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1. ОПИС ДИСЦИПЛІНИ

АНОТАЦІЯ
Аспіранту для вивчення винесені питання диференційної діагностики та найновітніші 

наукові  дані  щодо  найбільш поширених  хірургічних  захворювань  дитячого  віку,  а  саме: 
вроджених вад розвитку та набутої патології органів грудної клітки, черевної порожнини, 
поза-черевного простору,  ділянок голови,  шиї,  дихальної,  травної,  статевої,  сечовидільної 
систем,  кісткової  та  м`язової  тканин,  з  наданням  невідкладної  допомоги  при  основних 
невідкладних станах в розрізі вищевказаних напрямків, профілактика, диспансерний нагляд. 

МЕТА ТА ЗАВДАННЯ 
Метою  викладання навчальної  дисципліни  “Дитяча  хірургія”  є  здобуття  нових  та 

вдосконалення  отриманих  аспірантом  теоретичних  знань,  практичних  навичок  та  інших 
компетентностей, достатніх для формування нових ідей, розв’язання комплексних проблем у 
галузі  професійної  та/або  дослідницько-інноваційної  діяльності,  що  передбачає  глибоке 
переосмислення наявного та  формування нового уявлення актуальних питань,  оволодіння 
методологією  наукової  та  педагогічної  діяльності,  набуття  педагогічної  майстерності, 
проведення  власного  наукового  дослідження,  результати  якого  мають  наукову  новизну, 
теоретичне та практичне значення для системи охорони здоров’я.

Основними завданнями вивчення дисципліни є  доступ аспірантів до якісної фахової 
освіти, інтеграція в навчальний процес індивідуальних потреб та можливостей аспірантів, 
застосування та вдосконалення навичок самостійної освітньої та наукової роботи, підвищення 
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ефективності  підготовки  шляхом  використання  сучасних  інформаційних  джерел  і 
комунікаційних засобів.
Програмні компетентності

Інтегральна компетентність. 
Здатність розв’язувати комплексні проблеми в галузі професійної медичної діяльності, 

проводити  оригінальне  наукове  дослідження  та  здійснювати  дослідницько-інноваційну 
діяльність  в  галузі  охорони  здоров’я  на  основі  глибокого  переосмислення  наявних  та 
створення нових  цілісних  теоретичних  або  практичних  знань та/або професійної практики.
Загальні компетентності (ЗК). 

ЗК 1. Здатність до підвищення професійної кваліфікації 
ЗК 2. Здатність до пошуку, оброблення та аналізу інформації з різних джерел 
ЗК 3. Здатність виявляти, ставити та вирішувати проблеми, генерувати ідеї. 
ЗК 4. Здатність розробляти та управляти проектами 
ЗК 5. Здатність до спілкування у професійному середовищі та з представниками інших 
професій у національному та міжнародному контексті. 
ЗК 6. Здатність застосовувати знання у практичних ситуаціях.

Спеціальні (фахові) компетентності (ФК)
ФК1. Здатність до розуміння предметної області за обраним науковим напрямом та 

освітньою діяльністю
ФК2.  Здатність  виявляти  потребу  в  додаткових  знаннях  у  сфері  медицини  та  за 

напрямком наукових досліджень, генерувати наукові гіпотези 
ФК3.  Здатність  формулювати  дослідницьке  питання,  розробляти  проект  наукового 

дослідження 
ФК4. Здатність обирати методи та кінцеві точки дослідження відповідно до цілей та 

завдань наукового проекту. 
ФК5. Володіння сучасними методами наукового дослідження 
ФК6.  Здатність  інтерпретувати  результати  наукових  досліджень,  проводити  їх 

коректний аналіз та узагальнення 
ФК7. Здатність до впровадження нових знань (наукових даних) в науку, освіту та інші 

сектори суспільства.
ФК8. Здатність представлення результатів наукових досліджень в усній і письмовій 

мові відповідно до національних та міжнародних стандартів 
ФК9. Здатність до організації та реалізації педагогічної діяльності 
ФК10. Здатність до лідерства, керування колективом 
ФК11. Дотримання етики та академічної доброчесності

2. РЕЗУЛЬТАТИ НАВЧАННЯ 
Після успішного вивчення дисципліни здобувач зможе.

Програмні результати навчання (ПРН).
ПРН1  Демонструвати  безперервний  розвиток  власного  інтелектуального  та 
загальнокультурного рівню, самореалізації.
ПРН2  Інтерпретувати  та  аналізувати  інформацію з  використанням  новітніх 
інформаційних технологій.
ПРН3 Виявляти невирішені проблеми у предметній області, формулювати питання та 
визначати шляхи їх рішення. 
ПРН4 Формулювати наукові гіпотези, мету і завдання наукового дослідження.
ПРН5 Розробляти дизайн та план наукового дослідження.
ПРН6 Виконувати оригінальне наукове дослідження.
ПРН7 Пояснювати  принципи,  специфічність  та  чутливість  методів  дослідження, 
інформативність обраних показників. 
ПРН8 Володіти, вдосконалювати  та  впроваджувати  нові  методи  дослідження  за 
обраним напрямом наукового проекту та освітньої діяльності.



ПРН9 Аналізувати  результати  наукових  досліджень,  використовувати  методи 
статистичного дослідження. 
ПРН10 Впроваджувати результати наукових досліджень у освітній процес,  медичну 
практику та суспільство. 
ПРН11 Презентувати результати наукових досліджень у формі презентації, постерних 
доповідей, публікацій.
ПРН12 Розвивати комунікації в професійному середовищі й громадській сфері. 
ПРН13 Організовувати освітній процес. 
ПРН14 Оцінювати  ефективність  освітнього  процесу,  рекомендувати  шляхи  його 
удосконалення.
ПРН15 Організовувати роботу колективу (студентів, колег, міждисциплінарної 
команди).
ПРН16 Дотримуватися етичних принципів при роботі з пацієнтами, лабораторними 
тваринами.
ПРН17 Дотримуватися  академічної  доброчесності,  нести  відповідальність  за 
достовірність отриманих наукових результатів.

Очікуванні результати навчання з дисципліни.
Здобувач може:
- пояснити етіологію та патогенез хірургічних вроджених вад розвитку, хірургічних 

гнійно-запальних захворювань та їх ускладнень у дітей, ургентних та невідкладних 
хірургічних  станів  у  дітей,  онкологічних,  ортопедичних  захворювань  у  дітей, 
травматичних пошкоджень у дітей;

- визначити симптоматику хірургічних вроджених вад розвитку, хірургічних гнійно-
запальних  захворювань  та  їх  ускладнень  у  дітей,  ургентних  та   невідкладних 
хірургічних  станів  у  дітей,  онкологічних,  ортопедичних  захворювань  у  дітей, 
травматичних пошкоджень у дітей;

- за  результатами  додаткових  методів  обстеження  визначити  типові  зміни  для 
хірургічних вроджених вад розвитку, хірургічних гнійно-запальних захворювань та 
їх  ускладнень  у  дітей,  ургентних  та  невідкладних  хірургічних  станів  у  дітей, 
онкологічних,  ортопедичних  захворювань  у  дітей,  травматичних  пошкоджень  у 
дітей;

- визначити  тактику  консервативного  та  хірургічного  лікування  хірургічних 
вроджених  вад  розвитку,  хірургічних  гнійно-запальних  захворювань  та  їх 
ускладнень  у  дітей,  ургентних  та  невідкладних  хірургічних  станів  у  дітей, 
онкологічних,  ортопедичних  захворювань  у  дітей,  травматичних  пошкоджень  у 
дітей;

- визначити  необхідний  комплекс  реабілітаційних  та  профілактичних  заходів  у 
пацієнтів  дитячого  віку  із  вродженими  вадами  розвитку,  хірургічними  гнійно-
запальними  захворюваннями  та  їх  ускладненнями  у  дітей,  ургентними  та 
невідкладними  хірургічними  станами  у  дітей,  онкологічними,  ортопедичними 
захворюваннями у дітей, травматичними пошкодженнями у дітей.

3. РОЗПОДІЛ ЗА ВИДАМИ ЗАНЯТЬ ТА ГОДИНАМИ НАВЧАННЯ
Вид занять Години

Практичні заняття 90
Самостійна роботи 90
Медична практика 60

Всього 240

4. ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН
№ Назви змістових модулів і тем

1. Гнійно-запальні захворювання дитячого віку.



2. Переломи та травми у дітей.

3. Вади розвитку, що супроводжуються дихальною недостатністю.

4. Вади розвитку, що супроводжуються кишковою непрохідністю.

5. Вади розвитку опорно-рухового апарату.

6. Доброякісні новоутворення кісток та суглобів.

7. Доброякісні новоутворення м`яких тканин.

8. Злоякісні новоутворення кісток та суглобів.

9. Злоякісні новоутворення м`яких тканин.

10. Політравма у дітей.

11. Кровотечі ШКТ у дітей.

12. Травматичний шок. Больовий шок.

13. Синдром внутришньо-грудної напруги.

14. Септичний шок.

5. МЕТОДИ НАВЧАННЯ 
Методи навчання: пояснення, бесіда, організація дослідження, розповідь, ілюстрація, 

спостереження, клінічно-дослідні роботи, навчальна дискусія, суперечка, обговорення будь-
якого  питання  навчального  матеріалу,  пізнавальні  ігри  шляхом  моделювання  життєвих 
ситуацій, що викликають інтерес до навчальних предметів,  створення ситуації інтересу в 
процесі  викладання  навчального  матеріалу,  створення  ситуації  новизни  навчального 
матеріалу, опора на життєвий досвід.

6. ПІДСУМКОВИЙ КОНТРОЛЬ ДИСЦИПЛІНИ
Іспит.

ФОРМИ ОЦІНЮВАННЯ
Усний  контроль:  основне  запитання,  додаткові,  допоміжні;  запитання  у  вигляді 

проблеми;  індивідуальне,  фронтальне  опитування  і  комбіноване;  письмовий  контроль; 
програмований контроль.

Практичний контроль: демонстрація практичних навичок.

7. СИСТЕМА ОЦІНЮВАННЯ
Форма  поточного  контролю  успішності  навчання (для  іспиту/диференційованого 

заліку).
Сума балів поточного контролю визначається на основі оцінок поточної навчальної 

діяльності  здобувача  із  всіх  тем  за  традиційною  4-бальною  системою  (відмінно,  добре, 
задовільно, незадовільно). 

8. КРИТЕРІЇ ОЦІНЮВАННЯ
Критерії оцінювання кожної теми (для іспиту/диференційованого заліку): 

Оцінка "відмінно" виставляється у випадку, коли здобувач знає зміст теми заняття у 
повному обсязі, ілюструючи відповіді різноманітними прикладами; дає вичерпні, точні та ясні 
відповіді без будь-яких навідних питань; викладає матеріал без помилок і неточностей; вільно 
вирішує задачі та виконує практичні завдання різного ступеню складності, самостійно генерує 
інноваційні ідеї. 



Оцінка "добре" виставляється за умови, коли здобувач знає зміст теми заняття та добре 
його розуміє, відповіді на питання викладає правильно, послідовно та систематично, але вони 
не є вичерпними, хоча на додаткові питання здобувач відповідає без помилок; вирішує всі 
задачі і виконує практичні завдання, відчуваючи складнощі лише у найважчих випадках. 

Оцінка  "задовільно"  ставиться  здобувачу  на  основі  його  знань  всього  змісту  теми 
заняття  та  при  задовільному  рівні  його  розуміння.  Здобувач  спроможний  вирішувати 
видозмінені (спрощені) завдання за допомогою навідних питань; вирішує задачі та виконує 
практичні навички, відчуваючи складнощі у простих випадках; не спроможний самостійно 
систематично викласти відповідь, але на прямо поставлені запитання відповідає правильно. 
Оцінка  "незадовільно"  виставляється  у  випадках,  коли  знання  і  вміння  здобувача  не 
відповідають вимогам "задовільної" оцінки. 

Оцінювання самостійної роботи (для іспиту/диференційованого заліку).
Оцінювання самостійної роботи здобувачів, яка передбачена в темі поряд з аудиторною 

роботою,  здійснюється  під  час  поточного  контролю  теми  на  відповідному  практичному 
занятті.  Оцінювання тем,  які  виносяться лише на самостійну роботу і  не  входять до тем 
аудиторних  навчальних  занять,  контролюється  при  проведенні  іспиту/диференційованого 
заліку.

Критерії оцінювання під час проведення іспиту/диференційованого залікового заняття: 
Оцінка "відмінно" (80-71) виставляється у випадку, коли здобувач під час співбесіди та 

виконання отриманого завдання відповів на всі поставлені (екзаменаторами в разі іспиту) 
запитання з дисципліни у повному обсязі,  може проілюструвати відповіді різноманітними 
прикладами; дає вичерпні, точні та ясні відповіді без будь-яких навідних питань; викладає 
матеріал без помилок; вільно вирішує задачі та виконує практичні завдання різного ступеню 
складності,  самостійно  генерує  інноваційні  ідеї.  В  межах  діапазону  балів  оцінювання 
відбувається з урахуванням окремих несуттєвих неточностей. 

Оцінка "добре" (70-61) виставляється за умови, коли здобувач під час співбесіди та 
виконання  отриманого  завдання  добре  відповідає  і  добре  розуміє  всі  поставлені 
(екзаменаторами)  запитання  з  дисципліни,  відповіді  на  питання  викладає  правильно, 
послідовно та систематично, але вони не є вичерпними, хоча на додаткові питання здобувач 
відповідає  без  помилок;  вирішує  всі  задачі  і  виконує  практичні  завдання,  відчуваючи 
складнощі лише у найважчих випадках. В межах діапазону балів оцінювання відбувається з 
урахуванням окремих допущених помилок. 

Оцінка "задовільно" (60-50) ставиться здобувачу на основі його знань всього змісту 
поставлених  (екзаменаторами)  під  час  співбесіди  запитань,  виконав  отримане  завдання  і 
продемонстрував задовільний рівень розуміння та вмінь. Здобувач спроможний вирішувати 
видозмінені (спрощені) завдання за допомогою навідних питань; вирішує задачі та виконує 
практичні навички, відчуваючи складнощі у простих випадках; не спроможний самостійно 
систематично викласти відповідь, але на прямо поставлені запитання відповідає правильно. В 
межах діапазону балів оцінювання відбувається з урахуванням кількості допущених помилок. 

Оцінка "незадовільно" виставляється у випадках, коли знання і вміння здобувача не 
відповідають вимогам "задовільної" оцінки. 

Сума балів за всі види навчальної 
діяльності

Оцінка ECTS
Оцінка за національною 
шкалою  (для екзамену/ 

диференційованого заліку)

180-200 А відмінно

170-179,9 В
добре

160-169,9 С

141-159,9 D задовільно



122-140,99 Е

FX незадовільно з можливістю 
повторного складання

F незадовільно з 
обов’язковим повторним 
вивченням дисципліни

9. МЕТОДИЧНЕ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ 
Навчальний контент: плани практичних (семінарських) занять, самостійної роботи, питання, 
методичні вказівки, завдання або кейси для поточного та підсумкового контролю знань і вмінь 
здобувачів), тестові завдання, мультимедийні перзентації, муляжі.

10. ПОЛІТИКИ НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ
Виконання навчальних завдань і робота за дисципліною має відповідати вимогам «Кодексу 
академічної  доброчесності  та  корпоративної  етики  ВНМУ  ім.  М.І.  Пирогова» 
(https://www.vnmu.edu.ua/downloads/other/kodex_akad_dobro.PDF).

Відпрацювання пропущених аудиторних занять, повторне проходження контрольних заходів, 
а також процедури оскарження результатів проведення контрольних заходів  здійснюються 
згідно «Положення про організацію освітнього процесу для здобувачів вищої освіти ступеня 
доктора філософії у Вінницькому національному медичному університеті ім. М.І. Пирогова» 
(https://www.vnmu.edu.ua/downloads/other/pologPhD_org.pdf )

11. НАВЧАЛЬНІ РЕСУРСИ  
Навчально-методичне  забезпечення  дисципліни  оприлюднено на сайті  кафедри.  Маршрут 
отримання матеріалів https://www.vnmu.edu.ua/кафедра-  дитячої  -  хірургії  /аспіранту  
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