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Сьогодні всіх непокоїть нинішній стан здоров’я дітей в Україні: показники ранньої неонатальної смертності, смертності немовлят, їх диспансеризація, вигодовування, фізичний та нервово-фізичний розвитоку. Треба відмітити, що в Україні та у світі дуже високий рівень дитячої смертності, на жаль, більшість випадків смерті серед дітей у віці до 5 років виникають внаслідок невеликої кількості причин, які можна запобігти шляхом відповідних втручань. Від 70% до 90% всіх причин смерті у дітей віком до 5 років викликані: захворюваннями дихальної системи, частіше, пневмонією, діареєю, малярією, кором, ВІЛ-інфекцією;  порушення харчування підвищує ризик смерті від цих захворювань; більше половини випадків смерті до 5 років реєструється серед дітей з порушеннями харчування. Значну питому вагу в цьому плані складають неонатальні проблеми, зокрема недоношеність, асфіксія та інфекція.                                      
ВООЗ та дитячим фондом ООН ЮНІСЕФ для вирішення цих проблем була розроблена стратегія «Інтегроване ведення хвороб дитячого віку» (ІВХДВ), стандартизований підхід якої допомагають медичним працівникам будь-якого рівня організувати спостереження за здоровими й хворими дітьми віком до 5 років, оцінювати тяжкість стану пацієнта  й мати чіткий алгоритм проведення діагностичних і терапевтичних маніпуляцій залежно від отриманих результатів оцінки. Дану стратегію  було адаптовано до вітчизняних реалій і розпочато впровадження в Україні відповідно до Наказів МОЗ України №70 від 01.02.2012 «Про впровадження стратегії інтегрованого ведення хвороб дитячого»   та № 438 від 12.05.2016 р. «УНІФІКОВАНИЙ КЛІНІЧНИЙ ПРОТОКОЛ ПЕРВИННОЇ МЕДИЧНОЇ  ДОПОМОГИ. ІНТЕГРОВАНЕ ВЕДЕННЯ ХВОРОБ ДИТЯЧОГО ВІКУ». 
ІВХДВ - це стандарт ВООЗ/ЮНІСЕФ надання первинної медико-санітарної допомоги дітям від народження до 5 років,  центром якого є здоров’я дитини в цілому.  
Зокрема хочу зупинитись на   впровадженні в навчальний процес даної стратегії, яка об’єднує низку ефективних заходів для запобігання смертності дітей віком від 1 тижня до 5 років: надання хворим клінічної допомоги, раціональне харчування здорових дітей, імунізація, та інші важливі елементи профілактики захворювань і пропаганди здорового способу життя. Стратегія ІВХДВ пропагує також активне залучення членів сім’ї та громади до процесу надання медичної допомоги для зниження частоти  і важкості захворювань, а також для покращення росту і розвитку дітей.
Пріоритет в охороні здоров’я надається первинній ланці медико-санітарної допомоги (ПЛМСД), а саме   сімейному лікарю,  фельдшеру на ФАПі і медичній сестрі яка буде працювати з СЛ. Система ІВХДВ є універсальним підходом для СЛ, фельдшера та медичної сестри.                                                                                             Стратегія ІВХДВ – до навчальної програми  з педіатрії не входить, але  вивчаються різні можливі способи включення стратегії ІВХДВ у програму навчання студентів при підготовці молодших медичних спеціалістів, як основних фахівців первинної медико-санітарної ланки допомоги дітям. Провідні вчені нашої держави рекомендують стратегію ІВХДВ у первинній медико-санітарній  ланці допомоги дітям доцільно впроваджувати у процесі викладання педіатрії та сімейної медицини.                                                                                                                             Взявши це до уваги, викладачі клінічних дисциплін коледжу на тлі нової парадигми вищої освіти і реформування системи охорони здоров’я працюють над удосконаленням існуючої  системи підготовки молодших медичних спеціалістів, що відповідала б сучасним світовим стандартам. Реформа системи охорони здоров’я передбачає підготовку фахівців якісно нового рівня професіоналізму та компетентності.                                                                                                             Враховуючи сучасні реформування освіти і медицини а також реформування в медичній освіті  в підготовці медпрацівників середньої ланки,  в своїй роботі звертаю увагу на наступні напрямки оптимізації навчально – виховного процесу: теоретичні медичні знання, самостійну практичну діяльність, телекомунікаційні,  ігрові технології,  навчання в діалозі зі студентами, створення в навчальному процесі ігрових ситуацій, тренінгів тощо.  Впроваджуючи  в навчальний процес дану стратегію, використовую рекомендації  ІВХДВ, зокрема питання методики обстеження дітей, догляду, вигодовування, фізичного й нервово-психічного розвитку, щеплення  тощо, які  включені в типові програми дисциплін.
Впровадження стратегії ІВХДВ в навчальний процес розпочинаю з проведення позааудиторного заходу з педіатріі у формі тренінгу, тема  «ІВХДВ».  Метою заняття є огляд стратегії ВООЗ/ЮНІСЕФ «Інтегроване ведення хвороб дитячого віку», і забезпечення слухачів (студентів відповідно  «лікувальної справи»  і «сестринської справи») необхідними знаннями та навичками для вдосконалення їх компетенцій з питань діагностики, лікування, які об′єднують ряд ефективних заходів для запобігання смертності дітей віком від 1 тижня до 5 років, зниження у цій віковій групі частоти і важкості захворювань та покращення росту і розвитку дітей, а також вибору тактики ведення та маршруту пацієнта при різних хворобливих станах.
Форма проведення тренінгового  заняття заснована на моделі 6-ти етапів циклу  тренінгу з використанням 3-х кроків:
I. Вступна частина
II. Основна частина
1.теоретичний блок
2. практичний блок
3. допоміжні вправи
III. Заключна частина
Для проведення тренінгу підготовлені тренери (студенти випускної групи, які показують високі показники в навчанні), створені тематичні мультимедійні презентації, підготовлені завдання у вигляді тестів, контрольних запитань, ситуаційних задач, буклети  ІВХДВ, чинні накази МОЗ України.
Таким чином, огляд і вивчення посібників та керівництв стратегії ВООЗ/ЮНІСЕФ «Інтегроване ведення хвороб дитячого віку», показали можливість і доцільність їх впровадження в начальний процес при вивченні педіатрії  у межах типової програми. Особливу увагу необхідно звернути на особливості спілкування з  батьками та засвоєння навичок проведення консультування матерів із питань догляду, вигодовування, фізичного та нервово-фізичного розвитку дітей.
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