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РОЛЬ СУЧАСНИХ ТЕХНОЛОГІЙ ТА МЕДИЧНОГО 

ОБЛАДНАННЯ У ФОРМУВАННІ ЯКІСНОГО ОБСЯГУ 

НАВЧАЛЬНО-НАУКОВИХ ДАНИХ ПРИ ПІДГОТОВЦІ 

ФАХІВЦІВ УРОЛОГІЧНОГО ПРОФІЛЮ У РОЗРІЗІ 

ОПРАЦЮВАННЯ ПРОБЛЕМНИХ ПИТАНЬ ЩОДО 

ОПЕРАТИВНОГО ЛІКУВАННЯ СЕЧОКАМʼЯНОЇ ХВОРОБИ 
 

Необхідність якісної підготовки фахівців галузі охорони здоро-
в’я є питанням, що знаходиться на постійному державному контролі та 

врегулюванні відповідних державних органів та Міністерства охорони 

здоров’я України зокрема. 
Значущим аспектом є вирішення комплексу заходів щодо ши-

рокого використання сучасних технологій та медичного обладнання 

при підготовці фахівців галузі охорона здоров’я і при системному 

формуванні ними персоналізованого навчально-наукового контенту 
професійних знань та вмінь. Загальнодержавний підхід є професійним 

та високоефективним, структурованим за рівнями функціональних 

обов’язків та підпорядкованості інноваційній системі звітності, що 
чітко врегульована чинною нормативно-правовою базою. 

Урологічна практика єелементом цілісної системи охорони здо-

ров’я, її якісна організація обумовлює виконання загальновизначених 

критеріїв організації діяльності. Використання сучасних технологій до-
зволяє забезпечувати індивідуальний комплексний підхід при лікуванні 

урологічних хворих, враховувати фактори ризику, застосовувати профі-

лактичні методи, уникати чи мінімізувати потенційні ускладнення [1]. 
Як типовий приклад-нівелювання чи зменшення перспективи за-

пальних процесів у післяопераціний період після проведеної контакт-

ної лазерної літотрипсії. 
Досягнення якісних показників у наданні високопрофесійної медич-

ної допомоги пацієнтам із застосуванням сучасних технологій та об-

ладнання є прерогативою якісного менеджменту за всіма рівнями ді-

яльності. Використання в медичній освіті та практиці інноваційних ме-
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тодів та обладнання дозволяє реалізувати ефективну індивідуалізацію у 

визначених практичних аспектах, зокрема – при діагностуванні та ліку-

ванні запальних процесів у післяопераційний період після проведеної 

контактної лазерної літотрипсії [2; 3]. 
З метою поширення досвіду використання сучасних технологій 

та медичного обладнання при наданні медичних послуг і в ході навча-

ння фахівців галузі, забезпечення формування якісного обсягу навчаль-
но-наукових даних, приведено окремі результати зазначених заходів 

при підготовці фахівців урологічного профілю у розрізі опрацювання 

проблемних питань щодо оперативного лікування сечокамʼяної хво-

роби. 
За всіма напрямами та рівнями професійної і навчальної актив-

ності фахівців системи охорони здоров’я, при проведенні наукових дос-

ліджень, надзвичайно важливим аспектом є використання сучасних 
технологій та новітнього медичного обладнання. Даний підхід дозво-

ляє отримувати новітні, об’єктивні високоточні результати дослідже-

нь, на основі них формувати цілісну навчально-наукову систему. Ме-
дична практика урологічного профілю не є виключенням у освітньо-

науковій системі [4; 5]. 

Індивідуалізація діагностичних, лікувальних заходів в урологічній 

практиці, зниження ризику запальних процесів у післяопераційний пе-
ріод після проведеної контактної лазерної літотрипсії, є актуальним пи-

танням. Використання сучасних технологій на всіх етапах діагностич-

но-лікувального комплексу створює перспективність зростання ефектив-
ності. 

Одним з методів якісної діагностики є дослідження сечі мето-

дом автоматичної мікроскопії на сучасному аналізаторі Laura XL, що 

має ряд персональних позитивних технологічних характеристик. Камера 
аналізатору фіксує 15 знімків для кожного зразка. Організація робочого 

потоку гарантує високу точність, відтворюваність та архівування резуль-

татів кожного тесту. Відсутність етапу центрифугування запобігає пош-
кодженню елементів вивчення. Для оцінки отриманих зображень за-

стосовується модель нейронної мережі. Проводиться автоматичне визна-

чення кольору, прозорості. Метод базується за принципом відбивної фото-
метрії. Визначаються біохімічні параметри: питома вага у відношенні 

до відносної щільності, лейкоцити, нітрити, pH, білок, глюкоза, кето-

ни, уробіліноген, білірубін, загалом більше 40 показників. Здійснюєть-

ся автоматичне визначення кольору, каламутності зразка. 

/g95744795-biohimicheskie
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Аналіз осаду сечі проводиться за параметрами: лейкоцити, лейко-

цитарні згустки, еритроцити нормальні та еритроцити змінені, епіте-

лій плоский та перехідний, оксалат кальцію, кристали сечової кисло-

ти, кристали трьохзаміщеного фосфату, бактерії за підгрупами, дріжджо-
ві клітини, сперматозоїди, слиз, некласифіковані елементи та ін. Та-

кож є можливість визначення додаткових категорій. 

Візуальний контроль результатів аналізу осаду сечі забезпечу-
ється на екрані комп’ютера, ємність пристрою для автоматичного оп-

рацювання – 120 зразків, достатньо 2 мл. обсягу зразка, автоматична 

гомогенізація і дозування, ідентифікація зразка за допомогою зовніш-

нього сканера штрих-коду, вбудований термопринтер та можливість під-
ключення зовнішнього принтера. 

Таким чином, створено можливість для широкого спектру опра-

цювання масиву даних за допомогою ефективного сучасного підходу 
з максимальною автоматизацією процесу. Точність результатів, швид-

кість отримання масиву даних сприяє індивідуалізації лікування для 

хворих, зокрема у післяопераціний період після проведеної контакт-
ної лазерної літотрипсії. Своєчасно визначається наявність існуючих 

факторів ризику, є час для вжиття профілактичних заходів запальних 

процесів. Для лікарів урологічної практики наявність даного обладнан-

ня є об’єктивно доцільним у комплексі медичного технологічного па-
рку. Також дані можуть використовуватися при формуванні освітньо-

наукового комплексу фахівців медичної практики [5]. 

Наявність сучасного обладнання при забезпеченні та виконанні 
освітньо-наукового і лікувального комплесу заходів є запорукою ефек-

тивності, якості, перспективності використання наукових даних та про-

ектування траєкторії наступних етапів. Сучасне медичне обладнання у 

структурі діагностичних заходів дає можливість своєчасного виявлення 
і лікування патологій. Застосування сучасних технологій дозволяє ско-

ротити терміни встановлення діагнозу чи збільшення часового діапа-

зону для вжиття медичних заходів, мінімізувати інвазивність, підви-
щити рівень безпечності для пацієнта. Враховуючи вищезазначене, ма-

ємо переконливе бачення, що розвиток та використання інноваційних 

методикта сучасного медичного технологічного парку, дозволяє ефектив-
но проводити підготовку медичних кадрів, та є умовою якості профе-

сійної медичної допомоги за всіма напрями вцілому, та щодо про-

демонстрованого на прикладі урологічного напряму зокрема. 
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