
   
 

«МЕТОДОЛОГІЯ ДОКАЗОВОЇ МЕДИЦИНИ» 
 

ЗМІСТ ДИСЦИПЛІНИ 
Дисципліна «Методологія доказової медицини» включає в себе інформацію щодо 

основних понять та термінів доказової медицини, історію формування та розвиток доказової 
медицини, поняття про рандомізацію, передумови виникнення і фундамент доказової 
медицини, мету, завдання доказової медицини, основні принципи та значення доказової 
медицини для медичної практики; особливості організації та проведення епідеміологічних 
досліджень, вивчення поширеності та природного перебігу певних захворювань в групах 
населення, виявлення масштабів проблем, пов'язаних з цими захворюваннями; визначення 
факторів зовнішнього та внутрішнього середовища, які сприяють або перешкоджають 
виникненню та поширенню цих захворювань; визначення пріоритетних проблем в галузі 
охорони здоров'я населення; розробку заходів щодо усунення або максимально можливого 
ослаблення дії несприятливих чинників, а також вивчення типів епідеміологічних 
досліджень: описові, аналітичні, експериментальні. Ознайомлення з Конвенцією про захист 
прав людини і людської гідності в зв'язку зі застосуванням досягнень біології та медицини та 
з такими поняттями як: помилки епідеміологічних досліджень, псевдорандомізація, 
позитивні ефекти втручання. 

Опанування технологією доказової медицини дозволить застосовувати 
методологічні основи доказової медицини в практичній діяльності: Стандарти GCP – 
належна клінічна практика, GMP – належна виробнича практика, GLP – належна 
лабораторна практика, GDP – належна дистриб’юторська практика, як основи сучасної 
доказової медицини, мета-аналіз та систематичні огляди. 

Вивчення дисципліни дозволить узагальнити результати епідеміологічних 
досліджень, критично оцінювати знайдені докази, їх достовірність та корисність (клінічного 
застосування), впроваджувати результати доказової медицини в медичну практику, 
розробляти клінічні настанови, стандарти, методичні рекомендації та клінічні протоколи, 
оцінювати соціальну, медичну та економічну ефективність результатів доказової медицини. 
 

МЕТА КУРСУ 
Оволодіння здобувачами вищої освіти сучасними знаннями з основ доказової 

медицини та на її основі оптимізація якості надання медичної допомоги населенню з точки 
зору безпечності, ефективності, вартості та інших важливих факторів, а також опанування 
навичками використання цих знань в здійсненні професійної діяльності в громадському 
здоров’ї. Зокрема, здобувачі мають:  

– знати: історію формування доказової медицини; основні принципи та значення 
доказової медицини для клінічної практики; значення епідеміологічних досліджень в 
профілактиці захворювань; визначати фактори зовнішнього та внутрішнього середовища, які 
сприяють або перешкоджають виникненню і поширенню захворювань; дизайн 
епідеміологічних досліджень, його види та їх характеристику; етапи епідеміологічного 
дослідження: визначення пріоритетів, постановка мети і завдань, формулювання гіпотези, 
визначення популяції, вибір дизайну, організація дослідження, формування вибірки, збір 
даних, аналіз та оформлення даних; типи епідеміологічних досліджень: описові і аналітичні; 
експериментальні епідеміологічні методи дослідження; історію впровадження рандомізації; 
види та мету осліплення; принципи Кокрейнівської співпраці; правило формування 
клінічного питання та актуальні проблеми при формулюванні питань, його структуру; 
джерела медичної інформації; електронні бази даних; вимоги до скринінгових тестів, 
поняття про ROC-аналіз; основні підходи в критичній оцінці публікацій в медичних 
журналах та інших джерелах інформації; переваги та недоліки клінічних  
рекомендацій, посібників і т.п. та вимоги до них; критерії якості клінічних настанов;  



показники і критерії медичної ефективності діяльності закладів охорони здоров’я. 
– навчитися: визначати пріоритетні проблеми в галузі охорони здоров'я населення; 

розробляти заходи щодо усунення або максимально можливого ослаблення дії 
несприятливих чинників; проводити аналітичні дослідження, визначати їх цілі та завдання; 
організовувати та проводити рандомізоване епідеміологічне дослідження; проводити 
планування експерименту; визначати рівні достовірності доказів; інтерпретувати і критично 
оцінювати результати клінічних досліджень; визначати недоліки дослідження і їх дизайну; 
проводити систематичні огляди та мета-аналіз; визначати показники ризику в дослідженні 
«випадок-контроль»; проводити мета-аналіз, складати систематичні огляди; проводити 
оцінку соціальної, медичної та економічної ефективності результатів доказової медицини. 

 
ІНФОРМАЦІЙНИЙ ОБСЯГ НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ 

На вивчення навчальної дисципліни відводиться 90 годин, 3 кредити ЄКТС. 
 

Тема 1. Вступ до доказової медицини. Історія формування та розвитку доказової 
медицини. 

Тема 2. Сучасна епідеміологія та біостатистика, як науки та ідеології доказової 
медицини. 

Тема 3. Дизайн епідеміологічних досліджень. Види дизайну та їх характеристика. 
Мета та завдання епідеміологічних досліджень. Можливості дизайнів епідеміологічних 
досліджень.  

Тема 4. Емпіричні (empirical research methods) методи спостереження 
епідеміологічних досліджень. Особливості описових досліджень (descriptcion study). Опис 
окремих випадків (case report) та опис серії випадків (case series). 

Тема 5. Аналітичні (analytic study) методи спостереження епідеміологічних 
досліджень. Дослідження випадок-контроль (case control study), когортне дослідження (cohort 
study) та екологічні дослідження. 

Тема 6. Експериментальні епідеміологічні (experimenttal study) дослідження. 
Неконтрольоване та контрольоване дослідження. Рандомізовані та нерандомізовані 
дослідження Псевдорандомізація.  

Тема 7. Рандомізація та осліплення в епідеміологічних дослідженнях. Золотий 
стандарт в епідеміології.  

Тема 8. Доказова медицина, як новий стиль діяльності у системі медичного 
забезпечення пацієнта.  

Тема 9. Міжнародне співробітництво у формуванні та оцінці ефективності медико-
соціальних втручань. 

Тема 10. Інформаційні потреби системи охорони здоров'я. Постановка проблеми, на 
яку необхідно знайти достовірно доведене рішення. Формула PICO. 

Тема 11. Виявлення кращих доказових відомостей для відповіді на поставлені 
питання. 

Тема 12. Медичні бази даних. Джерела аналітичної інформації. Електронні версії 
медичних журналів, що займають провідні позиції за індексом цитування. 

Тема 13. Скринінг – джерело інформації про стан здоров’я населення в 
епідеміологічних дослідженнях. 

Тема 14. Критична оцінка знайдених доказів на предмет їх достовірності та 
корисності. 

 
ПОЛІТИКА ОЦІНЮВАННЯ 

Контроль поточної навчальної діяльності здійснюється викладачем академічної групи 
на кожному практичному занятті відповідно до нижчезазначених видів діяльності з 
використанням певних критеріїв оцінювання:  

 



1. ТЕСТ:   
“відмінно” ставиться за усі вірні відповіді; 
“добре” ставиться за 75-99 % вірних відповідей; 
“задовільно” ставиться за 50-74 % вірних відповідей; 
“незадовільно” ставиться, якщо студент вірно відповів менше ніж на половину 
запитань, або зовсім не відповів. 

2. УСНА ВІДПОВІДЬ:  
“відмінно” ставиться за повну, вичерпну відповідь на основні питання, а також на 

додаткові питання викладача. При цьому студент повинен продемонструвати глибоке знання 
основного теоретичного матеріалу з дисципліни, вміння логічно і творчо мислити, 
аргументувати основні положення, вдало ілюструвати їх прикладами із життя або художньої 
літератури, продемонструвати вміння відстоювати власну точку зору при розв'язанні задач, 
проблемних ситуацій, спираючись при цьому на добре володіння основною термінологією 
дисципліни. 

“добре” загалом залишаються ті ж вимоги, що й для оцінки “відмінно”, при 
недостатньо повній  відповіді на деякі питання. 

"задовільно" виставляється, якщо студент засвоїв основні  положення курсу, володіє 
необхідним мінімумом понять, може використати їх при розв'язанні задач. При цьому 
можливі нечіткі відповіді на деякі основні і додаткові питання, а також репродуктивність 
мислення. 

"незадовільно" ставиться тоді, коли не виконуються названі вище вимоги.  
3. ПРЕЗЕНТАЦІЯ ДОПОВІДІ (РЕФЕРАТУ) В АУДИТОРІЇ: 

 “відмінно” ставиться за вміння чітко, зрозуміло донести основні положення проблеми 
в межах наданого для цього часу (7-10 хвилин), за відповіді на запитання аудиторії, за вміння 
володіти її увагою, а також за емоційно натхнений контекст доповіді і належне технічне 
оформлення реферату відповідно до вимог наукових праць. 

  “добре” ставиться при виконанні вище визначених умов, але при недостатньо 
повному виконанню їх обсягів. 

  “задовільно” ставиться, якщо студент демонструє виключно репродуктивний підхід 
до викладання проблеми без елементів творчості, без належного оформлення тексту 
реферату. 
 “незадовільно” ставиться у тому випадку, коли студент не в змозі презентувати 
реферат, не володіє матеріалом, який у ньому викладений, а також у тому випадку, якщо 
реферат взагалі не підготовлений. 

4. ПИСЬМОВА ВІДПОВІДЬ:  
“відмінно” ставиться за повну, вичерпну відповідь на поставлене питання, коли студент 

має продемонструвати не тільки глибоке знання основного теоретичного матеріалу з 
дисципліни, а і вміння логічно і творчо мислити, аргументувати основні положення, 
спираючись при цьому на добре володіння основною термінологією дисципліни. 

“добре” - загалом залишаються ті ж вимоги, що й для оцінки “відмінно” при недостатньо 
повній або вірній відповіді на питання. 

"задовільно" виставляється, якщо відповідь є нечіткою, недостатньо аргументованою, 
неповною або у більшій мірі невірною. 

"незадовільно" ставиться тоді, коли відповідь відсутня або є невірною.  
5. АКТИВНІСТЬ НА ПРАКТИЧНОМУ ЗАНЯТТІ:  
Оцінюється заохочувальними балами відповідно до участі у обговоренні питань, а 

також з урахуванням якості наданих відповідей. 
6. САМОСТІЙНА ПОЗААУДИТОРНА РОБОТА оцінюється під час поточного контролю 

теми на відповідному занятті з урахуванням виконання наступних вимог: 
- додатково підготовлена інформація з теми заняття вдома; 
- здійснено знайомство з першоджерелами; 
- здійснено рецензування джерел; 



- підготовка презентаційних матеріалів; 
- робота з нормативними джерелами; 
- підготовка есе; 
- виконання творчих завдань.  

Кожний студент має право на оскарження отриманої оцінки, для чого передусім, має 
звернутися до свого викладача, а за необхідності – до завідувачки кафедри, професорки 
Карпенко К.І. (головний корпус, 3-ій поверх, к. 117). 

 Під час оцінювання засвоєння кожної навчальної теми дисципліни та підсумкового 
заняття (ПЗ) студенту виставляється оцінка за національною 4-бальною шкалою. 
Підсумковий бал з ПНД визначається як середнє арифметичне національних оцінок за кожне 
заняття та ПЗ, округлене до 2-х знаків після коми та перераховується у багатобальну шкалу 
за таблицею 1. 

 
Таблиця 1. Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу:  
 

4-бальна 
шкала 

200-
бальна 
шкала 

 
4-бальна 

шкала 

200-
бальна 
шкала 

 
4-бальна 

шкала 
200-бальна 

шкала 
5 200 4.22-4,23 169 3.45-3,46 138 

4.97-4,99 199 4.19-4,21 168 3.42-3,44 137 
4.95-4,96 198 4.17-4,18 167 3.4-3,41 136 
4.92-4,94 197 4.14-4,16 166 3.37-3,39 135 
4.9-4,91 196 4.12-4,13 165 3.35-3,36 134 
4.87-4,89 195 4.09-4,11 164 3.32-3,34 133 
4.85-4,86 194 4.07-4,08 163 3.3-3,31 132 
4.82-4,84 193 4.04-4,06 162 3.27-3,29 131 
4.8-4,81 192 4.02-4,03 161 3.25-3,26 130 
4.77-4,79 191 3.99-4,01 160 3.22-3,24 129 
4.75-4,76 190 3.97-3,98 159 3.2-3,21 128 
4.72-4,74 189 3.94-3,96 158 3.17-3,19 127 
4.7-4,71 188 3.92-3,93 157 3.15-3,16 126 
4.67-4,69 187 3.89-3,91 156 3.12-3,14 125 
4.65-4,66 186 3.87-3,88 155 3.1-3,11 124 
4.62-4,64 185 3.84-3,86 154 3.07-3,09 123 
4.6-4,61 184 3.82-3,83 153 3.05-3,06 122 
4.57-4,59 183 3.79-3,81 152 3.02-3,04 121 
4.54-4,56 182 3.77-3,78 151 3-3,01 120 
4.52-4,53 181 3.74-3,76 150 Менше 3 Недостатньо 
4.5-4,51 180 3.72-3,73 149 

  4.47-4,49 179 3.7-3,71 148 
4.45-4,46 178 3.67-3,69 147 

 
 

4.42-4,44 177 3.65-3,66 146  
4.4-4,41 176 3.62-3,64 145   
4.37-4,39 175 3.6-3,61 144   
4.35-4,36 174 3.57-3,59 143   
4.32-4,34 173 3.55-3,56 142   
4.3-4,31 172 3.52-3,54 141   
4,27-4,29 171 3.5-3,51 140   
4.24-4,26 170 3.47-3,49 139   
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