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На данном этапе развития высшего ме�
дицинского образования актуальным явля�
ется переход к новому типу обучения, це�
лью которого является создание, примене�
ние, анализ и синтез знаний, акцентуиро�
вание субъектности личности, а также не�
прерывное обучение на протяжении всей
жизни. Одним из основных направлений
инновационной деятельности медицинско�
го университета, его методологическим ин�
струментарием является активное приме�
нение новых образовательных технологий
на основе интеграции образования, науки
и инновационной деятельности с целью
формирования интеллектуального про�
странства медицинского сообщества.

Распространение метода кейс�анализа
напрямую связано с изменениями в совре�
менной ситуации в образовании. Можно
сказать, что метод направлен не столько на
освоение конкретных знаний или умений,
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сколько на развитие общего интеллектуаль�
ного и коммуникативного потенциала сту�
дента и преподавателя. Одним из требова�
ний ФГОС является активизация самосто�
ятельной работы с применением активных
и интерактивных форм обучения, что спо�
собствует формированию профессиональ�
ных компетенций. Одним из методов, ко�
торый в значительной степени может по�
мочь становлению самостоятельности сту�
дентов в процессе образования и самооб�
разования, служит метод кейсов [1].

В процессе изучения клинических дис�
циплин кейс выступает как модель для по�
лучения новых знаний, эффективное сред�
ство обучения навыкам научного исследо�
вания и повышения педагогического мастер�
ства преподавателей [2–5]. Метод кейсов
имеет широкие образовательные возмож�
ности, подразумевает коллективный харак�
тер познавательной деятельности, предпо�
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лагает сотрудничество, сотворчество,
субъект�субъектное взаимодействие. Он
обеспечивает имитацию творческой дея�
тельности студентов по продуцированию
известного в медицинской науке знания, а
также для получения принципиально но�
вого знания. Вместе с тем метод кейс�ана�
лиза позволяет развивать индивидуальные
личностные качества, такие, например, как
ответственность, инициативность, умение
принимать самостоятельные решения, ини�
циативность, творческий подход к делу,
формирует мотивацию к совместной дея�
тельности, вырабатывает склонность к эм�
патии, актуализирует субъектность студен�
та, его постоянное стремление к самораз�
витию.

Особенности образовательного процес�
са в медицинском вузе не только позволя�
ют использовать кейсы при подготовке вра�
чей клинических специальностей, но и
делают их применение важным и необхо�
димым для эффективного погружения бу�
дущих специалистов в профессию. Мы счи�
таем, что кейс�метод может и должен при�
меняться при изучении не только теорети�
ческих, но и клинических дисциплин, а так�
же для организации практических занятий
с использованием междисциплинарных

связей. Возможности кейс�метода доста�
точно широки и объемны, позволяют со�
здать особое пространство интеллектуаль�
ного и духовного общения, актуализирую�
щее творческую активность будущего спе�
циалиста в области здравоохранения. Ме�
тодика кейса способствует развитию у
студентов медицинского вуза различных
навыков (аналитических, практических,
творческих, коммуникативных, соци�
альных), формирует умения интерпретиро�
вать и обобщать информацию, анализиро�
вать ситуацию, продумывать и принимать
адекватные и своевременные решения, что
в конечном итоге образует диагностичес�
кую компетентность будущего врача.

Кейс�метод выступает как принципиаль�
но необходимое и важное дополнение к
лекционной методике проведения занятий,
требует больших временных и интеллекту�
альных затрат для подготовки к занятию и
в процессе обучения, поэтому мы исполь�
зовали его при обучении студентов в груп�
пах на практических занятиях. Технология
кейс�метода включает несколько этапов и
последовательных действий (рис. 1).

Как правило, наш кейс включает в себя
набор вопросов, инициирующих решение
поставленной задачи с соблюдением опре�
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Рис. 2. Последовательность этапов продуктивной деятельности студента в условиях
проблемной ситуации
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деленной последовательности этапов про�
дуктивной деятельности студента в усло�
виях обозначенной проблемной ситуации
(рис. 2).

Анализ конкретных ситуаций способ�
ствует активизации мыслительной и позна�
вательной деятельности студентов и разви�
вает их способность к решению социальных
и профессиональных задач. И если кейс�
метод применяется многократно в течение
всего учебного цикла, то у будущих врачей
вырабатывается определенный опыт реше�
ния профессиональных задач. Важной осо�
бенностью метода кейсов является то, что
он способствует развитию у студентов спо�
собностей к обоснованному и аргументи�
рованному выбору различных вариантов
решения той или иной проблемы (напри�
мер, при разработке схемы лечения боль�
ного). А применяемые при этом статисти�
ческие материалы придают кейсу научность
и строгость. При этом создаются предпо�
сылки для формирования профессиональ�
ных ценностей, убеждений и в конечном
итоге – ценностных ориентаций и их экст�
раполяции на профессиональную деятель�
ность будущего врача [6].

К составлению кейса предъявляются
определенные требования: актуальность,
четкое соответствие поставленной цели,
иллюстрация типичных ситуаций, самосто�
ятельный поиск и сбор материалов, нали�
чие соответствующих уровней трудности,
нескольких аспектов поставленной пробле�
мы, дискуссионных моментов. Процесс
формирования кейсов выявляет умение ра�
ботать с информационными технологиями,
что позволяет актуализировать имеющие�
ся знания, активизировать учебно�исследо�
вательскую деятельность студентов.

Организация обучения с применением
кейс�технологии предполагает составление
индивидуального плана для каждого сту�
дента, предоставление пакета учебной ли�
тературы, рабочей тетради, содержащей
рекомендации по изучению учебного мате�
риала, контрольные вопросы для самопро�

верки, тесты, задачи, творческие и практи�
ческие задания [7].

Функция преподавателя медицинского
вуза заключается в разработке технологии
обучения, представляющей собой анализ
целей, выбор форм, способов, методов и
средств обучения, обеспечивающих реали�
зацию личностных и профессиональных
возможностей студентов – будущих вра�
чей (табл. 1).

Любой кейс дает преподавателю воз�
можность использовать его на различных
этапах образовательного процесса, будь то
обучение, мониторинг, выполнение само�
стоятельной работы и контроль результа�
тов. Более того, кейс исследовательской
направленности может применяться как
метод повышения квалификации, т.е. как
метод переподготовки профессиональных
кадров.

Сценарий организации занятий может
выглядеть следующим образом.

1. Подготовительный этап. Педагог
подготавливает весь информационный ком�
плекс, определяет место занятия в системе
дисциплины, цели и задачи занятия; студен�
ты самостоятельно анализируют кейс, изу�
чают и прорабатывают теоретический и
справочный материал, составляют вопро�
сы, задачи, тестовые задания.

2. Ознакомительный этап. Студенты
знакомятся с ситуационной задачей и вов�
лекаются в живое обсуждение реальной
профессиональной ситуации (клинической
задачи), отвечают на вопросы, решают тес�
ты, задачи, выполняют задания практичес�
кой направленности.

3. Аналитический этап. Преподаватель
разъясняет цели работы, определяет срок
ее выполнения, формы представления ито�
гового отчета, распределяет студентов по
группам (по 4–5 человек в каждой); орга�
низует работу групп, которая включает:
краткое изложение прочитанных материа�
лов и их обсуждение, выявление проблем�
ных моментов, их анализ, определение док�
ладчиков, общую дискуссию, подведение
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ее итогов и озвучивание найденных реше�
ний.

4. Итоговый этап. Презентация резуль�
татов аналитической работы (сравнение
различных вариантов решений одной про�
блемы). Обобщающее выступление препо�
давателя – анализ ситуации. Оценивание
уровня подготовки студентов. Рекоменда�
ции преподавателя.

Следует помнить, что ситуационные за�
дачи в медицинской практике обладают
рядом особенностей, что продиктовано
широким кругом нозологических форм,
большим количеством лабораторных и ин�
струментальных способов диагностики и,
что самое главное, индивидуальной реак�
цией конкретного пациента на применение
диагностических и лечебных процедур.
Нельзя не согласиться с постулатом «отца
медицины» Гиппократа: «Лечи больного, а
не болезнь». Поэтому при внедрении мето�
да кейс�анализа в учебный процесс освое�
ния клинических дисциплин представляет�
ся целесообразным применение различных
видов клинических ситуаций, сложных
клинических случаев в соответствии с клас�

сификациями учебных медицинских кей�
сов, разработанных ранее [8; 9].

Задача преподавателя состоит в активи�
зации дискуссии с помощью проблемных
вопросов, а также в контроле процесса дис�
куссии. При этом преподаватель выступа�
ет в роли ведущего, генерирующего и зада�
ющего проблемные вопросы, фиксирующе�
го ответы, поддерживающего и направля�
ющего дискуссию, т.е. в роли регулятора
процесса сотворчества. Преподаватель мо�
жет обобщать, пояснять, напоминать тео�
ретические аспекты или делать ссылки на
соответствующую литературу. В процессе
составления кейсов и проведения занятия
методом кейс�технологий важно следовать
единому алгоритму, чтобы у студентов
сформировалось четкое представление о
принципах метода кейс�анализа [6].

Студенты должны осознавать степень
личной ответственности за принимаемые
решения в области клинического обследо�
вания больных и диагностики, а препода�
ватель только разъясняет последствия рис�
ка принятия необдуманных решений (ухуд�
шение состояния, побочные эффекты, не�

Таблица 1 
Ход работы по методу изучения конкретного случая (обследование и лечение пациента) 

Фаза Цель 

1. Знакомство с конкретным случаем (историей бо-
лезни), вовлечение студентов в поисковую деятель-
ность, самостоятельный отбор основного и вспомога-
тельного материала (опрос, обследование, изучение 
справочной литературы) 

Понимание проблемной ситуации и необходимости 
принятия решения. Поэтапное планирование действий 

2. Получение информации из материалов кейса, со-
поставление данных и пополнение объема информа-
ции, самостоятельная обработка полученных данных

Научиться добывать информацию, необходимую для 
поиска решения, оценивать ее и анализировать 

3. Обсуждение возможностей альтернативных реше-
ний (схем лечения и реабилитации) с учетом индиви-
дуальных особенностей пациента и наличия сопутст-
вующих заболеваний  

Активизация диагностического мышления, развитие 
альтернативного мышления, творческий подход (не-
стандартный), проявление инициативы  

4. Выработка конструктивного решения в группах 
(имитация консилиума) 

Сопоставление и оценка вариантов решения 

5. Диспут. Группы защищают свое решение Аргументированная защита решений 
6. Подведение итогов: сравнение решений, принятых 
в группах, с решением, встречающимся в действи-
тельности 

Овладение общеинтеллектуальными способами дея-
тельности, развитие способности к рефлексии, комму-
никативной культуры. Оценка эффективности и ре-
зультативности принятых решений с учетом возмож-
ных рисков 



93

желательные отдаленные последствия,
смерть больного) для последующего лече�
ния больного и прогноза течения заболева�
ния. Работа с кейсами призвана научить сту�
дентов анализировать представленную ин�
формацию, прослеживать причинно�след�
ственные связи, выделять ключевые про�
блемы, принимать ответственные решения
с учетом индивидуальных особенностей
больного человека и наличия у него сопут�
ствующей патологии, побуждать обучаю�
щихся к развитию самомотивации, саморе�
гуляции и самоконтроля.

Материалами для создания кейса могут
быть: проблемные реальные ситуации в ме�
дицинской практике, интересные истори�
ческие факты в области медицины, литера�
турные источники, медицинская карта па�
циента. Учебная проблемная ситуация так�
же может быть подготовлена на основе ин�
формации, собранной студентами при
прохождении ими учебной практики.

Предлагаемая структура занятия реали�
зуется с помощью дидактических принци�
пов (последовательности, систематичнос�
ти, наглядности, научности и доступности,
системности обучения и связи теории с
практикой, прочности усвоения знаний и
связи обучения с развитием личности сту�
дентов) и принципов модульного обучения
(модульности, динамичности, инертности,
действенности и оперативности знаний и их
системы).

Рассмотрим более подробно структуру
самих заданий, которая выстраивается на
основе принципа модульности, т.е. анало�
гично построению модульной программы,
по трем дидактическим целям: комплекс�
ной, интегрированной, частной. Очевидно,
что задания предлагаются к отдельным
функциональным узлам (блокам учебного
материала) и предназначены для достиже�
ния конкретных дидактических целей. Вы�
полнение комплексного и интегрированных
заданий предусмотрено для внеаудиторной
работы; перейти к ним можно только после
решения частных аудиторных заданий. За

счет этого реализуется принцип последо�
вательности, т.к. изучив теоретический ма�
териал и выполнив на занятиях частные за�
дания, студент может перейти к самостоя�
тельному выполнению интегрированных
заданий, где сможет применить весь комп�
лекс ранее полученных знаний и умений.

Важное условие внедрения кейс�техно�
логии в образовательный процесс – мето�
дика использования кейса в ходе занятий.
Курс лекций целесообразно проводить обо�
собленно от практических занятий, так как
на лекционных занятиях раскрывается ос�
новное содержание дисциплины. Практи�
ческие же занятия рекомендуется прово�
дить с использованием индивидуальных
кейсов. Выдача студентам индивидуальных
кейсов осуществляется на первом практи�
ческом занятии и сопровождается инструк�
тажем со стороны преподавателя. Основ�
ная информация по выполнению самосто�
ятельной аудиторной и внеаудиторной ра�
боты содержится в кейсах. Студенты
самостоятельно выполняют задания, пре�
подаватель же выступает в роли консуль�
танта, обеспечивая мониторинговое и мо�
тивационное сопровождение [7].

Во время аудиторных занятий прово�
дится консультирование, а также осуще�
ствляется контроль над выполнением зада�
ний. При выполнении внеаудиторных само�
стоятельных работ назначаются дополни�
тельные консультации, либо общение
осуществляется дистанционно с использо�
ванием Интернета с его ресурсами. Сеть
является неисчерпаемым кладезем матери�
ала для кейсов, источником, отличающим�
ся значительной масштабностью, гибкос�
тью и оперативностью.

Внеаудиторная самостоятельная рабо�
та по усмотрению преподавателя может
выполняться студентами индивидуально
или коллективно, в группах по два–три че�
ловека. При этом преподаватель должен
исходить из цели, объема, конкретной те�
матики самостоятельной работы, уровня
сложности задания, уровня сформирован�
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ности знаний и умений студентов. Система
и критерии оценивания определяются пре�
подавателем самостоятельно.

При проведении практических занятий
необходимо наличие у студентов ноутбу�
ков, либо занятия должны проходить в ком�
пьютерном классе, чтобы у студентов была
возможность работы с электронными кей�
сами. Также следует обеспечить доступ в
Интернет на случай, если при выполнении
заданий потребуется поиск необходимой
информации.

Процесс обучения, построенный на ос�
нове данной технологии, позволяет студен�
там овладеть системой знаний и умений по
использованию их в профессиональной де�
ятельности и самообразовании, способству�
ет развитию активности личности в учеб�
ном и учебно�исследовательском процессе,
формированию познавательных интересов,
познавательной самостоятельности; до�
вольно сильно воздействует на професси�
онализацию студентов, способствует их
взрослению, формирует интерес к иссле�
довательской деятельности, позитивную
мотивацию к учебе, создает условия для
успешного решения задачи качественного
изменения личностного потенциала студен�
та, актуализирует активную субъектную
позицию будущего врача.
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