Виступ проректора
Харківського національного медичного університету Мясоєдова Валерія Васильовича
на засіданні спільної колегії Головного управління освіти і науки, Головного управління охорони здоров’я 
Харківської обласної державної адміністрації та 
Ради ректорів вищих навчальних закладів ІІІ-ІV рівнів акредитації

Харківського регіону
«Про стан надання медичної допомоги студентам вищих навчальних закладів ІІІ-ІV рівнів акредитації Харківщини»
«Praestat cautela quam medela» 
(«Запобігти краще, ніж виправляти»)
Мені б хотілося зупинитися на одній проблемі - впливі сучасних інновацій в освіті на стан здоров’я студентів.

Науковці нашого університету дослідили, як вплинуло запровадження кредитно-модульної системи (з її інтенсифікацією навчального навантаження, збільшенням питомої ваги самостійної роботи, відповідальності студентів у навчальному процесі) на стан, зокрема психічного, здоров’я студентів ХНМУ. Отримані результати були невтішними: стан психічного здоров’я у студентів, які навчаються за кредитно-модульною системою, майже на 15% гірший, ніж у студентів, які навчаються за традиційною системою (табл.1).









        Таблиця 1

Порівняльна характеристика психічного здоров’я студентів-медиків при кредитно-модульній і традиційній системах навчання

	Показники психічного здоров’я

	Система навчання
	Р

	
	Кредитно-модульна,
(n=312)
	Традиційна,
(n=215)
	

	Без відхилень
у психічному здоров’ї
Із відхиленнями у психічному здоров’ї:
- астенічні прояви 
- депресивні розлади
- іпохондрічні прояви
	57,05±2,80 
11,21±1,78 
40,38±2,77
7,05±1,44
	71,62±3,07 
6,51±1,68 
27,44±3,04 
2,3+2±1,02
	<0,001 
   >0,05
<0,01 
<0,01


Дослідження тривають, але можна передбачати, що й стан соматичного здоров’я студентів, які навчаються за кредитно-модульною системою, не буде кращим від здоров’я колег, які навчаються за традиційною системою.
Ще один аспект зазначеної проблеми. Запровадження останнім часом нових умов вступу до вищих навчальних закладів зі збереженням пільг для певних категорій абітурієнтів призводить до того, що серед студентства зростає доля осіб із серйозними вадами здоров’я (зокрема із уродженими аномаліями розвитку і хромосомними аномаліями, табл. 2). Це також не сприяє зміцненню здоров’я студентства в цілому.
Таблиця 2
Поширеність уроджених аномалій розвитку і хромосомних аномалій серед студентів ВНЗ м. Харкова у 2007-2008 рр. (на 1000 студентів)
	Заклад

	Рік

	
	2007
	2008

	Національний технічний університет «ХПІ»
	4,41
	6,85

	Національний фармацевтичний університет
	8,07
	9,59

	Харківський національний економічний університет
	5,66
	7,68

	Національний аерокосмічний університет «ХАІ»
	4,54
	6,63

	Харківський національний університет радіоелектроніки
	5,60
	6,84


Наведені факти, безперечно, свідчать на користь запровадження обов’язкової медичної експертизи всіх інноваційних освітніх проектів як на регіональному, так і на державному рівнях. Бо в нас складається парадоксальна ситуація, коли є стандарти і система контролю (у тому числі й медичного) щодо окремих елементів освітньої системи – вимоги до організації та місця проведення занять, вимоги до підручників тощо, проте немає медичної експертної оцінки, оцінки можливих ризиків від реформ освітньої системи в цілому.
