tech-
nique. The most common wrapping tech-
niques are the spiral and the figure-of-eight. 
Spiral wrapping, which creates a 50% ban-
dage overlap, provides two layers of bandage 
on the limb, whereas a 66% overlap creates 
three bandage layers. Figure-of-eight wrap-
ping ascends up the leg and then returns 
downward, resulting in a greater number of 
layers and, consequently, higher pressure. 
A mistake that clinicians unfamiliar with 
this concept may commit is wrapping the 
remainder of the bandage around the upper 
portion of the limb when the bandage is too 
long. This increases the number of layers 
proximally and creates a tourniquet effect 
due to the sub-bandage pressure becoming 
higher proximally than distally [16, 20, 21].

In the denominator of (*), the radius of 
the limb is located; therefore, the sub-ban-
dage pressure is inversely proportional to 
it. The impact of the bandage width is in-
direct and related to changes in the ten-
sion distribution conditions and the de-
gree of layer overlap. In clinical practice, 
variation in bandage width can be uti-
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lized as one of the parameters to modify 
the distribution of compression pressure.

It should be noted that the sub-bandage 
pressure value obtained by (*) applies only 
at the moment of application. Most ban-
dages lose a significant percentage of their 
initial tension over time, leading to a re-
duction in the applied pressure. The width 
of the bandage specified in (*) also refers 
to the width of the textile at the moment 
and point of application. It is this mea-
sured width that should be utilized in any 
calculation, rather than the unstretched 
or nominal width of the textile [16].

In the case of a normally shaped limb, the 
smaller radius of the lower leg and the larg-
er radius of the thigh create a natural pres-
sure gradient from higher distally to lower 
proximally. In KTS, anatomical alterations 
of the affected limb are present, specifically 
tissue hypertrophy, and standard compres-
sion hosiery may generate an inadequate 
pressure distribution. This justifies the ne-
cessity of an individual selection of compres-
sion garment parameters or bandage char-
acteristics and application techniques [21].

The value calculated by (*) represents 
a theoretically estimated local compression 
pressure, which is determined by the ban-
daging parameters and the local geometry 
of the limb. Under the conditions of an ide-
alized cylindrical limb model with a con-
stant radius along its axis, the sub-ban-

dage pressure distribution approaches 
uniformity across the contact surface be-
tween the bandage and the skin or soft 
tissues. At the same time, the actual an-
atomical structure of the limb is charac-
terized by variations in the local radius of 
curvature, soft tissue thickness, and the 
mechanical properties of tissue structures, 
which leads to a non-uniform distribution 
of compression pressure across different 
anatomical regions. Consequently, exper-
imentally measured pressure values can 
differ significantly from theoretically cal-
culated magnitudes obtained within sim-
plified compression models [17,19,22-24].

To minimize local heterogeneity of the 
compression pressure, methods for mod-
ifying the limb geometry prior to bandag-
ing are utilized in clinical practice. Specifi-
cally, in areas of anatomical prominences, 
soft paddings are employed to ensure the 
redistribution of contact pressure and a 
reduction in local compression peaks. In 
zones with substantial variations in sur-
face curvature or insufficient soft tissue 
volume, additional rolls or pads are ap-
plied to partially level the limb profile. 
This approach allows for a reduction in 
local variations of the surface radius of 
curvature, which facilitates a more uni-
form distribution of compression pressure 
in accordance with Laplace’s law [16,18].

Conclusion
The functioning of the venous system of the lower extremities is based on the princi-

ples of hemodynamics and is ensured by the coordinated action of the calf muscle pump 
and the valvular apparatus, which reduce the impact of hydrostatic pressure and main-
tain effective venous return, ensuring a relatively low ambulatory venous pressure. In 
Klippel-Trenaunay syndrome, pathological vascular alterations are accompanied by val-
vular dysfunction and hydrostatic overload, with the subsequent development of venous 
hypertension and blood stasis. Compression therapy facilitates the correction of these 
disturbances by reducing vein diameter, increasing blood flow velocity, and partially re-
storing pressure gradients within the limb. This establishes the critical role of external 
compression as one of the primary methods for compensating for hemodynamic changes 
and slowing the progression of vascular pathology. 
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results, interpretation and conclusions of the study. 
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Анотація 
Біотехнології з року в рік набувають все більшого значення як рушій іннова-

ційного розвитку сучасного технологічного суспільства, охоплюючи все ширші 
сфери діяльності людини: фармацію, медицину, харчову та хімічну промисло-
вість,  відновлення довкілля, екологію. 

Істотно зростають вимоги до кадрового забезпечення біотехнологічної 
галузі, а відтак і до якості процесу підготовки майбутніх біотехнологів. Осо-
бливої ваги набуває опанування методів математичного та комп’ютерного 
моделювання, які дають змогу майбутнім фахівцям проєктувати, аналізувати 
й оптимізувати біотехнологічні процеси відповідно до  потреб  промисловості  
та суспільних вимог.

У дослідженні представлено математичний опис процесів, що відбува-
ються в біореакторі періодичної дії, від оптимізації параметрів якого зале-
жить ефективність біотехнологічного виробництва. Запропонована модель 
базується на рівняннях Міхаеліса-Ментена та Моно  та реалізована в системах 
Mathcad та Python. Математична модель описує кінетичний модуль біореак-
тора періодичної дії, враховуючи швидкість росту мікробів, споживання суб-
страту та утворення продукту. Для розв’язування  системи диференціальних 
рівнянь використано оператор Odesolve в Mathcad 15. Отримані результати 
відтворюють характерну кінетику періодичної ферментації.
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Розроблена модель може бути застосована в реальних виробничих проце-
сах і водночас має чималий дидактичний потенціал, оскільки дає змогу зрозумі-
ти роль методів математичного та комп'ютерного моделювання в проєкту-
ванні біотехнологічних процесів, дослідженні варіантів оптимізації параметрів 
біореактора, можливостей керування кінетикою росту та швидкістю біохі-
мічних перетворень. Здійснюючи комп’ютерне моделювання біотехнологічних 
процесів, студенти отримують практичні навички роботи з програмним за-
безпеченням, навчаються застосовувати сучасні цифрові технології, аналізу-
вати складні біотехнологічні системи, інтерпретувати графічні результати, 
приймати обґрунтовані рішення та оцінювати ефективність виробництва.  
Така навчальна модель сприяє формуванню професійної компетентності, пе-
редбаченої освітніми програмами підготовки за спеціальністю G21 «Біотехно-
логії та біоінженерія».

Mathematical Modeling as a Tool for Developing the 
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Students: A Case Study of a Batch Bioreactor
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Abstract
Biotechnology is gaining increasing significance each year as a driver of innova-

tive development in modern technological society, extending across a wide range of 
human activities including pharmacy, medicine, food and chemical industries and en-
vironmental sustainability. Consequently, the requirements for qualified personnel in 
the biotechnology sector are rising, which enhances the demand for high-quality train-
ing of biotechnology students. Special emphasis is placed on mastering mathematical 
and computer modeling methods, which enable students to design, analyze, and op-
timize biotechnological processes in line with industrial needs and societal demands.

This study presents a mathematical description of the processes occurring in a 
batch bioreactor, the parameter optimization of which largely determines the effi-
ciency of biotechnological production. The proposed model is based on the Michaelis–
Menten and Monod equations, and the differential equations system is solved using 
the Odesolve operator in Mathcad 15, and the results reproduce characteristic kinet-
ics of batch fermentation. The mathematical model describes the kinetic module of a 
batch bioreactor, accounting for microbial growth rate, substrate consumption, and 
product formation.

The developed model can be applied in real production processes and simulta-
neously possesses significant didactic value. It allows students to understand the role 
of mathematical and computer modeling in the design of various types of biotech-
nological processes, explore options for optimizing bioreactor parameters, and con-
trol growth kinetics and biochemical transformation rates. The students here acquire 
practical skills of dealing with the software, learn to apply modern digital technolo-
gies, analyze complex biotechnological systems, predict process behavior, interpret 
graphical results, make informed decisions, and evaluate production efficiency. Such 
an educational model contributes to the formation of professional competencies de-
fined in the curriculae for specialty G21 Biotechnology and Bioengineering.
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Вступ 
Система підготовки фахівців для 

сфери біотехнологій та біоінженерії за-
знає невпинних змін, що обумовлені  
стрімким прогресом сфери біотехноло-
гій та біоінженерії [1,2], цифровізацією 
[3,4], пришвидшеною інтеграцією сис-
теми освіти України у європейський 
освітній простір. Освітянам України 
сьогодні доводиться долати не лише ви-
клики глобалізаційного характеру, а й 
виклики та загрози воєнного стану, що 
зумовлений широкомасштабним втор-
гненням рф на  територію нашої країни. 

Біотехнології (βιοτεχνολογία від грець-
кої bios − життя, techne − майстерність і 
logos − навчання) все ширше проникають 
в різні сфери діяльності сучасної людини 
–  фармацію, медицину, харчову, хіміч-
ну промисловість тощо. Наукову основу 
біотехнологія  одержала у середині 19 
століття завдяки роботам Луї Пастера, 
у яких досліджувався зв'язок процесів 
бродіння з діяльністю мікроорганізмів.

Поштовхом для розвитку мікробіо-
логічного синтезу і становленню  про-
мислового виробництва став біосинтез 
пеніцилінів методами ферментації (40-
50-ті роки минулого століття). Так по-
чалась ера антибіотиків. «Теоретичні 
основи безперервного керованого куль-
тивування мікробів, які розробив у 50-х 
роках Жак Моно (1910-1976 рр.), ста-
ли спонукальним мотивом для розроб-
ки способів великомасштабного куль-
тивування клітин різного походження» 
[5]. Набула актуальності проблема кон-

струювання спеціального обладнання 
для вирощування біологічних культур у 
контрольованих стабільних умовах. Так 
з'явилися перші  біореактори (ферментери). 

В Україні в рамках національної 
стратегії «WINWIN 2030»  впроваджена 
«Галузева стратегія розвитку біотехно-
логій (BioTech)» (презентована Міністер-
ством цифрової трансформації України 
15 грудня 2023 року),  яка спрямована 
на формування сучасної біотехнологіч-
ної екосистеми, розвиток біофармаце-
втики, медичних та промислових біо-
технологій, а також інтеграцію науки, 
освіти й виробництва [6].  На підтримку 
модернізаційних змін спрямоване роз-
порядження Кабінету міністрів України 
від 31 грудня 2024 р. № 1351-року, яке 
як стратегічну ціль визначає створен-
ня сприятливого регуляторного режиму 
для розвитку біологічних технологій [2].

Такі реалії сьогодення обумовлюють 
підвищення вимог до кадрового забез-
печення біотехнологічної галузі, загос-
трюючи проблему забезпечення якості 
підготовки майбутніх біотехнологів, 
розвиток їх предметних, ключових та 
фахових компетентностей, і  спонука-
ють до пошуку нових форм методів та 
засобів в організації освітнього проце-
су. Особливої ваги набувають методи 
математичного та комп’ютерного мо-
делювання, яке давно і ефективно за-
стосовують для опису популяційної ди-
наміки мікроорганізмів, імунних реакцій 
та механізмів дії лікарських засобів [7].
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Мета дослідження - здійснити математичний опис процесів, що відбуваються 
у періодичному біореакторі, проаналізувати отримані математичні моделі  з позицій 
формування ключових та професійних компетентностей здобувачів освіти  у сфері 
біотехнологій. 

Методи досліджень 
Для досягнення мети дослідження було застосовано теоретичні та емпіричні ме-

тоди досліджень, а саме:
•	 збір та систематизацію наукових робіт щодо  опису процесів, які відбуваються 

в періодичному біореакторі;
•	 методи математичного та комп’ютерного моделювання з використанням сис-

тем Mathcad та Python;
•	 аналіз  ключових та професійних компетентностей здобувачів освіти  у сфері 

біотехнологій та можливостей їх формування засобам комп’ютерного моделю-
вання.

Результати і обговорення
Сучасні біореактори –  це склад-

ні  системи з сенсорами, датчика-
ми контролю pH, температури, з ав-
томатизованим керуванням, яке 
здійснюється з використанням  мате-
матичних та комп’ютерних моделей. 

Перша математична модель, яка ви-
користовується для опису ферментатив-
ної кінетики була оприлюднена в журна-
лі Biochemische Zeitschrift (видавництво 
Springer, Berlin) у 1913 році німець-
ко-американським біохіміком Леонором 
Міхаелісом (англ. Leonor Michaelis) та 
канадійською біохімінею Мод Леонорою 
Ментен (англ. Maud Leonora Menten), в 
їх спільній статті «Die Kinetik der Invertin 
wirkung» для кінетики інвертази – фер-
менту, який каталізує гідроліз сахарози. 

На сьогодні модель Міхаеліса-Мен-
тен є «однією з основних та найпо-
ширеніших моделей у біохімічних та 
фармацевтичних дослідженнях. Вона 
описує залежність швидкості утворен-
ня продукту P ферментативних реакцій, 
V=dP/dt, від концентрацій реагентів, 
зокрема концентрації субстрату S» [8].

З часом математичне моделювання 
стало невіддільною частиною біотехно-
логічних процесів.  З'являються матема-
тичні моделі, які описують ріст популяцій 

мікроорганізмів з насиченням – логістич-
на модель  (Verhulst та Gompertz). Модель 
Lotka–Volterra  для  конкурентних взає-
модій, дає математичну основу для опи-
су міжвидових взаємодій в екосистемах.

Модель  Monod  (1) стала ос-
новною для моделювання рос-
ту в біотехнологічних процесах.

Сучасне промислове виробництво 
продуктів біосинтезу є єдиною біотех-
нологічною системою, що складається 
з послідовних стадій та операцій. Ста-
дія ферментації є основною стадією в 
біотехнологічному процесі, оскільки в 
її ході відбувається взаємодія проду-
цента із субстратом і утворення цільо-
вих продуктів. Ця стадія здійснюється 
в біохімічному реакторі (ферментері). 

За режимом роботи ферменте-
ри поділяються на  три категорії. 
•	 Періодичні (batch) – заванта-

жуються один раз, процес три-
ває без додавання субстрату.

•	 Напівперіодичні (fed-batch) – поживний 
субстрат додається протягом процесу; 
найчастіший промисловий варіант.

•	 Безперервні (chemostat, continuous) 
– постійний притік і відтік середови-
ща; стабільний стаціонарний режим.

https://science.bsmu.edu.ua/
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Ми поділяємо позицію, що «здобува-
чам вищої освіти зі спеціальності біотех-
нології та біоінженерія, важливо розуміти 
принцип роботи біореакторів, вміти мо-
делювати процеси, які там відбувають-
ся» [7]. У зв’язку з цим метою даного до-
слідження є постановка та розв’язання 
задачі, максимально наближеної до ре-
альних виробничих умов, а саме – здійс-
нення математичного опису процесів у 
періодичному біореакторі та розроблен-
ня відповідної комп’ютерної моделі його 
функціонування.

Для ілюстрації зазначених підходів 
і перевірки їх прикладної ефективності 
розглядається модель реального біотехно-
логічного процесу. Зокрема, передбача-
ється проведення пілотної ферментації у 
періодичному біореакторі об’ємом 50 л з 
метою отримання цільового метаболіту P, 
який синтезується мікроорганізмами X у 
процесі їх росту на субстраті S. 

За результатами попередньо-
го калібрування визначено такі 
початкові параметри процесу:
•	 максимальна швидкість росту мікро-

організмів: μmax = 0,6 год-1,
•	 константа насичення за субстратом: 

Ks = 0.3 г/л,
•	 константа деградації біомаси:  

kd = 0.01 год-1,
•	 початкова концентрація субстрату: 

S(0) = 20 г/л,
•	 початкова концентрація біомаси:  

X(0) = 0.1 г/л,
•	 вихід біомаси зі субстрату: Yxs = 0.45,
•	 максимальна швидкість синтезу про-

дукту: Vmax = 1.5 г/(л·год),
•	 константа Міхаеліса для продукту:  

Km = 1 г/л,
•	 Ферментація проводиться впродовж 

40 годин.
Технолог регулює початкові кон-

центрації середовища та визначає кі-
нетичні параметри згідно з попередні-
ми лабораторними випробуваннями.

Спрогнозувати динаміку росту біома-

си (X), споживання субстрату (S) та син-
тезу продукту (p).

Для математичного опису проце-
сів скористаємося відомими рівнян-
нями  Міхаеліcа–Ментен та  Монода. 
Зростання біомаси описано рівнянням 
Монода (1),  утворення продукту опису-
ється кінетикою Міхаеліса-Ментена (2):

(1)

 
(2)

	 Для моделювання роботи біореак-
тора ми складемо систему диференціаль-
них рівнянь (3), яка описує ріст мікроор-
ганізмів, споживання субстрату та 
утворення продукту:

де:
X – концентрація біомаси (клітинна маса 
мікроорганізмів), г/л.
S – концентрація субстрату (поживної ре-
човини), г/л.
P – концентрація продукту метаболізму, 
г/л.
μ(S) – питома швидкість росту мікроор-
ганізмів, яка залежить від концентрації 
субстрату (часто описується рівнянням 
Міхаеліса–Ментен (2) або Монода (1)).
υ(S) – питома швидкість синтезу продук-
ту.
Yx/s – вихід біомаси з субстрату (кількість 
біомаси, утворена з одиниці субстрату 
Yx/s = 0,45).
Yp/s – вихід продукту з субстрату,  
(Yp/s = 0,25). 
kd – константа швидкості відмирання 
клітин (деградації біомаси).
kp – константа швидкості деградації або 
розпаду продукту. Константа kp під час 

SK
S

S +
= maxµµ

SK
SVV

M +
⋅

= max

(3)
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чисельного моделювання була прийнята 
рівною нулю (kp = 0) і фактично не впли-
ває на динаміку системи.   

Проаналізуємо біологічний зміст 
рівнянь:

  – біомаса зростає зі швидкістю  μ(S)X, 
але зменшується через відмирання клі-
тин kdX.

 – субстрат витрачається на ріст мікро-
організмів та на утворення продукту. 

  –  продукт утворюється внаслідок мета-
болізму υ(S)X і може руйнуватися  kdP.

Продемонструємо створення комп’ю-
терної моделі за допомогою Mathcad15 
(Рис.1).

Математична модель для періодич-
ного біореактора має вигляд системи 
диференціальних рівнянь. Аналітично 
розв’язати таку систему важко. Застосо-
вуючи систему комп'ютерної математики 
Mathcad, ми скористалися вбудованим 
чисельним блоком Odesolve, який доз-
воляє швидко отримати точні чисельні 
рішення для всіх змінних. Mathcad дає 
можливість змінювати початкові умови, 
параметри кінетики або тривалість про-
цесу та одразу бачити вплив на динаміку.

Mathcad дозволяє будувати графі-
ки всіх змінних після розв’язання  сис-
теми диференціальних рівнянь (Рис.2).

Проаналізувавши комп'ютерну мо-
дель та її графічну інтерпретацію може-
мо спостерігати такі динамічні зміни:
•	 Субстрат на початку має висо-

ку концентрацію, в процесі рос-
ту клітин знижується і в стаціо-
нарній фазі має низький рівень. 

•	 Біомаса спочатку має лаг-фазу, а 
потім зростання збільшується, на-
далі наступить стаціонарна фаза. 

•	 Продукт починає зростати після росту 
біомаси. 
Ми розглянули приклад виробничоо-

рієнтованої задачі, що відтворює типові 
умови реального біотехнологічного ви-
робництва [12-18]. Такі завдання мають 
чималий дидактичний потенціал, форму-
ючи здатність розв’язувати складні зада-
чі та проблеми біотехнологій. Наша дум-
ка збігається з позицією авторів [9, 10, 
19], які стверджують, що існує значний 

Рис. 1. Модель виробництва біоактивних речовин 
у періодичному біореакторі.

Рис. 2. Графічне відображення моделі вироб-
ництва біоактивних речовин у періодичному 

біореакторі.
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розрив і значний потенціал у застосуван-
ні методів проектування в підготовці фа-
хівців для галузі охорони здоров’я і біо-
технологічної сфери. 

Опанування методами моделю-
вання дає майбутнім фахівцям ін-
струментарій для аналізу й опти-
мізації біотехнологічних процесів 
згідно сучасних вимог промисловості 
та державної стратегії розвитку галузі.

Студенти-біотехнологи, що навча-
ються на нашій кафедрі, набувають дос-
від розв’язання комплексних завдань 
також на прикладі створення комп’ютер-
ної моделі за окремими математичними 
моделями Міхаеліса–Ментен або Монода.  
Робота з математичними моделями та 
програмними засобами (Mathcad, Python)  
сприяє розвитку загальних компетентно-
стей – здатності до пошуку, оброблення 
та аналізу інформації. Моделювання про-
цесів у періодичному біореакторі за допо-
могою систем диференціальних рівнянь 
та їх комп’ютерної реалізації в Mathcad 
15,  націлене на  формування професій-
ної  компетентності  здобувачів освіти за 
спеціальністю G21 «Біотехнології та біо-
інженерія». Тут однією  з ключових ком-
петентностей визначено  «…здатність 
розробляти нові біотехнологічні об’єкти і 
технології та підвищувати ефективність іс-
нуючих технологій на основі експеримен-
тальних та/або теоретичних досліджень 
та/або комп’ютерного моделювання».

У процесі виконання професійно- 
орієнтованих завдань, студенти опану-

ють застосування математичних моделей 
до реальних біотехнологічних процесів. 
Отримають практичні навички в робо-
ті з  системами комп’ютерного моделю-
вання (наприклад, Mathcad), розуміння 
зв'язку між кінетичними параметрами та 
технологічними режимами біореактора. 

Ефективність біотехнологічного ви-
робництва значною мірою залежить від 
оптимізації параметрів біореактора, ке-
рування кінетикою росту та швидкі-
стю біохімічних перетворень. З огляду 
на складність цих процесів, важливою 
складовою підготовки сучасних фахів-
ців є формування здатності застосову-
вати сучасні цифрові технології [20], 
виконувати аналіз складних біотехно-
логічних систем, прогнозувати поведін-
ку процесів у біореакторі  та приймати 
обґрунтовані рішення. Відтак, моделю-
вання роботи біореактора виступає як 
універсальний інструмент розвитку клю-
чових та професійних компетентностей 
здобувачів освіти  у сфері біотехнологій. 

Використання  практико-орієнтова-
них завдань (кейсів)  у  процесі підготов-
ки здобувачів спеціальності «Біотехноло-
гії та біоінженерія» сприяє формуванню 
практичних навичок необхідних для  
аналізу даних, використання сучасного 
програмного забезпечення, розв’язання 
біотехнологічних завдань. Наведені у ро-
боті приклади та методи їх розв’язання 
демонструють можливості математично-
го моделювання як інструменту прийнят-
тя рішень у реальних виробничих умовах.

Висновки та перспективи подальших досліджень 
У роботі представлено математичний 

опис процесу функціонування періодич-
ного біореактора.  Математична модель 
представлена системою диференціальних 
рівнянь, які  є базою опису кінетичних про-
цесів виробництва продуктів біосинтезу.

 Реалізація математичної моделі за до-
помогою Mathcad  дала можливість наоч-
но інтерпретувати отримані результати. 

Наведені приклади біотехнологіч-
них завдань та методи їх вирішення за 
допомогою математичного та комп’ю-
терного моделювання, які є інстру-
ментом формування та розвитку клю-
чових та професійної компетентності 
майбутніх фахівців у сфері біотехнологій.

Побудована модель може бути ре-
комендована для використання у на-

https://science.bsmu.edu.ua/ 
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вчальному процесі та  сфері виробни-
цтва для  прогнозування та оптимізації 
параметрів біотехнологічних процесів.

У подальших дослідженнях пла-
нується створювати математичні та 
комп’ютерні моделі для різних типів бі-
ореакторів. Також важливо врахову-
вати додаткові фактори (варіативність 
субстратів, pH фактори тощо). Плану-

ється використання математичних мо-
делей для прогнозування ефективності. 
Розробка моделей оптимально  управ-
ління періодичними та безперервни-
ми процесами. З освітньою метою 
планується розробка практичних за-
вдань для підвищення компетентності 
у сфері комп’ютерного моделювання.

Конфлікт інтересів
Автори декларують відсутність фінансових або інших конфліктів інтересів, які могли 

вплинути на результати, інтерпретацію та висновки дослідження.
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Abstract 
The article examines the application of the Pearson’s chi-squared test (χ² test) 

as one of the key tools of statistical analysis in evidence-based medicine, in partic-
ular in clinical practice and training of healthcare professionals. The importance of 
mathematical statistics methods for processing medical data, making informed clin-
ical decisions and forming a scientifically proven evidence base is emphasized. A gen-
eralization of the theoretical provisions of Pearson’s chi-squared test, including the 
conditions of its correct use for testing hypotheses regarding the independence of 
qualitative features, as well as approaches to the interpretation of the obtained re-
sults in medical research, is presented. Cramer’s V was also discussed as a measure of 
association strength between categorical variables, expanding the analytical utility of 
the criterion.

The main areas of practical application of this statistical approach in medicine 
are summarized, including the determination of relationships between risk factors 
and pathological conditions, the assessment of treatment effectiveness, and the 
analysis of diagnostic characteristics. It is shown that the complex application of the 
Pearson’s chi-squared test and the Cramer's V coefficient makes it possible not only 
to establish the presence of statistically significant dependencies, but also to assess 
their strength quantitatively. The importance of statistical methods to the develop-
ment of future physicians’ professional competencies is discussed, in particular, the 
development of analytical thinking, the ability to work with scientific information and 
use the principles of evidence-based medicine in practical activities. The limitations 
of the application of the Pearson’s chi-squared test related to the characteristics of 
the sample, types of data and the risk of statistical errors are highlighted. Attention 
was paid to the expediency of updating approaches to teaching medical statistics by 
introducing practice-oriented tasks and using modern software for data analysis. It is 
substantiated that the combined use of the Pearson’s chi-squared test and Cramer's 
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V coefficient increases the quality of the interpretation of research results and contrib-
utes to the training of competitive specialists.

The prospects of using digital technologies in the statistical processing of med-
ical information, which ensures greater accuracy of calculations and reduces the 
likelihood of errors during the interpretation of results are also outlined. The role of 
interdisciplinary integration of knowledge in medicine, biostatistics and information 
technologies is emphasized as an important condition for the effective application of 
statistical methods in modern scientific and clinical research.

Критерій хі-квадрат Пірсона як інструмент  
доказової медицини у клінічній практиці та  
підготовці фахівців у закладах вищої освіти

Жанетта Чорненька 
: 0000-0003-2314-1976  @: chornenka.zhanetta@bsmu.edu.ua

Буковинський державний медичний університет, Чернівці, Україна

Анотація
У статті досліджено застосування критерію хі-квадрат Пірсона (тест χ²) 

як одного з ключових інструментів статистичного аналізу в доказовій медици-
ні, зокрема у клінічній практиці та підготовці фахівців у закладах вищої освіти. 
Акцентовано увагу на значенні методів математичної статистики для опра-
цювання медичних даних, ухвалення обґрунтованих клінічних рішень і форму-
вання науково підтвердженої доказової бази. Подано узагальнення теоретич-
них положень критерію хі-квадрат Пірсона, включаючи умови його коректного 
використання для перевірки гіпотез щодо незалежності якісних ознак, а та-
кож підходи до тлумачення отриманих результатів у медичних досліджен-
нях. Окремо охарактеризовано коефіцієнт Крамера як показник інтенсивності 
зв’язку між категоріальними змінними, що розширює аналітичні можливості 
зазначеного критерію.

Узагальнено напрями практичного використання цього статистичного 
підходу в медицині, серед яких визначення взаємозв’язків між факторами ризику 
та патологічними станами, оцінювання результативності лікування, а також 
аналіз діагностичних характеристик. Показано, що комплексне застосування 
критерію хі-квадрат Пірсона разом із коефіцієнтом Крамера дає змогу не лише 
встановити наявність статистично значущих залежностей, а й кількісно оці-
нити їх силу. Окреслено значення статистичних методів для формування про-
фесійних компетентностей майбутніх лікарів, зокрема розвитку аналітично-
го мислення, уміння працювати з науковою інформацією та використовувати 
принципи доказової медицини у практичній діяльності.

Висвітлено обмеження застосування критерію хі-квадрат Пірсона, що 
пов’язані з особливостями вибірки, типами даних і ризиком виникнення ста-
тистичних похибок Зосереджено увагу на доцільності оновлення підходів до 
викладання медичної статистики шляхом впровадження практикоорієнто-
ваних завдань і використання сучасного програмного забезпечення для аналізу 
даних. Обґрунтовано, що поєднане використання критерію хі-квадрат Пірсо-
на та коефіцієнта Крамера підвищує якість інтерпретації результатів дослі-
джень і сприяє підготовці конкурентоспроможних фахівців.

Також окреслено перспективи використання цифрових технологій у ста-

Ключові слова: 
критерій хі-квадрат  
Пірсона (тест χ²),  
коефіцієнт Крамера,  
медична статистика, 
доказова медицина,  
вища освіта,  
біостатистика
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тистичній обробці медичної інформації, що збільшує точність розрахунків і 
зменшує ймовірність помилок під час інтерпретації результатів. Підкреслено 
роль міждисциплінарної інтеграції знань з медицини, біостатистики та інфор-
маційних технологій як важливої умови ефективного застосування статис-
тичних методів у сучасних наукових і клінічних дослідженнях.

Introduction 
The modern development of medicine 

is inextricably linked with the implemen-
tation of the principles of evidence-based 
medicine, which involves the systematic 
use of objective methods of clinical data 
analysis, statistical testing of hypothe-
ses and critical evaluation of research re-
sults [1, 2]. In this context, the methods 
of mathematical statistics become espe-
cially important as tools for justifying clin-
ical decisions, in particular, approaches 
to the analysis of categorical data [3, 4].

One of the basic and most com-
mon statistical methods is the Pear-
son’s chi-squared test, which is widely 
used to assess the relationships between 
qualitative features and test hypothe-
ses regarding their independence in med-
ical research [5, 6]. Its theoretical base 
and practical use are discussed in detail 

in modern biostatistical literature [7, 8].
In medical practice, the use of the Pear-

son’s chi-squared test allows for the analy-
sis of associations between risk factors and 
the development of diseases, to evaluate the 
effectiveness of treatment and preventive 
measures, as well as to interpret the results 
of clinical and epidemiological studies [3, 5].

It should also be noted, that in high-
er medical education, the formation of 
statistical competence is of particular im-
portance not only among students, but 
also among graduate students, doctoral 
students, and scientific and pedagogical 
workers, which corresponds to modern 
approaches to medical education [7, 8]. 
Mastery of statistical analysis methods is 
a necessary condition for high-quality sci-
entific activity and training of specialists in 
the field of evidence-based medicine [4, 8].

The purpose of the study  is to substantiate the role of the Pearson’s chi-squared test as a 
tool of evidence-based medicine in clinical practice and training in medical education.

Tasks of the research:
• To analyze the theoretical base of the application of the Pearson’s chi-squared test in 
medical research.
• To determine the main areas of use of Pearson’s chi-squared test in clinical practice.
• To assess the value of statistical methods in the formation of professional competences 
of medical students.
• To identify limitations and typical errors when applying the Pearson’s chi-squared test.
• To substantiate the expediency of statistical methods integrating into the educational 
process of higher education.
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Research materials and methods 
The work uses a complex of general scientific and special research methods, in 

particular:
•	  analysis and generalization of scientific sources on medical statistics and evidence-

based medicine;
•	 comparative analysis of approaches to the application of the Pearson’s chi-squared 

test in clinical research;
•	 methods of systematization and interpretation of statistical data;
•	 pedagogical analysis regarding the use of statistical methods in the process of 

training students of higher education institutions.
The methodological basis of the research is the provisions of evidence-based medicine, 

biostatistics and modern approaches to the professional training of medical specialists. 
Examples of the use of Pearson’s chi-squared test for the analysis of relationships between 
qualitative features in clinical studies are considered in the work.

Research results and their discussion
The conducted analysis confirmed that 

the Pearson’s chi-squared test is one of 
the most universal and accessible statis-
tical data processing tools in modern evi-
dence-based medicine [7, 9]. Its application 
allows evaluating the statistical signifi-
cance of relationships between categorical 
variables, which is critically important for 
making clinical decisions and interpreting 
research results [5, 9].

The obtained results show that the 
Pearson’s chi-squared test is effectively 
used in clinical practice to determine the 
relationship between risk factors (in partic-
ular, lifestyle, bad habits, concomitant dis-
eases) and the development of pathologies, 
to analyze the frequency of complications 
in different groups of patients, to evaluate 
the effectiveness of treatment and preven-
tive measures, as well as to interpret the 
results of diagnostic and screening studies. 
These results are consistent with the data 
of international studies, which confirm the 
effectiveness of using the Pearson’s chi-
squared test in clinical epidemiology and 
medical statistics [6, 9].

The following example is illustrative 
and is presented solely to demonstrate 
the methodological procedure for applying 
Pearson’s chi-squared test. 

Therefore, the obtained results should 

not be interpreted as evidence from a real 
clinical study (Table‌1).

Based on the obtained data, the expect-
ed frequencies were determined (Table 2).

Statistical hypothesis testing was car-
ried out using the Pearson’s chi-squared 
test.

Null hypothesis (H0): there is no rela-
tionship between the investigated features.

Alternative hypothesis (H1): there is 
a statistically significant relationship be-
tween the traits.

Table 1
Distribution of patients according to the presence 

of a risk factor and disease

Patient group Disease 
present

Disease 
absent

Total

Smokers 48 22 70
Non-smokers 26 54 80
Total 74 76 150

		

Table 2
Expected frequencies

Group Expected (is) Expected (none)
Smokers 34.53 35.47
Non-smokers 39.47 40.53
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The calculation was carried out accord-
ing to the formula:

where
•	 	O (Observed) is the observed frequency, 

that is, the actual number of cases in 
the cell.

•	 	E (Expected) is the expected frequency, 
that is, the number of cases that would 
be expected if there was no relation-
ship between the variables.
The calculation results are presented in 

Table 3.
The degrees of freedom were determined 

by the formula:

where
•	 df  is degrees of freedom.
•	 r (rows) is the number of rows in the 

conjugation table.
•	 c (columns) is the number of columns 

in the conjugation table.

In this case, df =1. The critical value at 
p=0.05 is 3.84. 

Since the obtained χ² value = 19.44 
exceeds the critical one, we reject the null 
hypothesis. This indicates the existence of 
a statistically significant relationship be-
tween smoking and the development of car-
diovascular diseases.

The Cramer’s coefficient was used to 
estimate the association strength:

where
•	 χ² is the value of the chi-square test.
•	 n is the total number of observations 

in the sample.
•	 k is the smaller number between the 

number of table rows and the number of 
table columns.

As a result of calculations, the value 
V=0.36 was obtained, which corresponds 
to a moderate level of association strength. 
This makes it possible to clarify the clin-
ical interpretation of the results, since 
statistical significance does not always re-
flect the practical significance of the effect.

The obtained results confirm that Pear-
son’s chi-squared test remains one of the 
most widely used and effective statistical 
methods for identifying associations between 
categorical variables in clinical epidemiolo-
gy, public health research, and medical ed-
ucation. Owing to its relative simplicity, ac-
cessibility, and interpretability, this method 
is broadly applied in evidence-based med-
icine for the analysis of relationships be-
tween risk factors, clinical outcomes, treat-
ment effectiveness, and epidemiological 
indicators. Furthermore, despite its exten-
sive use, the correct application of Pearson’s 
chi-squared test requires strict adherence 
to methodological principles and care-
ful interpretation of the obtained results.

One of the main methodological lim-
itations of Pearson’s chi-squared test con-
cerns sample size requirements and the 
adequacy of expected frequencies within 
contingency tables. Classical statistical 
recommendations indicate that the meth-
od provides the most reliable results when 
expected frequencies in table cells are suf-
ficiently large, generally not lower than 10 
observations per cell or at least 5 observa-
tions when Yates’ continuity correction is 
applied in 2×2 tables. Violation of these 

Table 3
Distribution of patients according to the presence 

of a risk factor and disease

Group O E (O − E)² / E
Smokers,  
disease present

48 34.53 5.25

Smokers,  
disease absent

22 35.47 5.11

Non-smokers,  
disease present

26 39.47 4.60

Non-smokers,  
disease absent

54 40.53 4.48

Σ χ² 19.44
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assumptions may substantially reduce the 
validity of statistical conclusions and in-
crease the probability of type I or type II 
errors. In cases involving small samples, 
rare clinical events, or sparse data distri-
bution, Pearson’s chi-squared test may 
generate unstable or unreliable estimates. 
Under such circumstances, Fisher’s ex-
act test is considered a more appropriate 
alternative because it provides more pre-
cise probability calculations for small data-
sets and low expected frequencies [3, 7].

Another important aspect concerns the 
influence of hidden confounding variables 
and the complexity of interpreting associ-
ations identified through categorical data 
analysis. In epidemiological and clinical re-
search, statistically significant associations 
do not necessarily indicate direct causal 
relationships. A classic example illustrat-
ing this limitation is Simpson’s paradox, 
where associations identified in aggregat-
ed data may weaken, disappear, or even 
reverse after stratification into separate 
subgroups. Such situations are frequent-
ly associated with unequal distribution of 
risk factors, disease severity, age structure, 
or other confounding characteristics be-
tween comparison groups. Consequently, 
statistical analysis should always be ac-
companied by comprehensive clinical and 
methodological interpretation that con-
siders study design, population hetero-
geneity, and possible external influences.

In practical research settings, several 
common methodological errors are associ-
ated with the inappropriate use of Pearson’s 
chi-squared test. These include incorrect 
group formation, violation of the indepen-
dence of observations, duplication of obser-
vations within datasets, repeated multiple 
comparisons without correction for type I 
error inflation, and overreliance on p-values 
without consideration of effect size or clinical 
significance. Furthermore, researchers may 
incorrectly interpret statistical significance 
as definitive proof of causal relationships, 

despite the fact that chi-squared analysis 
only demonstrates the presence or absence 
of associations between variables. There-
fore, statistical findings should be evalu-
ated in conjunction with clinical relevance, 
epidemiological context, confidence inter-
vals, and additional statistical indicators.

An important component of the present 
analysis is the consideration of statistical lit-
eracy and methodological competence with-
in modern medical education. Contempo-
rary healthcare systems increasingly require 
medical professionals to possess not only 
clinical knowledge but also competencies in 
biostatistics, epidemiology, evidence-based 
medicine, and digital data analysis. The 
ability to critically interpret statistical in-
formation has become a necessary ele-
ment of professional activity for physicians, 
researchers, educators, and healthcare 
managers. Consequently, the integration 
of statistical training into undergradu-
ate, postgraduate, and continuing medi-
cal education is of particular importance.

In this context, the use of specialized 
statistical software packages, including 
IBM SPSS Statistics and R, plays a signifi-
cant role in improving the quality and effi-
ciency of medical research [10,11]. Modern 
digital tools facilitate automated calcula-
tions, reduce the probability of computa-
tional errors, improve data visualization, 
and support the application of advanced 
statistical methods. In addition, the use 
of digital analytical platforms contributes 
to the development of research competen-
cies among students, graduate students, 
doctoral candidates, and scientific and 
pedagogical staff involved in scientific proj-
ects and evidence-based clinical practice.

Particular attention should also be given 
to practice-oriented educational approach-
es based on the analysis of real or simu-
lated clinical and epidemiological datasets. 
The incorporation of statistical case stud-
ies, clinical scenarios, and applied research 
tasks into educational programs promotes 
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the development of analytical thinking and 
enhances the ability of learners to apply 
scientifically grounded principles in profes-
sional decision-making. Such approaches 
improve understanding of statistical meth-
odology and strengthen competencies relat-
ed to interpretation of research outcomes, 
critical appraisal of scientific literature, and 
implementation of evidence-based recom-
mendations in healthcare practice [12, 13].

The growing digitalization of health-
care and education additionally increases 
the importance of integrating innovative 
technologies into the process of statistical 
training. The application of artificial intel-
ligence systems, automated data analy-
sis platforms, machine learning tools, and 
predictive analytical models creates new 
opportunities for strengthening method-
ological rigor and optimizing educational 
processes [14]. Moreover, the effective use 
of such technologies requires an adequate 
level of digital competence, understand-
ing of statistical methodology, and adher-
ence to ethical standards in scientific re-
search and medical data management.

The obtained findings are also consis-
tent with current international approaches 
to evidence-based medicine and healthcare 
quality improvement promoted by the World 
Health Organization and other internation-
al scientific organizations [15]. Modern rec-
ommendations emphasize the importance of 
statistically justified clinical decision-mak-
ing, standardized analytical approaches, 
and the integration of scientific evidence 
into healthcare practice. In this regard, 
the development of statistical competence 
among healthcare professionals contributes 

not only to improving individual research 
quality but also to strengthening health-
care systems, advancing medical science, 
and supporting public health initiatives.

Furthermore, the role of statisti-
cal methods extends beyond clinical re-
search and directly influences the quality 
of healthcare management, public health 
monitoring, and policy development. Reli-
able statistical analysis enables the identifi-
cation of epidemiological trends, evaluation 
of preventive interventions, assessment of 
treatment outcomes, and optimization of 
healthcare resource allocation. Therefore, 
mastery of statistical methods should be 
considered an essential component of the 
professional competence of modern health-
care specialists and scientific personnel.

Thus, the combination of classical sta-
tistical methods with modern digital tech-
nologies and contemporary educational 
approaches creates favorable conditions 
for strengthening methodological quali-
ty in medical research, strengthening evi-
dence-based medical practice, and enhanc-
ing the professional training of healthcare 
specialists. Pearson’s chi-squared test, 
especially when used together with addi-
tional statistical indicators such as Cra-
mer’s V coefficient and other measures of 
association strength, remains an import-
ant analytical tool in both clinical practice 
and medical education. Its appropriate ap-
plication contributes to the formation of 
evidence-based thinking, improvement of 
scientific methodology, enhancement of 
professional competencies, and compliance 
with current international standards of 
medical science and healthcare education.

Conclusions
The study confirmed the importance 

of Pearson’s chi-squared test as one of 
the fundamental statistical tools of evi-
dence-based medicine for analyzing rela-
tionships between categorical variables in 
clinical practice and medical education. 

Using an illustrative example, the meth-
odological procedure for applying the test 
to evaluate associations between smoking 
and cardiovascular diseases was demon-
strated, highlighting its analytical poten-
tial for detecting statistically significant re-
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lationships between categorical variables.
The additional use of Cramer’s V coef-

ficient emphasized the importance of as-
sessing not only statistical significance 
but also the strength of associations, 
thereby improving the interpretation of 
research results. Furthermore, the study 
summarized the main methodological lim-
itations of Pearson’s chi-squared test, 
including sample size requirements, ex-
pected frequency assumptions, and the 
inability to establish causal relationships 
without additional analytical methods.

The educational analysis demonstrat-
ed the growing importance of statistical 
competence in the training of healthcare 
professionals and confirmed the expedi-
ency of integrating practice-oriented sta-
tistical training and digital analytical 
tools into medical education. Such ap-
proaches promote critical interpretation 
of scientific evidence, strengthen meth-
odological rigor in scientific research, 
and enhance analytical and research 
skills in accordance with modern require-
ments of healthcare and medical science.
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Анотація 
У статті представлено результати анонімного опитування студен-

тів-іноземців щодо ефективності використання різних варіантів сценаріїв вір-
туальних пацієнтів у процесі проблемно-орієнтованого навчання на випускних 
курсах додипломного етапу підготовки професіоналів медичної галузі. Метою 
дослідження було вивчення переваг і труднощів застосування лінійних та роз-
галужених сценаріїв віртуальних пацієнтів у формуванні клінічного мислення, 
професійних компетентностей і навичок прийняття рішень у майбутніх ліка-
рів.

За результатами опитування встановлено, що найбільш значущими пере-
вагами використання віртуальних сценаріїв студенти вважали реалістичність 
клінічних ситуацій, безпечність освітнього середовища, можливість розвитку 
клінічного мислення, практичну спрямованість навчання, а також формування 
навичок самостійного прийняття рішень. Важливими позитивними аспекта-
ми також визначено командний характер роботи, можливість проведення 
професійної дискусії та міждисциплінарний підхід до аналізу клінічних випадків. 
Встановлено, що розгалужені сценарії більшою мірою сприяли розвитку авто-
номності студентів, аргументованого відстоювання власної позиції та відпо-
відальності за прийняті клінічні рішення, тоді як лінійні сценарії забезпечували 
більш структуровану групову взаємодію.

Серед основних труднощів респонденти відзначали дефіцит анамнестич-
них і лабораторних даних у кейсах, нетиповість окремих клінічних ситуацій, 
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складність досягнення консенсусу під час групового обговорення, а також недо-
статній рівень комунікативних навичок для ведення аргументованої дискусії. 
Водночас незначна частка студентів вказувала на дефіцит базових знань, що 
може свідчити про достатній рівень попередньої професійної підготовки ви-
пускників.

Отримані результати підтверджують доцільність інтеграції сценаріїв 
віртуальних пацієнтів у сучасний освітній процес як ефективного інструменту 
формування клінічного мислення, професійної рефлексії та практичних компе-
тентностей майбутніх лікарів. Водночас оптимальним підходом є поєднання 
симуляційних технологій з традиційними формами клінічної підготовки.

Advantages and difficulties of virtual patient 
scenarios implementation in the eyes of interna-

tional students 
(results of anonymous survey) 

Mykola Haras 
: 0000-0001-7304-2090  @:garas.mykola@bsmu.edu.ua

Bukovinian State Medical University, Chernivsti, Ukraine 

Abstract 
The article shows the results of an anonymous survey of international  students 

on the effectiveness of virtual patient scenarios implementation as the process of 
problem-based learning at the final courses of the undergraduate training of medical 
professionals. The purpose of the study was to analyze the advantages and difficulties 
of using linear and branched virtual patient scenarios in the development of clinical 
thinking, professional competencies and decision-making skills of future doctors. The 
survey results showed that the most significant advantages of virtual scenarios were 
considered by students to be the realism of clinical situations, the safety of the educa-
tional environment, the possibility of clinical thinking developing, the practical focus 
of training, as well as the formation of independent decision-making skills. The team 
work, the development of professional discussions and an interdisciplinary approach 
to the analysis of clinical cases. It was found that branched scenarios contributed to a 
greater extent to the development of students' autonomy, reasoned defense of their 
own position and responsibility for the clinical decisions made, while linear scenari-
os provided for more structured group interaction. Among the main difficulties, re-
spondents noted the lack of anamnestic and laboratory data in cases, the difficulty of 
reaching consensus during group discussion, as well as an insufficient level of commu-
nication skills for conducting a reasoned discussion. At the same time, a small part of 
students indicated a lack of basic knowledge, which may indicate a sufficient level of 
previous professional training of graduates.

The results confirm the feasibility of integrating virtual patient scenarios into the 
modern educational process as an effective tool for the formation of clinical think-
ing, professional reflection and practical competencies of future doctors. At the same 
time, the optimal approach is to combine simulation technologies with traditional 
forms of clinical training.
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Перелік скорочень:
COVID-19 - COronaVIrus Disease 2019
TAME «Training Against Medical Error» навчання щодо уникнення лікарських по-
милок
UDCR «Ukraine Digital – Clinical Reasoning in Medical Education. Curriculum Mapping 
and Virtual Patients» - Україна Цифрова. Клінічне мислення в медичній освіті.

Вступ 
Сучасна наукова освіта робить ак-

цент на активній участі здобувачів у про-
цесі навчання через дослідження та має 
на меті навчити їх формулювати питан-
ня, висувати гіпотези та знаходити влас-
ні докази. У результаті цього освітня па-
радигма зазнала змін. Навчання більше 
не є процесом передачі знань від вчителя 
до учня. Воно має адаптуватися до епо-
хи глобалізації, формуючи у здобувачів 
навички, необхідні у ХХІ столітті. Одні-
єю з таких навичок є здатність критично 
мислити. Концепцію критичного мислен-
ня необхідно досліджувати через основні 
концепції мислення. Дослідження пока-
зують, що критичне мислення є життєво 
важливим для успіху в навчанні, а та-
кож в інноваціях на робочому місці [1].

Мислення – це розумовий процес об-
думування та прийняття рішень щодо 
дій та розмов. Мислення відрізняєть-
ся від критичного мислення. Критичне 
мислення не є синонімом хорошого мис-
лення, але це повсюдне, самокоригую-
че людське явище. Критичне мислення 
визначається як інтерпретація, аналіз, 
оцінка, цілеспрямоване, саморегульоване 
судження, що призводить до висновків, а 
також як таке, що базується на доказах. 
Як альтернатива, є пояснення контексту-

ального мислення. Занепокоєння щодо 
встановлення суворих та раціональних 
стандартів судження та необхідності за-
безпечення міцної основи для переко-
нань та дій як ключових принципів є зро-
зумілим. Критичне мислення описується 
як раціональне, вдумливе мислення, зо-
середжене на вирішенні питання [1, 2]. 

Навички критичного мислення мож-
на розвивати за допомогою навчальних 
моделей. Існує багато моделей, які мож-
на використовувати для розвитку нави-
чок критичного мислення, але, особливо, 
варто відзначити моделі навчання на ос-
нові досліджень, моделі опанування на 
основі проєктів та моделі навчання, що 
базуються на зусиллях. Одним із кроків, 
які можна використовувати для відпра-
цювання навичок критичного мислення, 
є використання моделі проблемно-орі-
єнтованого навчання. Вказаний підхід 
дозволяє здобувачам краще пов'язувати 
свою освіту з реальними ситуаціями. Мо-
дель проблемно-орієнтованого навчання 
допомагає здобувачам краще пов'язува-
ти те, що вони вивчили, з реальними про-
блемами, вона є стратегією навчання, яка 
надає пріоритет досягненням здобува-
чів над інструкціями фасилітатора [1-3].

Модель проблемно-орієнтованого 
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навчання – це підхід до навчання, який 
ставить здобувачів у центр навчання, 
пропонуючи справжні та складні пробле-
ми, які вони повинні вирішувати спіль-
но та має на меті заохотити здобувачів 
розвивати критичне мислення, навички 
вирішення проблем і творчість. Модель 
проблемно-орієнтованого навчання на-
дає здобувачам можливості досліджу-
вати, збирати та аналізувати дані для 
вирішення проблем, з якими вони сти-
каються. Завдяки моделі проблемно- 
орієнтованого навчання здобувачі актив-
но думають, спілкуються, шукають та ана-
лізують дані, а потім роблять висновки. 
Модель проблемно-орієнтованого нав-
чання надає пріоритет процесу навчан-
ня, щоб здобувачі мали основні здібності 
для оптимального розвитку. Здатність до 
критичного мислення – це інтелектуальна 
навичка, яка дуже важлива у повсякден-
ному житті та освіті. Вона включає здат-
ність ретельно аналізувати інформацію, 
розуміти різні точки зору та приймати 
обґрунтовані рішення [4].

Проблемно-орієнтоване навчання 
ґрунтується на вирішенні проблемних 
ситуацій, за допомогою яких здобувачі 
значно розвивають свої когнітивні на-
вички, сприяють спільній роботі, набу-
вають навичок автономного навчання 
та культивують такі цінності, як відпові-
дальність, співпраця та відданість істи-
ні. Проблемно-орієнтоване навчання ви-
никло в галузі медичної освіти в 1960-х 
роках як освітній проєкт, що передбачав 
формування студентських груп, яким 
було доручено аналізувати представлені 
проблеми та керувати власним навчан-
ням, тим самим зменшуючи важливість 
запам'ятовування концепцій та зосере-
джуючись на активній участі студен-
тів у формулювання відкритих питань 
і проблем, які спонукали вирішувати 
їх через творчий процес. На сучасному 
етапі проблемно-орієнтоване навчання 
рекомендують як педагогічну страте-

гію для трансформації вищої освіти, яка 
вийшла за межі університетської освіти 
та стала одним із найважливіших мето-
дів активного навчання, що використо-
вується в загальній базовій освіті [5-7].

Використання моделі проблемно-орі-
єнтованого навчання може покращити 
концептуальне розуміння, застосування 
знань та навичок у вирішенні проблем у 
наближених до реальних ситуаціях, а та-
кож підвищити мотивацію студентів. У 
цьому контексті необхідні подальші до-
слідження для з'ясування чинників, які 
визначають результативність моделей 
проблемного навчання. Такі чинники, 
як роль учителя-фасилітатора, розробка 
завдань-кейсів, технологічна підтримка 
та характеристики самих здобувачів мо-
жуть впливати на ефективність цієї моде-
лі у покращенні результатів навчання [8].

До ключових характеристик проблем-
но-орієнтованого навчання належить 
його актуальність, що визначається залу-
ченням здобувачів освіти до виконання 
комплексних проєктів, спрямованих на 
розвиток творчого мислення, самостій-
ності та професійних компетентностей, 
а також на практичне застосування те-
оретичних знань, умінь і навичок. Важ-
ливою ознакою цього підходу є міждис-
циплінарний характер навчання, який 
передбачає інтеграцію знань із різних 
навчальних дисциплін для ефективного 
виконання поставлених завдань і розв’я-
зання професійно орієнтованих проблем. 
Проблемно-орієнтоване навчання також 
характеризується комплексним підходом 
до вирішення завдань, що полягає у спіль-
ному дослідженні складних проблемних 
ситуацій, аналізі та узагальненні навчаль-
ного й самостійно опрацьованого мате-
ріалу з метою визначення оптимальних 
шляхів вирішення та можливих альтер-
нативних рішень. Мотиваційна спрямо-
ваність навчального процесу є важливою 
складовою, адже забезпечує формування 
стійкого інтересу студентів до навчання, 
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розвиток потреби у самоосвіті та про-
фесійному самовдосконаленні через на-
дання можливості самостійного вибору, 
контролю власної діяльності та взаємодії 
з іншими учасниками освітнього про-
цесу. Однією з характеристик проблем-
но-орієнтованого навчання є його прак-
тична спрямованість і реалістичність, 
що виявляється у виконанні завдань і 
проєктів, актуальних для сучасного су-
спільства, науки та професійної діяль-
ності. Важливе значення має орієнтація 
на співпрацю, яка передбачає колектив-
не виконання завдань, спільне розв’я-
зання складних проблем і формування 
партнерської взаємодії між студентами 
та викладачем. Крім того, проблемно- 
орієнтоване навчання сприяє створен-
ню позитивного освітнього середовища 
завдяки стимулюванню пізнавальної ак-
тивності студентів, розвитку їхньої авто-
номності та забезпеченню свободи вибо-
ру у процесі навчальної діяльності [8-9].

У сфері охорони здоров'я як команд-
но-орієнтоване навчання, так і проблем-
но-орієнтоване навчання наголошують 
на колективному практичному навчанні 
для вирішення реальних проблем у сфе-
рі охорони здоров'я та клінічних про-
блем. Розроблене для медичної освіти 
на початку 1960-х років, проблемно-о-
рієнтоване навчання передбачає фор-
мування невеликих груп здобувачів 
освіти, які працюють разом для вирі-
шення складних, багатогранних про-
блем, подібних до тих, що, зазвичай, зу-
стрічаються в медичних закладах [9].

Основна увага в проблемно-орієнто-
ваному навчанні приділяється розвитку 
критичного мислення, комунікативних 
та лідерських навичок, необхідних для 
ефективного надання медичних послуг. 
Учасники беруть участь в активному 

навчанні, досліджуючи, обговорюючи та 
пропонуючи рішення клінічних задач під 
спостереженням фасилітатора із мінімі-
зованим викладацьким втручанням. Та-
кий підхід не лише оптимізує теоретичні 
знання, але й сприяє командній роботі, 
прийняттю рішень та здатності застосо-
вувати концепції в практичних ситуаціях, 
що має вирішальне значення для успіш-
ного менеджменту пацієнтів у динаміч-
ній та складній сфері медичних послуг. 

Освіта в галузі охорони здоров'я 
під час пандемії COVID-19 зіткнулася 
з труднощами. Традиційно освіта в га-
лузі охорони здоров'я функціонувала за 
клінічною моделлю, тобто навчання та 
робота в клініці. Швидкий перехід до 
онлайн-навчання створив як передба-
чувані, так і унікальні виклики. Впрова-
дження онлайн-навчання передбачувано 
ускладнювалося обмеженим досвідом ро-
боти освітніх кадрів в онлайн-методоло-
гії. Проблемно-орієнтоване навчання в 
охороні здоров'я було адаптовано з вико-
ристанням знайомих методів тематичних 
досліджень у вигляді клінічних кейсів, 
але вже у вигляді сценаріїв віртуальних 
пацієнтів. Віртуальне середовище ство-
рювало певні об’єктивні труднощі у під-
тримці ефективної комунікації та дина-
міки команди. Попри окремі складнощі 
в імплементації, зазначені вимушені тен-
денції розширили сферу освітніх можли-
востей у вигляді розширення глобальних 
перспектив та створюючи можливості 
для транскордонної співпраці, оскільки з 
подібними проблемами в сфері медичної 
освіти зіткнулися фахівці в усьому світі. 
Таким чином, пандемія підкреслила важ-
ливість гнучкості, стійкості та інновацій 
у командних підходах та підходах, за-
снованих на вивченні основ медицини, 
в освіті в галузі охорони здоров'я [10-12]. 

 Мета роботи - провести аналіз особливостей впровадження сценаріїв віртуальних 
пацієнтів у підготовці іноземних здобувачів 5-6 курсів медичного університету.
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Матеріали та методи 
Для аналізу використано результати 

анонімного анкетування  65 студентів 
– громадян Індії, які навчаються англій-
ською мовою на 5-6 курсах медико-фар-
мацевтичного факультету спеціальності 
«Медицина» освітнього ступеня «магістр» 
Буковинського державного медичного 
університету, відібраних методом випад-
кової вибірки. Критеріями входження до 
когорти були вибір студентами-інозем-
цями елективних дисциплін з елемента-
ми впровадження сценаріїв віртуальних 
пацієнтів на платформах OpenLabyrinth 
та Casus та добровільна згода на участь 
в анонімному опитуванні. Критеріями 
виключення вважалося відсутність зго-
ди на участь в анонімному опитуванні. 
Використовувалися сценарії віртуальних 
пацієнтів (клінічні кейси-випадки), впро-
ваджені в рамках попередньої участі уні-
верситету в грантових проєктах TAME 
«Training Against Medical Error» - навчан-
ня щодо уникнення лікарських помилок 
(за підтримки програми Європейського 
Союзу Еразмус+) та UDCR «Ukraine Digital 
– Clinical Reasoning in Medical Education. 
Curriculum Mapping and Virtual Patients» 
- Україна Цифрова. Клінічне мислення в 
медичній освіті. Картування навчальних 
програм та віртуальні пацієнти (фінансу-
ється Німецькою службою академічних 
обмінів). На попередніх курсах студенти 
не мали досвіду опрацювання сценарії 
віртуальних пацієнтів зазначеного типу. 

У роботі використовувалися 2 види 
схем оригінальних клінічних випадків 

англійською мовою – розгалужені (з мож-
ливістю учасниками вибору варіантів на-
ступних дій на платформі OpenLabyrinth) 
та нерозгалужені (лінійні – з порівнян-
ням власного варіанту наступної дій та 
пропонованого оптимального варіанту 
авторами кейсу без можливості вибору 
на платформі Casus). Усі учасники опи-
тування мали можливість працювати з 
обома типами клінічних кейсів. Занят-
тя відбувалися в академічних групах 
з можливістю опрацювати як мінімум 
по 2 сценарії віртуальних пацієнтів на 
кожній із зазначених вище платформ.

Використані анкети, що складалися 
з 15 комбінованих питань з множинним 
вибором (можливість наводити 1-3 варі-
антів відповіді), а також окремі питання 
з можливістю зазначення свого варіанту 
– напіввідкритого типу, з висвітленням 
позитивних аспектів та труднощів під 
час впровадження сценаріїв віртуаль-
них пацієнтів обох типів на обох плат-
формах. Відповіді запитань напіввід-
критого типу аналізували з наступним 
групуванням за семантичною схожістю. 

Результати опитування аналізува-
ли використовуючи методи описової 
статистики. Для оцінки статистичної 
значущості відмінностей між показни-
ками використовували критерій Стью-
дента (t). Для порівняння відносних ве-
личин застосовували метод кутового 
перетворення Фішера (φ). За вірогідну 
різницю приймали різницю при рφ<0,05.

Результати та їх обговорення
Враховуючи, що основними цілями 

проекту ТАМЕ є вивчення найбільш розпо-
всюджених медичних помилок у діагнос-
тиці та лікуванні захворювань дитячого 
віку, а також впровадження інновацій-
них методів педагогіки для покращення 
підготовки студентів з розповсюджен-
ням освітніх ресурсів по типу проблемно- 

орієнтованого навчання, спрямованих 
на мінімізацію лікарських помилок, від-
повіді студентів дискретно відображали 
вказані 2 цілі. Відповіді також охоплю-
вали цілі проєкту UDCR  стосовно під-
вищення рівня цифрових компетенцій 
викладачів та студентів медичних уні-
верситетів, що сприятиме вдосконален-
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ню навчальних підходів, адаптованих 
до сучасних потреб охорони здоров’я, а 
також створення стійкої освітньої сис-
теми, яка може функціонувати в умовах 
криз, та розробка навчальних програм, 
які враховують цифрову трансфор-
мацію медичної освіти і надають під-
тримку як викладачам, так і студентам.

На відміну від традиційних підходів, 
що здебільшого передбачають засвоєння 
знань через лекційні заняття та позаау-
диторну самостійну роботу, проблемно- 
орієнтоване навчання реалізується пе-
реважно у форматі практичних занять у 
малочисельних групах. Освітній процес 
організовується у вигляді керованої ви-
кладачем-тьютором дискусії, що сприяє 
активному залученню студентів до ана-
лізу навчального матеріалу. Скорочення 
обсягу прямих інструкцій у межах цього 
підходу зумовлює підвищення рівня від-
повідальності здобувачів освіти за власні 
результати навчання. При цьому функції 
викладача трансформуються: він висту-
пає як експерт з досліджуваної пробле-

матики, фасилітатор у роботі з інфор-
маційними ресурсами та консультант у 
процесі виконання групових завдань. 
Важливою складовою проблемно-орієн-
тованого навчання є активне викори-
стання інформаційно-комунікаційних 
технологій. Їх інтеграція в освітній про-
цес забезпечує підвищення ефектив-
ності подання навчального матеріалу, 
розширює можливості пошукової діяль-
ності під час виконання проєктних за-
вдань, а також сприяє візуалізації фак-
тів і результатів дослідницької роботи.

За результатами анкетування вста-
новлено, що до основних переваг викори-
стання сценаріїв віртуальних пацієнтів 
респонденти віднесли (Рис. 1.) командний 
формат роботи, можливість проведення 
відкритої професійної дискусії, реалістич-
ність клінічних ситуацій, а також муль-
тидисциплінарний різноплановий під-
хід до аналізу віртуального пацієнта, що 
сприяє розвитку клінічного мислення та 
професійної компетентності. Важливими 
позитивними аспектами студенти також 

Рис. 1. Основні переваги сценаріїв віртуальних пацієнтів (% відповідей)
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визначили можливість самостійного при-
йняття рішень у безпечному середовищі 
й подальшого аналізу їх адекватності в 
умовах моделювання клінічної практики.

Поряд із загальними позитивними 
оцінками, дискретний аналіз відпові-
дей студентів груп порівняння дозволив 
виявити певні відмінності у сприйнят-
ті ефективності різних форматів сце-
наріїв віртуальних пацієнтів, водночас, 
слід зауважити, що вірогідної статис-
тичної різниці при вказаному аналізі 
не встановлено. Зокрема, за реалістич-
ністю та практичною спрямованістю 
обидва формати кейсів виявилися рів-
нозначними, що свідчить про однакове 
сприйняття клінічної наближеності обох 
варіантів представлення сценарію. Ана-
логічна тенденція спостерігається щодо 
формування клінічного мислення у без-
печному середовищі, де обидва типи 
сценаріїв отримали найвищі оцінки, що 
підкреслює їх високу освітню цінність у 
контексті формування клінічних ком-
петентностей без ризику для пацієнта. 

Водночас розгалужені сценарії де-
монструють вищі показники за параме-
трами можливості прийняття рішень та 
дискусії, що вказує на їх більший потен-
ціал у розвитку самостійності студентів, 
критичного мислення та активної профе-
сійної взаємодії в процесі навчання. На-
томість лінійні сценарії отримали дещо 
вищі оцінки за критеріями командної 
роботи та різноплановості й мультидис-
циплінарності, що може свідчити про їх 
ефективність у формуванні узгодженої 
групової взаємодії та більш структурова-
ного сприйняття навчального матеріалу.

У цілому, отримані дані свідчать 
про диференційовану педагогічну ефек-
тивність обох типів сценаріїв: розгалу-
жені кейси є більш сприятливими для 
розвитку автономності та клінічного 
мислення, тоді як лінійні сценарії забез-
печують кращі умови для структурова-
ної командної взаємодії та організова-

ного засвоєння навчального матеріалу.
Основними труднощами роботи зі 

сценаріями віртуальних пацієнтів сту-
денти-іноземці визначали необхідність 
високого рівня самостійності, що потре-
бує сформованих навичок критичного 
мислення, аналізу інформації та прийнят-
тя клінічних рішень в умовах обмежено-
го часу й неповних даних. Для частини 
здобувачів освіти (22, 33,8%) складність 
може становити адаптація до активних 
форм навчання, які передбачають значно 
більшу особисту відповідальність порівня-
но з традиційними методами викладан-
ня. Додатковими труднощами викори-
стання сценаріїв віртуальних пацієнтів 
є значне когнітивне навантаження на 
студентів, зумовлене необхідністю одно-
часного аналізу великого обсягу клінічної 
інформації, інтерпретації результатів об-
стежень та вибору оптимальної тактики 
ведення пацієнта. Це може спричиняти 
труднощі у студентів із недостатнім рів-
нем попередньої теоретичної підготовки.

Важливим обмеженням для невели-
кої когорти учасників освітнього процесу 
з числа іноземних громадян є також не-
достатній рівень цифрової компетентно-
сті (11, 15,4%), що може ускладнювати 
ефективне використання спеціалізова-
них платформ і симуляційних техноло-
гій. Крім того, на думку третини опи-
таних (22, 33,8%) віртуальний варіант 
клінічних ситуацій не завжди дозволяє 
повною мірою відтворити емоційні, ко-
мунікативні та етичні аспекти взаємодії 
з реальним пацієнтом. Крім того, части-
на студентів може демонструвати зни-
ження рівня емоційного залучення через 
відсутність реального контакту з пацієн-
том, що певною мірою обмежує форму-
вання емпатії, навичок міжособистісної 
взаємодії та здатності до комплексного 
сприйняття психоемоційного стану хво-
рого. Тобто ще однією проблемою є ри-
зик зниження рівня безпосередньої клі-
нічної комунікації, оскільки віртуальне 
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моделювання не здатне повністю заміни-
ти практичний досвід роботи. З цим же 
пов’язана обмежена можливість відпра-
цювання практичних мануальних нави-
чок, на що звертали увагу чверть респон-
дентів (18, 27,6%), оскільки віртуальні 
сценарії переважно орієнтовані на роз-
виток клінічного мислення та алгоритмів 
прийняття рішень, але не забезпечують 
повноцінного формування технічних на-
вичок виконання медичних маніпуляцій.

Більшість учасників вказувала на 
складнощі, пов’язані зі змістовними ха-
рактеристиками самих кейсів, зокрема 
недостатністю анамнестичних та лабо-
раторних даних (34, 52,3%), а також не-
типовістю клінічних випадків (30, 46,1%), 
що, певне, відображало адаптованість 
сценаріїв до особливостей організації на-
дання допомоги у країні створення сцена-
рію. Окремо відзначено проблеми, пов’я-
зані з недостатнім рівнем комунікативних 
навичок випускників, зокрема труднощі 
у веденні коректної та аргументованої 
дискусії (17, 24,6%), що певною мірою 
впливало на відсутність консенсусного 
характеру прийняття клінічних рішень.

Попри наявні об’єктивні труднощі, 
більшість респондентів висловилися на 
користь розширення впровадження про-
блемно-орієнтованого навчання на ви-
пускному курсі (56, 86,2%), як у форма-
ті часткової заміни традиційних методів 
навчання, так і в їх поєднанні, що свід-
чить про, загалом, позитивне сприйнят-
тя даної освітньої технології. У зв’язку з 
цим найбільш ефективним вважається 
поєднання симуляційних технологій з 
традиційними формами клінічної під-
готовки, що забезпечує комплексний 
розвиток професійних компетентно-
стей майбутніх медичних працівників. 

Таким чином, у процесі реалізації 
кейс-методу під час розв’язання професій-
но орієнтованих завдань формується ши-
рокий спектр загальних і фахових компе-
тентностей. Зокрема, удосконалюються 

комунікативні компетентності, що прояв-
ляються у здатності чітко формулювати 
та аргументовано відстоювати власну по-
зицію, критично аналізувати висловлю-
вання інших учасників дискусії, здійсню-
вати конструктивний обмін думками та 
добирати обґрунтовані контраргументи.

Використання сценаріїв віртуальних 
пацієнтів також сприяє розвитку презен-
таційних умінь і навичок, необхідних для 
структурованого подання інформації, пу-
блічного представлення результатів ана-
лізу та ефективної професійної комуніка-
ції. Одночасно відбувається формування 
впевненості у власних професійних мож-
ливостях, здатності приймати рішення 
та нести відповідальність за їх наслід-
ки. Важливим результатом застосування 
кейсів є розвиток навичок раціональної 
поведінки в умовах інформаційної неви-
значеності, що особливо актуально під 
час вирішення комплексних професій-
них проблем. Такий підхід сприяє фор-
муванню аналітичного мислення, уміння 
працювати з неповними або суперечли-
вими даними та приймати обґрунтова-
ні рішення в нестандартних ситуаціях.

Крім того, у процесі аналізу кейсів 
удосконалюються експертно-аналітич-
ні компетентності, необхідні для оціню-
вання ефективності професійної діяль-
ності персоналу, визначення сильних і 
слабких сторін управлінських або клі-
нічних рішень, а також прогнозуван-
ня можливих наслідків їх реалізації.

Суттєве значення має розвиток 
рефлексивних умінь, що забезпечують 
здійснення самооцінки, самоконтролю та 
подальшої корекції індивідуального сти-
лю професійної взаємодії й поведінки. 
Одночасно формуються навички парт-
нерської взаємодії та співробітництва, 
які передбачають здатність ефективно 
працювати в команді, досягати консен-
сусу та реалізовувати спільну діяльність 
у професійному середовищі. Відтворен-
ня максимально наближених до реаль-
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них клінічних ситуацій за допомогою 
технології віртуальних пацієнтів підви-
щує навчальну мотивацію, активізує 
пізнавальну діяльність, сприяє розвитку 
критичного мислення, емоційного інте-
лекту та практичних навичок майбутніх 
лікарів. Крім того, застосування таких 
технологій забезпечує більш ефектив-
не досягнення програмних результатів 
навчання, формує системний підхід до 
розв’язання клінічних завдань і створює 
умови для практичного застосування те-
оретичних знань у професійно орієнтова-
них ситуаціях. Це, своєю чергою, сприяє 
розвитку професійних якостей, клініч-
ного мислення та особистісних компе-
тентностей здобувачів медичної освіти.

Водночас, можна відмітити окремі 
об’єктивні труднощі імплементації сце-
наріїв віртуальних пацієнтів на різних 
етапах, зокрема, складність створення 
якісних сценаріїв віртуальних пацієнтів, 
оскільки розробка реалістичних клінічних 

кейсів потребує значних часових ресур-
сів, міждисциплінарної співпраці та уча-
сті фахівців із медичної освіти, клінічної 
практики й інформаційних технологій. 
Суттєвим чинником є також висока ре-
сурсомісткість впровадження таких тех-
нологій, що потребує фінансових витрат 
на придбання та підтримку програмного 
забезпечення, оновлення цифрових плат-
форм, навчання викладачів і технічний 
супровід освітнього процесу. Не менш 
важливим аспектом є необхідність по-
стійного оновлення сценаріїв відповідно 
до сучасних клінічних протоколів, дока-
зової медицини та змін у стандартах на-
дання медичної допомоги, що потребує 
систематичної методичної та експертної 
роботи. Додаткові труднощі пов’язані з 
технічними аспектами, зокрема потребою 
у стабільному доступі до мережі Інтернет, 
сучасному програмному забезпеченні 
та відповідному технічному оснащенні.

Висновки 
Таким чином, використання сценаріїв 

віртуальних пацієнтів створює умови для 
безпечного формування клінічних ком-
петентностей студентів, надаючи можли-
вість аналізувати та виправляти помилки 
без ризику для реального пацієнта. Моде-
лювання негативних наслідків медичної 
допомоги сприяє усвідомленню майбут-
німи фахівцями професійної відповідаль-
ності, водночас мінімізуючи ймовірність 
психологічного стресу, який може ви-
никнути в реальній клінічній практиці. 

Водночас віртуальне навчання не слід 
розглядати як повноцінну альтернативу 
традиційній клінічній підготовці. Незва-
жаючи на значний потенціал цифрових 
технологій, вони не здатні повністю замі-
нити навчання безпосередньо в клініці. У 
зв’язку з цим найбільш ефективним під-
ходом можна вважати інтеграцію вірту-
альних симуляційних технологій з тради-
ційними методами клінічного навчання, 
що забезпечує комплексність і практич-
ну спрямованість освітнього процесу.

Перспективи подальших досліджень полягають в аналізі переваг та труднощів 
упровадження сценаріїв віртуальних пацієнтів на післядипломному етапі медичної 
освіти, зокрема, під час первинної спеціалізації в інтернатурі та вторинної спеціалі-
зації за профілями з порівнянням отриманих даних.

Конфлікт інтересів
Автор декларує відсутність фінансових або інших конфліктів інтересів, які могли впли-

нути на результати, інтерпретацію та висновки дослідження.
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Анотація 
Розвиток клінічного мислення у здобувача медичної освіти є одним з клю-

чових завдань медичних педагогів у сучасних умовах. Воно формує здатність 
майбутніх медичних фахівців чітко визначати клінічні проблеми, встановлю-
вати відповідний діагноз, обрати оптимальну тактику лікування та прогнозу-
вати перебіг захворювання. У цьому сенсі процес набуває особливої значущості 
в галузі внутрішньої медицини, що охоплює широкий спектр патологічних си-
туацій, спираючись на міждисциплінарні знання та розвиток основ професійної 
практики лікаря. 

Підготовка висококваліфікованих медичних працівників залишається од-
ним з найважливіших завдань системи охорони здоров’я України, а її ключовим 
елементом є клінічне мислення, що належить до найбільш загальних, базисних 
та вихідних понять медицини. Основи клінічного мислення починають заклада-
тися ще на початкових етапах навчання в університеті при вивченні загальних 
медичних дисциплін, що в подальшому є підґрунтям для вивчення клінічних дис-
циплін. На практичних заняттях широко застосовуються різноманітні сучас-
ні методики навчання. Поєднання різних методик сприяє не лише формуванню 
клінічного мислення, а й має безпосередній вплив як на творче, так і на критич-
не мислення, які є складовими професійного мислення, притаманного медичним 
працівникам.

У статті висвітлюються сучасні підходи розвитку клінічного мислення 
студентів у процесі вивчення внутрішньої медицини. Розглядається внесок су-

DOI: 10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2

Ключові слова: 
клінічне мислення;  
внутрішня медицина;  
медична освіта;  
проблемно-орієнтоване 
навчання;  
симуляційне навчання.

Цитування: 
Рева Т, Стус Р. Концептуалізація природничо-наукових знань у процесі формування клінічного мис-
лення під час вивчення внутрішньої медицини. Природничі, математичні науки та освіта в меди-
цині 1 (4) 2026 82-91  
DOI: 10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2

Надійшла до редакції	 18 травня 2026р.
Прийнята до друку	 05 червня 2026р.
Опубліковано на сайті	17 червня 2026р.

©2026 
Тетяна Рева, 
Раіса Стус

https://science.bsmu.edu.ua/
https://science.bsmu.edu.ua/
https://orcid.org/0000-0003-0035-1655
http://orcid.org/0000-0001-9365-4836
mailto:tetiana.reva.med@bsmu.edu.ua
mailto:stus.raisa.med@bsmu.edu.ua
http://doi.org/10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2
http://doi.org/10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.uk


Рева Т, Стус Р. Концептуалізація природничо-наукових знань у процесі формування... 
Природничі, математичні науки та освіта в медицині 

Розділ 3. Природничі та математичні дисципліни в медичній освіті
Section 3. Natural and mathematical disciplines in medical education

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 	

83

1(4) 2026

https://science.bsmu.edu.ua/ DOI:  10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2

часних освітніх методів (проблемно-орієнтоване навчання, обговорення клініч-
них випадків, симуляційні технології, методи кейсів, стандартизовані пацієнти, 
міждисциплінарна інтеграція та доказова медицина) у розвиток аналітичних, 
діагностичних та прогностичних навичок. Успішне формування клінічного мис-
лення можливе за умов поєднання теоретичної та практичної підготовки, ак-
тивного залучення студентів до клінічного аналізу та безпосередньої практики 
з реальними пацієнтами. Навички критичного мислення, клінічного прийняття 
рішень та професійної відповідальності є основними компетентностями, які 
формуються у процесі здобуття медичної освіти. Важливою умовою підготов-
ки сучасного лікаря є міждисциплінарна інтеграція природничих та клінічних 
наук.

Сучасні педагогічні технології сприяють якісній підготовці майбутніх ліка-
рів і забезпечують конкурентоспроможність випускників медичних універси-
тетів на міжнародному рівні.

Conceptualization of natural science knowledge in 
the process of developing clinical thinking during the 

study of internal medicine 
Tetiana Reva 

: 0000-0003-0035-1655  @:tetiana.reva.med@bsmu.edu.ua
Raisa Stus 

 @:stus.raisa.med@bsmu.edu.ua

Bukovinian State Medical University, Chernivsti, Ukraine 

Abstract 
The development of clinical thinking in medical students is one of the key ob-

jectives of medical educators in contemporary educational settings. It enables future 
healthcare professionals to accurately identify clinical problems, establish an appro-
priate diagnosis, select the optimal treatment strategy, and predict the course of dis-
ease. In this regard, the process assumes particular importance in the field of inter-
nal medicine, which encompasses a broad spectrum of pathological conditions and 
relies on interdisciplinary knowledge while fostering the fundamental competencies 
required for professional medical practice.

The education of highly qualified healthcare professionals remains one of the 
foremost priorities of Ukraine's healthcare system. Central to this process is the devel-
opment of clinical thinking, which constitutes one of the core competencies in medical 
practice. The foundations of clinical thinking begin to form during the early stages 
of medical education through the study of basic medical sciences, which provide the 
theoretical framework for subsequent clinical training. A variety of contemporary 
teaching methods are employed during practical classes. The integration of these ed-
ucational approaches not only facilitates the development of clinical thinking but also 
promotes creative and critical thinking, both of which are essential components of 
effective clinical reasoning and professional decision-making in healthcare practice.

This article examines contemporary approaches to developing clinical think-
ing in students during the study of internal medicine. It considers the contribution 
of modern educational methods (problem-based learning, clinical case discussions, 
simulation technologies, case-based methods, standardized patients, interdisciplin-
ary integration, and evidence-based medicine) to the development of analytical, di-
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problem-based learning;  
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agnostic, and prognostic skills. Successful cultivation of clinical thinking is contingent 
upon a combination of theoretical and practical training, active student engagement 
in clinical analysis, and direct exposure to real patients. Critical thinking, clinical deci-
sion-making, and professional accountability constitute the core competencies devel-
oped throughout medical education. Interdisciplinary integration of the natural and 
clinical sciences is an essential condition for preparing the contemporary physician.

Modern pedagogical technologies contribute to the high-quality training of fu-
ture doctors and ensure the international competitiveness of graduates from medical 
universities.

Вступ 
Сучасна система медичної освіти 

спрямована не лише на передачу теоре-
тичних знань, а й на формування про-
фесійної компетентності майбутнього 
лікаря, основою якої є клінічне мислен-
ня. Саме клінічне мислення забезпечує 
здатність лікаря правильно інтерпре-
тувати симптоми, аналізувати патоге-
нетичні механізми захворювання, про-
водити диференційну діагностику та 
приймати обґрунтовані клінічні рішення. 

Особливого значення набуває пробле-
ма формування професійної спрямова-
ності майбутніх лікарів, яка включає не 
лише професійні знання та навички, але 
й мотивацію, етичні цінності та гуманіс-
тичне ставлення до пацієнтів. Природни-
чі дисципліни, такі як медична біологія, 
медична/біологічна хімія, медична/біо-
логічна фізика, відіграють важливу роль 
у підготовці майбутніх медиків і є бази-
сом для клінічної медицини. Вони фор-
мують фундаментальні знання важливі 
для медичної практики, пояснюючи мо-
лекулярні та клітинні механізми хвороб, 
вплив ліків на організм та принципи ро-
боти медичного обладнання, перетворю-
ючи симптоматичне лікування на точну, 
доказову науку. Недостатнє використан-
ня потенціалу природничих дисциплін 

у формуванні професійної спрямовано-
сті може призводити до низької мотива-
ції майбутніх медиків і недостатньої го-
товності до професійної діяльності, що 
підкреслює актуальність цієї проблеми.

“Внутрішня медицина” є однією з 
провідних клінічних дисциплін, що фор-
мує професійне становлення майбутньо-
го лікаря. Вона інтегрує знання з анато-
мії та патологічної анатомії, нормальної 
та патологічної фізіології, фармаколо-
гії, лабораторної діагностики та інших 
дисциплін. Саме під час вивчення вну-
трішньої медицини студент навчається 
системному аналізу клінічних ситуацій та 
набуває навичок лікарського мислення.

Актуальність проблеми зумовле-
на необхідністю вдосконалення підхо-
дів до викладання внутрішньої меди-
цини в умовах реформування медичної 
освіти, впровадження компетентніс-
ного підходу та орієнтації на міжна-
родні стандарти підготовки лікарів.

 Розвиток клінічного мислення потре-
бує поєднання теоретичної підготовки з 
практичною діяльністю, використання 
сучасних освітніх технологій, клінічних 
розборів, ситуаційних задач та симуля-
ційного навчання. Сформоване клініч-
не мислення визначає якість майбутньої 
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професійної діяльності лікаря, його 
здатність до самостійного аналізу клі-
нічних випадків та прийняття ефектив-
них діагностичних і лікувальних рішень.

Дисципліна “Внутрішня медици-
на” створює оптимальні умови для фор-
мування клінічного мислення, оскільки 
охоплює широкий спектр захворювань, 

що вимагають комплексного підходу до 
оцінки стану пацієнта. У процесі нав-
чання студенти опановують навички 
збору анамнезу, проведення фізикаль-
ного обстеження, інтерпретації резуль-
татів лабораторних та інструменталь-
них досліджень, а також побудови 
алгоритмів діагностики та лікування. 

         Мета дослідження: 
	- аналіз сучасних підходів до формування клінічного мислення студентів під час 

вивчення внутрішньої медицини та визначення найбільш ефективних педагогіч-
них технологій, що сприяють розвитку професійної компетентності майбутнього 
лікаря; 

	- дослідження ролі внутрішньої медицини у формуванні клінічного мислення здо-
бувачів медичної освіти на основі знань з природничих дисциплін; 

	- аналіз основних чинників, що впливають на цей процес та визначення шляхів 
його вдосконалення в умовах сучасної медичної освіти.

Основна частина 
Для аналізу використано результа-

ти анонКлінічне мислення належить до 
найзагальніших, первинних і базових 
понять медицини, на основі яких буду-
ється медична наука і, відповідно, здійс-
нюється професійна діяльність медичних 
працівників. Існує кілька визначень цьо-
го поняття, які характеризують його як 
особливий тип професійного мислення, 
властивий працівникам сфери охоро-
ни здоров’я та заснований на поєднан-
ні теоретичних знань, практичних на-
вичок і застосування власного досвіду в 
турботі про здоров’я пацієнтів [1, 2]. Та-
ким чином, те, як медичні працівники 
«мислять», стикаючись з клінічною про-
блемою, є важливим елементом ефектив-
ної клінічної діяльності [3]. Формування 
клінічного мислення починається вже 
під час навчання та вдосконалюється 
в процесі професійної діяльності [1, 4].

Клінічне мислення є складним ін-

телектуальним процесом, який вклю-
чає збір, аналіз та інтерпретацію 
клінічної інформації, формування ді-
агностичних гіпотез, оцінку ризиків, 
вибір лікувальної тактики та прогно-
зування результатів лікування [5, 6].

Його структура включає:
	- 	аналітичне мислення;
	- 	синтетичне мислення;
	- 	логічне обґрунтування;
	- 	клінічну інтуїцію;
	- 	критичне мислення;
	- 	здатність до диференційної діагности-
ки;
	- 	прийняття клінічних рішень.

Клінічне мислення не формується ви-
ключно шляхом засвоєння теоретичного 
матеріалу. Воно потребує постійного по-
єднання теорії з практикою, аналізу клі-
нічних випадків, роботи з пацієнтами 
та самостійного прийняття рішень під 
контролем викладача.

Роль внутрішньої медицини у формуванні клінічного мислення
Внутрішня медицина охоплює захво-

рювання серцево-судинної, дихальної, 
травної, ендокринної, сечовидільної та ін-
ших систем, що вимагає від студента комп-

лексного підходу до оцінки стану пацієнта.
Особливістю дисципліни є необхід-

ність:
-	аналізу скарг та анамнезу;
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-	фізикального обстеження;
-	інтерпретації лабораторних та інстру-

ментальних методів дослідження;
-	проведення диференційної діагности-

ки;
-	формування попереднього та клінічно-

го діагнозу;

-	призначення лікування відповідно до 
сучасних клінічних рекомендацій.

Саме на цьому етапі студент перехо-
дить від академічного засвоєння інфор-
мації до формування професійного клі-
нічного мислення.

Проблемно-орієнтоване навчання
Одним із найбільш ефективних ме-

тодів формування клінічного мислення 
є проблемно-орієнтоване навчання. Його 
сутність полягає у вирішенні студентами 
клінічних ситуацій, наближених до реаль-
ної лікарської практики [7, 8]. Проблем-
но-орієнтоване навчання відрізняється 
від проблемно-вирішуючого навчання в 
першу чергу тим, що необхідний багаж 
знань набувається в процесі розв'язання 
проблеми, а не подається в рефератив-
ній формі перед її постановкою. Таким 
чином, сукупність теоретичних знань 
здобувачі освіти отримують у процесі 
розв’язання проблеми одночасно з опану-
ванням потрібних для цього практичних 
навичок [9-11].

Проблемно-орієнтоване навчання 
сприяє:
-	активізації самостійного мислення;
-	розвитку клінічної логіки;
-	формуванню навичок пошуку доказо-

вої інформації;
-	розвитку командної роботи;
-	удосконаленню навичок клінічного об-

говорення.
Студент не отримує готову відпо-

відь, а самостійно формує алгоритм ді-
агностичного пошуку, що значно під-
вищує рівень професійної підготовки.

Для правильного формування завдань 
із проблемно-орієнтованого навчання 

слід обирати кейси, які відповідають на-
вчальній програмі з дисципліни, добре 
корелюють із проблемами з майбутньої 
професійної діяльності й водночас вима-
гають від студента-медика розробки стра-
тегії щодо розв'язання проблеми, спону-
кають до самостійного отримання нової 
інформації та, з іншого боку, вимагають 
прийняти певні рішення в умовах неста-
чі вичерпних даних щодо проблеми [12].

Важливою умовою ефективнос-
ті проблемно-орієнтованого навчання 
є правильно організована роль викла-
дача, який виступає не джерелом гото-
вих відповідей, а модератором навчаль-
ного процесу, що спрямовує студентів 
у процесі пошуку рішень. Такий підхід 
змінює традиційну модель навчання, 
орієнтуючи її на активну пізнавальну 
діяльність здобувачів освіти та розви-
ток їхньої здатності до самонавчання.

Крім того, проблемно-орієнтоване 
навчання сприяє поступовому переходу 
від засвоєння окремих знань до форму-
вання інтегрованого клінічного мислення, 
в основі якого лежить здатність аналізу-
вати інформацію в умовах невизначено-
сті, формулювати обґрунтовані гіпотези 
та приймати клінічні рішення відповідно 
до сучасних медичних стандартів. Такий 
формат навчання наближує освітній про-
цес до реальних умов лікарської практики.

Клінічний розбір пацієнтів
Проведення клінічних розборів на 

кафедрі внутрішньої медицини, клі-
нічної фармакології та професійних 
хвороб сприяє не лише засвоєнню но-
вих професійних знань, розвитку клю-

чових навичок аналітичного мислен-
ня, етики і комунікації, а й розвитку 
вмінь роботи в команді, спільного ана-
лізу клінічних випадків і прийняття об-
ґрунтованих рішень. Безпосередня ро-
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бота з пацієнтом залишається основою 
формування клінічного мислення [13, 
14]. Клінічний розбір дозволяє студенту:
-	збирати анамнез;
-	провести фізикальне обстеження;
-	оцінювати симптоми та синдроми;
-	формувати діагностичні гіпотези;
-	обґрунтовувати клінічний діагноз;
-	визначати лікувальну тактику [11].

Саме біля ліжка хворого формується 
професійне бачення лікаря, яке неможли-
во повністю замінити жодними цифрови-
ми технологіями. Для кращого засвоєння 
набутих теоретичних знань з внутрішньої 
медицини особливо цікавим є клінічний 
розбір пацієнта із коморбідною тера-
певтичною патологію для формування 
знань диференційної діагностики, а у по-
дальшому – вмінню призначення відпо-

відної схеми фармакотерапії.
Таким чином, клінічні розбори є од-

ним із найважливіших елементів підго-
товки майбутнього лікаря, оскільки по-
єднують теоретичні знання з реальною 
клінічною практикою. Вони забезпечу-
ють формування системного клінічно-
го мислення, навичок аргументованого 
прийняття рішень та професійної відпо-
відальності.

Регулярна участь у клінічних розбо-
рах сприяє глибшому розумінню пато-
генезу захворювань, удосконаленню ді-
агностичного алгоритму та підвищенню 
ефективності вибору лікувальної такти-
ки. Це створює основу для підготовки 
компетентного лікаря, здатного працю-
вати в умовах складних і мультифактор-
них клінічних ситуацій.

Симуляційне навчання
Симуляційне навчання – це сучас-

ний метод підготовки медичних фахів-
ців, який базується на реалістичному 
моделюванні клінічних ситуацій, про-
цесів або дій за допомогою тренаже-
рів, манекенів, віртуальної реальності 
чи стандартизованих пацієнтів. Сучасні 
симуляційні технології дозволяють мо-
делювати складні клінічні ситуації без 
ризику для пацієнта. Використання ма-
некенів, симуляторів, стандартизова-
них пацієнтів та віртуальних клінічних 
сценаріїв сприяє розвитку практич-
них навичок і клінічного мислення [15].

Перевагами симуляційного навчання є:
-	 безпечність;
-	 можливість багаторазового повторен-

ня;
-	 стандартизація навчального процесу;
-	 контроль помилок;
-	 формування навичок командної робо-

ти;
-	 розвиток стресостійкості.

Особливо ефективним є поєднання 
симуляційного навчання з подальшим 
клінічним аналізом допущених помилок. 

Сьогодні симуляційне навчання стає 
обов’язковим компонентом професійної 
підготовки, оскільки на основі моделю-
вання професійної діяльності надає мож-
ливість кожному студенту багаторазово 
виконувати елементи медичної діяльності 
згідно з прийнятими професійними стан-
дартами. Впровадження етапного симу-
ляційного навчання дозволяє майбутнім 
фахівцям медичної галузі ефективно 
освоювати теорію та практику, значно 
підвищує об’єктивність атестації студен-
тів і мотивацію їх до навчання [16, 17].

Таким чином, симуляційне навчан-
ня є невід’ємною складовою сучасної ме-
дичної освіти, що забезпечує поступовий 
перехід від теоретичної підготовки до 
реальної клінічної практики. Воно ство-
рює умови для безпечного формування 
професійних компетентностей, дозволяє 
студентам відпрацьовувати алгоритми 
діагностики та лікування у контрольова-
ному середовищі та мінімізує ризик по-
милок у реальній клінічній діяльності.

Інтеграція симуляційних техноло-
гій у процес викладання внутрішньої 
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медицини сприяє розвитку клінічного 
мислення, підвищенню впевненості май-
бутніх лікарів у власних діях та форму-
ванню готовності до роботи в умовах 

невизначеності та високої відповідаль-
ності. Це робить симуляційне навчан-
ня одним із ключових елементів ком-
петентнісної моделі підготовки лікаря.

Кейс-метод як інструмент розвитку клінічного мислення
Кейс-метод передбачає аналіз кон-

кретних клінічних ситуацій, що базуються 
на реальних або змодельованих випадках 
із практики внутрішньої медицини. Його 
застосування дозволяє студентам не лише 
відтворювати теоретичні знання з при-
родничих дисциплін, а також вміти адап-
тувати їх до конкретної клінічної ситуації.

Під час роботи з клінічним кейсом 
студент:
-	аналізує симптоми та синдроми;
-	формує перелік можливих діагнозів;
-	визначає необхідний обсяг додаткових 

досліджень;
-	проводить диференційну діагностику;
-	обґрунтовує остаточний клінічний діа-

гноз;
-	визначає лікувальну тактику;
-	прогнозує можливі ускладнення.

Після аналізу кейсів проводиться 
обговорення, яке дозволяє учасникам 
поділитися своїми думками, отримати 
зворотний зв’язок та вдосконалити свої 
навички. Це дозволяє поєднати теоре-
тичні знання із практичним досвідом, 
що робить навчання ефективнішим і ре-
алістичним. Особливо важливим є те, що 

кейс-метод формує не лише клінічне, а 
й комунікативне, етичне та деонтологіч-
не мислення майбутнього лікаря [11, 18].

Кейс-метод сприяє розвитку ана-
літичних здібностей студентів, навчає 
працювати з клінічною інформацією в 
умовах, максимально наближених до ре-
альної лікарської практики та формує на-
вички прийняття обґрунтованих рішень. 
Важливою перевагою цього методу є 
можливість розглядати клінічні ситуації з 
різних позицій, враховуючи індивідуаль-
ні особливості пацієнта, супутню патоло-
гію та можливі ризики лікування.

Застосування кейс-методу під час 
вивчення внутрішньої медицини під-
вищує мотивацію студентів до навчан-
ня, сприяє активній взаємодії між учас-
никами освітнього процесу та формує 
готовність до самостійної професійної 
діяльності. Таким чином, аналіз клініч-
них випадків є одним із найбільш ефек-
тивних інструментів розвитку клініч-
ного мислення майбутнього лікаря та 
підготовки його до вирішення складних 
діагностичних і лікувальних завдань.

Значення доказової медицини
У сучасних умовах формування клі-

нічного мислення неможливе без принци-
пів доказової медицини. У сучасному світі 
якісне лікування базується на принци-
пах доказової медицини – підходу, який 
використовує тільки науково підтвер-
джені методи діагностики та терапії. Це 
означає, що кожне призначене лікуван-
ня грунтується на результатах клінічних 
досліджень, а не на застарілих традиціях 
або суб’єктивному досвіді лікаря [7]. Май-
бутній лікар повинен не лише знати клі-
нічні протоколи, а й уміти критично оці-

нювати джерела інформації, аналізувати 
сучасні наукові публікації та застосовува-
ти отримані дані у практичній діяльності.

Вивчення внутрішньої медицини 
на основі доказової медицини сприяє:
-	формуванню критичного мислення;
-	відмові від шаблонного підходу;
-	підвищенню якості клінічних рішень;
-	зниженню ризику лікарських помилок;
-	підвищенню безпеки пацієнта.

Саме тому викладач повинен форму-
вати у студентів навички роботи з між-
народними клінічними рекомендаціями, 
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систематичними оглядами та метаана-
лізами. Під час вивчення внутрішньої 
медицини студенти мають можливість 
проводити науково-пошукову роботу в 
якості індивідуальної самостійної роботи 
[9, 19] і публікувати огляди сучасної літе-
ратури з актуальної проблеми у наукових 
журналах під керівництвом викладачів.

Участь у науково-дослідній діяльності 
сприяє розвитку навичок пошуку, аналізу 
та критичної оцінки наукової інформації, 
що є невід'ємною складовою клінічного 
мислення сучасного лікаря. Робота з нау-
ковими джерелами дозволяє студентам оз-
найомлюватися з новітніми досягненнями 
медичної науки, оцінювати ефективність 

різних методів діагностики та лікування, 
а також формувати здатність приймати 
обґрунтовані клінічні рішення відповід-
но до принципів доказової медицини.

Таким чином, впровадження принци-
пів доказової медицини у процес викла-
дання внутрішньої медицини забезпечує 
формування у майбутніх лікарів навичок 
безперервного професійного розвитку, 
критичного аналізу медичної інформа-
ції та застосування найкращих наукових 
доказів у клінічній практиці. Це є важ-
ливою передумовою підвищення якості 
медичної допомоги та забезпечення без-
пеки пацієнтів.

Міждисциплінарна інтеграція
Однією з основних умов формування 

клінічного мислення є міждисциплінарна 
інтеграція. Міждисциплінарна інтеграція 
– це цілеспрямоване об’єднання знань, 
методів та підходів із різних навчальних 
дисциплін для формування цілісного ро-
зуміння професійних явищ, стимулюван-
ня пізнавальної активності та підготовки 
фахівців, здатних вирішувати комплексні 
завдання Внутрішня медицина потребує 
активного використання знань із фунда-
ментальних природничих наук – анатомії, 
фізіології, біохімії, патофізіології, мікро-
біології, фармакології тощо. Наприклад:
-	 розуміння патогенезу артеріальної гі-

пертензії неможливе без знань фі-
зіології серцево-судинної системи;

-	 інтерпретація кислотно-лужних по-
рушень потребує знань біохімії;

-	 вибір антибактеріальної те-
рапії базується на мікробіоло-
гії та клінічній фармакології [20].

Саме інтеграція природничих і клі-
нічних дисциплін дозволяє сформувати 
цілісне клінічне мислення, а не фрагмен-
тарне запам’ятовування окремих фактів. 
Реалізація міждисциплінарних зв’язків у 
навчальній діяльності – це один із необ-
хідних дидактичних засобів формування 

в студентів професійних знань і навичок. 
Важливо, щоб навчальна інформація, за-
своєна під час вивчення інших дисциплін, 
не повторювалась, а використовувалася 
для мотивації навчальної діяльності сту-
дентів, актуалізації опорних знань, умінь 
і навичок, обґрунтування, з’ясування 
сутності явищ, моделювання процесів.

Зв’язок внутрішньої медицини з при-
родничими науками забезпечує наукове 
підґрунтя для розуміння механізмів роз-
витку захворювань та прийняття клініч-
них рішень. Анатомія формує уявлення 
про будову органів і систем, біофізика 
та фізіологія пояснюють закономірності 
їх функціонування в нормі, а патофізіо-
логія розкриває механізми виникнення 
патологічних змін. Біохімія дозволяє зро-
зуміти метаболічні процеси, що лежать 
в основі багатьох захворювань, а мікро-
біологія сприяє вивченню етіологічних 
чинників інфекційних хвороб. Фармако-
логія, своєю чергою, забезпечує знання 
про механізми дії лікарських засобів, їх 
ефективність та безпечність, а медична 
фізика - розуміння лабораторних та ін-
струментальних методів діагностики та 
терапевтичної дії фізичних чинників.

Важливе значення має також інте-
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грація внутрішньої медицини з імуно-
логією, генетикою та молекулярною бі-
ологією. Сучасні досягнення цих наук 
дозволяють глибше зрозуміти патоге-
нез аутоімунних, онкологічних, спад-
кових та інших захворювань, а також 
сприяють розвитку персоналізованої 
медицини. Використання міждисциплі-
нарного підходу допомагає студентам 
не лише засвоювати окремі факти, а 
й встановлювати причинно-наслідкові 

зв’язки між різними біологічними про-
цесами та клінічними проявами хвороб.

Таким чином, міждисциплінарна ін-
теграція природничих і клінічних наук 
є важливою складовою підготовки май-
бутнього лікаря, оскільки сприяє розвит-
ку аналітичного мислення, формуванню 
професійних компетентностей та здат-
ності застосовувати набуті знання для 
вирішення реальних клінічних завдань.

Роль викладача у формуванні клінічного мислення
Викладач внутрішньої медицини 

виконує не лише інформаційну, а й на-
ставницьку функцію. Саме від педа-
гогічної майстерності викладача зале-
жить здатність студента перейти від 
теоретичних знань до клінічного аналізу.

Ефективний викладач повинен:
-	стимулювати самостійне мислення;
-	формувати клінічну логіку;
-	навчати алгоритмам діагностичного 

пошуку;
-	демонструвати професійне клінічне 

мислення;
-	створювати умови для активного нав-

чання;
-	формувати професійну відповідаль-

ність [21].
Особливе значення має метод «нав-

чання через запитання», коли викладач не 
дає готову відповідь, а спрямовує студен-
та до самостійного клінічного висновку.

Формування клінічного мислення є 
тривалим і багатокомпонентним проце-
сом, який потребує системного підходу. 
Вивчення внутрішньої медицини ство-
рює найбільш сприятливі умови для роз-
витку професійного лікарського мислен-
ня, оскільки саме ця дисципліна поєднує 
фундаментальні знання з реальною клі-
нічною практикою.

Ефективність навчального процесу 
значно підвищується при використанні 
сучасних педагогічних технологій: про-
блемно-орієнтованого навчання, симуля-
ційних методів, клінічного розбору паці-
єнтів, кейс-методу, доказової медицини 
та міждисциплінарної інтеграції.

Формування клінічного мислення не 
може бути епізодичним процесом – воно 
повинно бути системною складовою 
всього освітнього процесу в медичному 
університеті.

Висновки 
1.	Клінічне мислення є основою 

професійної компетентності майбут-
нього лікаря та визначає якість діа-
гностичного і лікувального процесу.

2.	Внутрішня медицина є провід-
ною дисципліною у формуванні клі-
нічного мислення студентів завдя-
ки поєднанню теоретичних знань 
і практичної клінічної діяльності.

3.	Найбільш ефективними мето-
дами розвитку клінічного мислен-
ня є проблемно-орієнтоване нав-

чання, клінічний розбір пацієнтів, 
кейс-метод, симуляційне навчання та ви-
користання принципів доказової медицини.

4.	Важливою умовою підготовки су-
часного лікаря є міждисциплінарна інте-
грація природничих та клінічних наук.

5.	Подальше вдосконалення ме-
дичної освіти повинно бути спрямова-
не на впровадження інноваційних пе-
дагогічних технологій та підвищення 
практичної спрямованості навчання.

https://science.bsmu.edu.ua/


Рева Т, Стус Р. Концептуалізація природничо-наукових знань у процесі формування... 
Природничі, математичні науки та освіта в медицині 

Розділ 3. Природничі та математичні дисципліни в медичній освіті
Section 3. Natural and mathematical disciplines in medical education

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 	

91

1(4) 2026

https://science.bsmu.edu.ua/ DOI:  10.24061/3083-5887.j.nmsmme.2026.4.III.2

Рекомендації для розвитку наукового напрямку та практичної медицини
Доцільним є подальше вивчення ефективності різних моделей формування клініч-

ного мислення в умовах сучасної медичної освіти, а також розробка стандартизованих 
підходів до оцінки рівня сформованості клінічного мислення студентів. Перспектив-
ним напрямком є інтеграція цифрових освітніх технологій, симуляційних платформ, 
телемедичних кейсів та штучного інтелекту у процес викладання внутрішньої меди-
цини.
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Вимоги до оформлення статей
Мова статей

До розгляду приймаються статті українською та англійською мовами.
У статтях українською мовою слід дублювати англійською мовою такі еле-

менти: 
•	 назва статті, 
•	 інформація про авторів, 
•	 ключові слова,  
•	 анотація 
•	 список використаних джерел. 
У статтях англійською мовою слід дублювати українською мовою такі еле-

менти: 
•	 назва статті, 
•	 інформація про авторів, 
•	 ключові слова,  
•	 анотація.

Тематичні напрямки

Природничі науки в медицині. 
Новітні досягнення у медицині як наслідок розвитку природничих наук 
Математичні науки в медицині. 
Математичне моделювання у медицині, медичні системи підтримки прийняття 

рішень, біостатистика 
Природничі та математичні дисципліни в медичній освіті. 
Психолого-педагогічні аспекти викладання природничих та математичних дис-

циплін у медичній освіті
Природничі та математичні науки в історії медицини. 
Історія медицини у контексті розвитку і досягнень природничих наук та мате-

матики

Види публікацій
•	 Статті, що описують оригінальні роботи
•	 Аналітичні (наукові) огляди
•	 Матеріали конференцій
•	 Рецензії на книги
•	 Хроніки
•	 Лекції
•	 Редакційні статті

Обсяг статті
Статті, що описують оригінальні роботи 		  - 8-10 сторінок
Аналітичні (наукові) огляди 				    - 12-15 сторінок
Рецензії на книги 						      - 4-5 сторінок
Хроніки 							       - 4-5 сторінок
Лекції 								        - 15-20 сторінок
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Технічні параметри

Текст статті має бути збережений у форматі doc, docx. Шрифт Times New Roman, 
12 кегль, міжрядковий інтервал – 1,5, абзацний відступ – 1,25 см, всі поля – по 2,0 см. 

Назва файлу має відповідати прізвищу першого автора.
Математичні та хімічні символи слід вводити до тексту статті за допомогою вбу-

дованого редактора формул. 
Рисунки слід розміщувати у тексті статті та додатково подавати у вигляді окремих 

файлів у форматах *.emf, *.wmf, *.jpg, *.jpeg, *.png
Формули, рисунки, таблиці слід розміщувати в основному тексті статті та нумеру-

вати послідовно арабськими цифрами.

Порядок розміщення матеріалу

УДК
Назва статті 
		  (українською та англійською мовами)
Ім’я та Прізвище, ORCID,  email, Місце роботи
		  (українською та англійською мовами)
Якщо авторів декілька, відомості про кожного подати окремими рядками

Анотація
		  (українською та англійською мовами)
Зміст анотації має стисло й інформативно описати основні ідеї та отримані ре-

зультати. Обсяг анотації статті  - 1800-2000 знаків.
Ключові слова

		  (українською та англійською мовами)
5-8 ключових слів, розділених «;»

Основний текст статті
Текст статті повинен містити наступні розділи:

Оригінальні наукові дослідження:
•	 вступ
•	 мета і завдання дослідження
•	 матеріали та методи ( в т.ч.статистичний аналіз) 
•	 результати
•	 обговорення результатів
•	 висновки
•	 перспективи подальших досліджень
лекційні статті
•	 актуальність теми
•	 план
•	 вступ
•	 основна частина
•	 заключна частина;
оглядові статті
•	 авторське рішення викладення матеріалу
•	 узагальнення (або висновки)
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•	 рекомендації для розвитку наукового напрямку та/або практичної медицини

Список використаних джерел
для статей українською мовою	 - українською та англійською мовами
для статей англійською мовою 	 - тільки англійською мовою

•	 Список використаних джерел повинен бути оформлений у стилі CSE та налі-
чувати 10-30 найменувань у залежності від виду публікації (оригінальне дослі-
дження, науковий огляд, лекція тощо). До посилань обов’язково додавати DOI, 
якщо він присвоєний.

•	 Самоцитування не має перевищувати 10-20% від загальної кількості вказаних 
джерел.

•	 Не менше 40% від усіх джерел мають бути посиланнями на закордонні видан-
ня, зокрема, що індексуються в наукометричних базах Scopus та/або Web Of 
Science.

Подяка
Зазначати назву фонду, який фінансував роботу, і номер гранту.

Конфлікт інтересів
Автори декларують наявність або відсутність фінансових або інших конфліктів 

інтересів, які могли вплинути на результати, інтерпретацію та висновки дослідження

Перевірка на плагіат
Всі подання проходять перевірку тексту на унікальність за допомогою програми 

StrikePlagiarism. 
Відповідно до Положення про запобігання та виявлення академічного плагіату 

в освітній і науково-дослідній роботі учасників освітнього процесу та науковців Бу-
ковинського державного медичного університету, до подальшого розгляду редакція 
приймає подання, що мають рівень унікальності не менше 80%. 

Декларація про використання генеративного штучного 
інтелекту

При поданні статті автори повинні заповнити Декларацію делегування завдань 
інструментам генеративного штучного інтелекту та завантажити її на платформу ра-
зом із текстом статті

Положення про авторські права 
Автори, які надсилають для опублікування своїх наукових праць у цьому журналі, 

погоджуються з наступними умовами:
Автори залишають за собою право на авторство своєї роботи та передають журна-

лу право першої публікації цієї роботи на умовах ліцензії Creative Commons Attribution 
License, котра дозволяє іншим особам вільно розповсюджувати опубліковану роботу з 
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обов’язковим посиланням на авторів оригінальної роботи та першу публікацію роботи 
у цьому журналі.

Автори мають право укладати самостійні додаткові угоди щодо неексклюзивного 
розповсюдження роботи у тому вигляді, в якому вона була опублікована цим журна-
лом (наприклад, розміщувати роботу в електронному сховищі установи або публікува-
ти у складі монографії), за умови збереження посилання на першу публікацію роботи 
у цьому журналі.

Політика журналу дозволяє і заохочує розміщення авторами в мережі Інтернет 
(наприклад, у сховищах установ або на особистих веб-сайтах) рукопису роботи (пре-
принту) як до подання цього рукопису до редакції, так і під час його редакційного 
опрацювання, оскільки це сприяє виникненню продуктивної наукової дискусії та по-
зитивно позначається на оперативності та динаміці цитування опублікованої роботи.

 

Положення про конфіденційність 
Імена та електронні адреси, вказані користувачами на сайті цього журналу, бу-

дуть використані виключно для виконання внутрішніх технічних завдань цього жур-
налу; вони не будуть поширюватись та передаватись стороннім особам.

Процес рецензування
Кожна стаття проходить процес подвійного сліпого рецензування рукописів: 

автору та рецензенту не повідомляють імена один одного. 
Статті, подані до журналу, надсилають двом незалежним експертам у галузі до-

сліджуваної проблеми. 

Метою рецензування є змістовна експертна оцінка якості наукової статті 
за такими критеріями:

•	 Наукова новизна роботи
•	 Актуальність роботи
•	 Відповідність назви статті змісту роботи
•	 Відповідність резюме змісту роботи
•	 Якість дизайну дослідження
•	 Якість висновків дослідження
•	 Викладення та оформлення тексту
•	 Якість таблиць, графіків, рисунків, списку літератури

Рецензенти опрацьовують матеріал та оцінюють його науковий рівень, заповню-
ючи «Форму рецензування», де вказують свої зауваження. 

Після заповнення основної «Форми рецензування» рецензенти обирають одну із 
запропонованих рекомендацій:

Опублікувати, без суттєвих змін 
- подання готове до публікації тому редакція приймає його до публікації без змін
Опублікувати після виправлення відповідно до незначних зауважень 
- редайкція приймає подання, якщо автор врахує вказані зауваження
Опублікувати після виправлення відповідно до грунтовних зауважень 

https://science.bsmu.edu.ua


Керівництво для авторів 
Природничі, математичні науки та освіта в медицині 

Керівництво для авторів 
Author Guidelines

Природничі, математичні науки та освіта в медицині	   
Natural & Mathematical Sciences in Medicine and Medical Education 	

97

1(4) 2026

https://science.bsmu.edu.ua/ 

- подання необхідно доопрацювати і повторно рецензувати
Відхилити 
- подання не відповідає вимогам або тематиці видання

Після завершення процесу рецензування всю відповідну інформацію надсилають 
автору. Автор, за необхідності, доопрацьовує рукопис та завантажує його нову вер-
сію. 

Рецензенти повторно розглядають доопрацьований рукопис та надають рекомен-
дацію щодо можливості подальшої публікації. 

У разі отримання негативної рецензії редакція залишає за собою право не публі-
кувати статтю.
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