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Головне управління охорони здоров`я Львів-
ської обласної державної адміністрації сердечно ві-
тає Львівську обласну асоціацію медичних сестер з 
10-річним ювілеєм!

За пройдений шлях Асоціація медичних сестер 
згуртувала справжніх фахівців, піднесла роль ме-
дичної сестри, відродила традиції медсестринсько-
го милосердя та провела велику роботу з реформу-
вання медсестринства, впровадження наукових за-
сад в практичну охорону здоров`я. Асоціація нада-
лі успішно працює над підвищенням ролі і значен-
ня медичних сестер в багатогранній системі охоро-
ни здоров’я України, і Львівської області, зокрема.

Шановні колеги ! Прийміть побажання здоров`я, 
щастя, добробуту, професійних успіхів і персональ-
них досягнень. Нехай ніколи не принижується цін-
ність Вашої праці. Нехай не відчувають Ваші руки 
втоми ні в свята, ні в будні. Нехай негаразди та 
хвороби обходять Ваші домівки, а добра вдача та 
оптимізм допомагає долати труднощі. Нехай Ваша 
робота приносить Вам радість і задоволення, вдяч-
ність колег і пацієнтів. Хай щедро розквітають у ва-
ших родинах злагода і любов. 

Львівській обласній 
Асоціації медсестер – 10 років!

Виникнення медсестринсь
кої справи в Україні, як і в усій 
Європі, нерозривно пов’язане 
зі становленням християнства, 
розбудовою монастирів, при 
яких були лікарні, створенням 
домів-притулків для подорожу-
ючих святими місцями.

Гідні послідовниці Фло-
ренс Найтінгейл, медичні се-
стри брали участь у бойових 
діях, надаючи допомогу тися-
чам поранених. Сестра милосердя, піклувальниця, 
жалібниця, ангел-хоронитель – ці слова благанно 
звучали з уст тих, хто потребував допомоги і опіки.

От і сьогодні, у мирний для України час, вони 
стоять на відповідальному посту. Адже, саме про-
фесію медичної сестри розглядають як одну з клю-
чових, яка забезпечує ефективне функціонування 
системи охорони здоров’я, особливо в його про-
філактичній частині. У період нинішніх структур-
них змін у медичній галузі підвищуються вимоги до 
професійності та фахових знань медичних сестер. 
З «технічних» виконавців вони поступово стають 
повноправними партнерами лікарів. Як стверджує 
д.м н. проф. Шегедин М.Б., метою сучасного медсе-
стринства є реалізація науково-обгрунтованих про-
філактичних, діагностико-лікувальних та реабіліта-
ційних заходів, які відносяться до медсестринської 
компетенції. Вони спрямовані на досягнення опти-
мального рівня догляду та опіки над пацієнтами.

Але, в кінцевому результаті, якими б не були за-
вдання сучасної медичної сестри, вона завжди за-
лишається очима незрячого, словами нечуючого, 
рухами прикутого до ліжка лежачого хворого і вели-
кою іскоркою надії у серцях родичів пацієнтів. Од-
ним словом, медична сестра – це не просто профе-
сія, це стан душі.

Тож саме Ви, медичні сестри, воістину достойні 
того, щоб суспільство низько вклонилося Вам. Не-
хай усе хороше, зроблене з душею та натхненням, 
повертається до Вас сторицею і кожна мить життя 
радує своєю неповторністю. 

Доктор медичних наук, професор, академік УАН, 
Заслужений лікар України, директор Львівського дер-
жавного медичного коледжу ім. Андрея Крупинського 
Шегедин Марія Броніславівна.

Шановні медичні сестри, фельдшери, акушер
ки Львівщини!

Щиро вітаємо Вас зі святом – 10-літнім ювілеєм 
з дня заснування Асоціації медичних сестер Львів-
ської області.

Славне десятиліття пройшла Ваша Асоціація ме-
дичних сестер. Завдяки Вашій невтомній і щоденній 
праці медичні сестри Галичини внесли і продовжують 
примножувати великий і вагомий внесок у забезпе-
чення функціонування лікувально-профілактичних 
закладів, покращення надання медичної допомоги 
населенню області, реформування медсестринства 
України. Адже вперше в Україні було відкрито підго-
товку медичних сестер-бакалаврів і головні медичні 
сестри міста Львова і області підтримали розвиток 
ступеневої медсестринської освіти.

Значення і роль середнього медичного персона-
лу в організації надання медичної допомоги важко 
переоцінити. Адже саме на плечі медичних сестер, 
фельдшерів, акушерок лягає основна праця по по-
верненню людини до життя або ж надання їй квалі-
фікованої паліативної допомоги.

Медична сестра, фельдшер, акушерка – це по 
суті ті професії медиків, які супроводжують люди-
ну протягом всього її періоду життя: від народжен-
ня до останнього подиху. Тому, безумовно, важливим 
є підготовка кваліфікованих молодших медичних 
спеціалістів і бакалаврів медицини та їх ефективне 
використання в закладах охорони здоров’я. Саме на 
фельдшерів та медичних сестер покладаються надії 
у розвитку сімейної медицини в нашій державі.

Завдяки Вашій щоденній праці, милосердю, про-
фесіоналізму функціонує одна із найважливіших га-
лузей – охорона здоров’я – найважливіша складо-
ва соціальної сфери, один із головних чинників на-
ціональної безпеки, який визначає життєдіяльність 
суспільства.

Дозвольте побажати всім Вам міцного здоров’я, 
великих успіхів у справі служіння на благо охорони 
здоров’я народу України.

З повагою
Директор Центрального методичного кабінету 

підготовки молодших спеціалістів МОЗ України, вико-
навчий директор Асоціації медичних сестер України, 
кандидат наук з державного управління, Заслужений 
працівник освіти України Т.І. Чернишенко

Президент Асоціації медичних сестер України, го-
ловний позаштатний спеціаліст з сестринської спра-
ви МОЗ України Г.М. Івашко

Дорогі медичні сестри! 
З нагоди Вашого десятирічного 

ювілею прийміть від Львівської об-
ласної організації профспілки пра-
цівників охорони здоров’я Украї-
ни щирі вітання та безмежну вдяч-
ність за врятовані життя і поверну-
те здоров’я.

Професія медичної сестри є найблагородні-
шою, найшановнішою, а деколи і найважчою. Не-
дарма ці слова мають зворушливий синонім – се-
стра милосердя.

На плечі медсестер покладена основна частина 
лікувального процесу. Вони першими зустрічають 
пацієнта. Руки медсестер піднімають на ноги най-
тяжчих хворих, їхні серця переповнені неабияким 
терпінням, любов’ю і співчуттям до тих, кому не-
стерпно боляче пережити свої недуги і страждання 
близьких людей. Всупереч всім труднощам нашого 
часу медичні сестри продовжують виконувати свій 
професійний і людський обов’язок – у будь-який час 
дня і ночі приходити на допомогу хворим.

Ви відіграєте значну роль в охороні здоров’я Львів-
щини, ваші професійні знання, вмілі руки, чуйне сер-
це потрібні кожному пацієнту, кожній людині впродовж 
всього життя. Особливо хочу Вам подякувати і надію-
ся на подальшу плідну співпрацю у впровадженні на-
шої спільної програми «Ветеран-медик».

 Дорогі наші колеги! Бажаю, щоб кожний день при-
носив щастя й радість.. Міцного Вам здоров’я, особис-
того щастя, милосердя. Нехай Вас ніколи не залишає 
Віра та Надія, а у серцях буде місце для Любові. 

З повагою,
Голова Львівської обласної організації професійної 

спілки працівників охорони здоров’я України Юрій Білий

АСОЦІАЦІЯ МЕДИЧНИХ СЕСТЕР 
ЛЬВІВСЬКОЇ ОБЛАСТІ
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Президент Асоціації – Шевчук Ірина Богданівна
Віце-президент – Галапац Наталія Богданів-

на – заступник головного лікаря Жовківської ЦРЛ з 
медсестринства, головний позаштатний спеціаліст 
ГУОЗ ЛОДА з медсестринства

Головна управа Асоціації:
Бовтач М.К. – заступник головного лікаря з мед-

сестринства КЗ «Львівська обласна клінічна психі-
атрична лікарня»;

Бас І.М. – заступник головного лікаря з медсе-
стринства КЗ ЛОР «Львівська обласна дитяча клі-
нічна лікарня «ОХМАТДИТ»;

Зробок Л.В. – заступник головного лікаря 
Львіської обласної клінічної лікарні;

Лань Л.З. – заступник головного лікаря з мед-
сестринства КЗ ЛОР «Львівська обласна інфекцій-
на лікарня»;

Данилейко Г.Д. – заступник головного лікаря з 
медсестринства Жидачівської ЦРЛ;

Кметик Н.Г. – заступник головного лікаря з мед-
сестринства Пустомитівської ЦРЛ;

Лещак А.О. – заступник головного лікаря з мед-
сестринства 8-ої МКЛ м. Львів;

Попівняк Я.П. – заступник головного лікаря з 
медсестринства Новояворівської РЛ №1;

Колосовська А.І. – заступник головного ліка-
ря з медсестринства клінічної лікарні Львівської 
залізниці.

Сазонова З.В. – заступник головного лікаря з 
медсестринства Городоцької ЦРЛ;

Грицько О.М. – головна медсестра 1-ої МКП
Ометюх І.В. – головна медсестра 4-ої МКЛ
Стадницька І.Р. – головна медсестра Львів-

ського обласного державного клінічного лікувальн-
діагностичного кардіологічного центру

Лаганяк Я.Й. – головна медсестра Дрогобиць-
кої МЛ №1

Куделко Н.С. – головна медсестра Сколівської ЦРЛ
Уманова М.І. – головна медсестра обласної ор-

ганізації Товариства Червоного Хреста
Козуб Н.М. – старша медсестра Львівського об-

ласного обласного ендокринологічного диспансеру
Скарбник – ТрачГ.С. – старша медсестра відді-

лення діагностики МДКЛ

ГОЛОВНА МЕТА 
СТВОРЕННЯ АСОЦІАЦІЇ:

сприяти піднесенню ролі медичних сестер, 
стимулювати і піднімати їх професійний рі�
вень, виховувати їх у повазі до християнської 
церкви, сприяти катехізації сестринської 
справи та всієї системи охорони здоров’я; за�
хищати правові, професійні, економічні, куль�
турні та інші інтереси медичних працівників 

Напрямки діяльності Асоціації:
•	 сприяння проведенню наукових досліджень у 

медсестринстві з метою удосконалення профе-
сійної діяльності медичних сестер;

•	 здійснення широкого співробітництва з іншими 
організаціями;

•	 сприяння проведенню науково-соціологічних 
досліджень;

•	 сприяння підготовці спеціалістів високої квалі-
фікації;

•	 проведення семінарів, нарад, конференцій;
•	 видавнича діяльність;
•	 створення стипендіальних фондів та інших зао-

хочень для навчання медичних сестер;
•	 співпраця із Всеукраїнською асоціацією мед-

сестер і асоціацією медсестер м. Львова.
НАШІ УСПІХИ
На даний час в області працює 57 районних та 

міських осередків асоціації, в яких нараховується 
5621 медичних сестер – членів ЛОАМС.

За 10 років діяльності асоціації зроблено чимало: 
Проект безперервного навчання медсес�

тер «Підготовка кваліфікованих медичних 
сестер – важливий крок до високої якості ме�
дичного обслуговування населення», апробова-
ний на базі Жовківської ЦРЛ.

Проект «Підвищення ролі медичних сестер 
сімейної медицини» – апробований на базі кому-
нальної 5-ої міської клінічної поліклініки м. Львова 

у 2004 році засновано суспільно-громадську 
науково-практичну газету ЛОАМС «Медсестра Га-
личини»;

в лютому 2005 року підписано угоду про співп-
рацю між Асоціацією медсестер Львівщини та Все-
українською Асоціацією медсестер;

члени асоціації приймають активну участь у 
проведенні атестації медичних сестер області;

•	 наказом Головного управління охорони здоров’я 
ЛОДА від 09.11.2005р. №709 «Про впроваджен-
ня медсестринської реформи в практичну охо-
рону здоров’я» затверджено Програму та план 
заходів з медсестринського реформування в 
практичній охороні здоров’я Львівської області і 
склад робочої групи з впровадження Програми 
реформування головою якої є доктор медич-
них наук, професор, директор Львівського дер-
жавного медичного коледжу ім. А.Крупинського 
М.Б.Шегедин ;

•	  головною управою ЛОАМС розроблено Кон-
цепцію розвитку мед – сестринської служби у 
Львівській області, де вказано основні напрям-
ки реалізації програми розвитку медсестрин-
ства області на 2005-2010 рр. 

 Це – удосконалення організації роботи та ка-
дрової політики у розвитку медсестринства; удоско-
налення професійної освіти, нормативно-правове, 
інформаційне забезпечення в управлінні діяльніс-
тю медичних сестер; розвиток професійних медсе-
стринських об’єднань, асоціацій та співробітництва 
в медсестринстві;
•	 У ЛПЗ області впроваджено 18 посад заступ-

ника головного лікаря з медсестринства:
 Обласні установи – 6 
 Центральні районні лікарні – 8 
 ЛПЗ м. Львова – 4: 

Згідно наказу ГУОЗ ЛОДА № 709 від 09.11.2005 
р. у Львівській області протягом 2005-2010 р.р. про-
ведено експеримент з впровадження вітчизня-
ної моделі медсестринського процесу розробленої 
М.Шегедин та нових проектів медсестринської до-
кументації в практичну охорону здоров’я області. 

Мета даного експерименту – показати повний 
об’єм медсестринської роботи і доказати, що кіль-
кість медичних сестер у стаціонарах необхідно 
збільшувати, щоб одна медична сестра за зміну об-
слуговувала 6-8 пацієнтів, а не 20, а то 30 пацієн-
тів, адже це унеможливлює ефективно проводити 
догляд за пацієнтами і виконувати всі етапи медсе-
стринського процесу, так як цього вимагають стан-
дарти роботи медсестер.

З листопада 2005 року по листопад 2010 року 
проведено 30 засідань робочої групи. В першому 

ЗАХОДИ ЩОДО РЕАЛІЗАЦІЇ ПРОГРАМИ РОЗВИТКУ 
МЕДСЕСТРИНСТВА НА 2005-2010 рр.

засіданні робочої групи 2005 року приймали участь: 
президент Всеукраїнської Асоціації медсестер Га-
лина Івашко медичні сестри з Івано-Франківської, 
Чернівецької, Донецької, Волинської областей, у 
2007 році – ����������������������������������������медичні сестри з клінічної лікарні Суво-
ровського району м. Херсон.

Всього за п’ять років експерименту Листок 
медсестринського процесу заповнено на 782 паці-
єнти з різними діагнозами. 

Підвівши підсумки ми бачимо такий результат
782 пацієнти – 12252 ліжко-дні
Середній ліжко-день – 16,5
Медсестринських втручань – 410919
На одного пацієнта – 525 втручань
На одного пацієнта в день – одна медсестра ви-

конує 32 втручання
За цей період найкоротший ліжко-день стано-

вить – 4
Найдовший – 171 (психіатрія)
Зроблено найменше медсестринських втручань 

за курс лікування – 76.
 Зроблено найбільше медсестринських втручань 

за курс лікування – 3075 (відділення інтенсивної те-
рапії недоношених новонароджених дітей ЛОКЛ)

СТАНДАРТИЗАЦІЯ 
МЕДСЕСТРИНСЬКОЇ СПРАВИ

Робочою групою у 2007 році проведено:
Хронометраж мед сестринських маніпуляцій та 

навантаження медсестер. 
Анкетування по вивченню думки медсестер про 

необхідність створення стандартів у медсестрин-
ській діяльності та вивченню думки медсестер про 
критерії і оцінку роботи медичної сестри. 

У 2007 році авторським колективом на чолі з М.Б. 
Шегедин було розроблено і впроваджено в роботу 
ЛПЗ області Тимчасові стандарти роботи медич-
них сестер ЛПУ Львівської області затвердже-
ні наказом ГУОЗ ЛОДА № 389 від 05.06.2007 року 
«Про затвердження Тимчасових Стандартів роботи 
медсестер Львівської області». ����������������Державним депар-
таментом інтелектуальної власності видано Сві-
доцтво про реєстрацію авторського права на твір 
№ 22921 від 29.11.2007 року.

2008 рік Збірник стандартів і технологій по інфек-
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9. У 2011 році завершено цикл виїзних міжрайон-
них та обласних науково-практичних сертифікованих 
семінарів для заступників головного лікаря з медсест-
ринства, головних, старших медсестер на тему: 

„Управління якістю роботи медсестринської служби 
закладів охорони здоров’я”. З 2009 по 2011 роки в об-
ласті проведено 12 семінарів в яких прийняли участь 
600 старших та головних медсестер ЛПЗ області. 

10. Міжобласні конференції по обміну досві-
дом роботи:
•	 Тернопільська ОКЛ 
•	 Рівенської ОКЛ
•	 Лікарня страхової медицини INTO-SANA м. Одеса
•	 клінічна лікарня Суворовського району м. Херсон.

11. Участь у Всеукраїнських конференціях та 
семінарах:
•	 Конференція „Розвиток та реформування охо-

рони здоров’я” 2006 р. м. Вінниця
•	 Конгрес „Розвиток медсестринської справи в 

Україні” 2007р. м. Чернівці.
•	 Навчально-наукова коференції «Філософія се-

стринської справи». 2008 р. м. Тернопіль. 
•	 науково-практичний семінар-нарада «Управ-

ління закладами охорони здоров’я в сучасних 
умовах. Функції і завдання медсестринства на 
сучасному етапі». 2009 р. Крим.

•	 14-15 квітня 2011 р. – другий Всеукраїнський 
кардіохірургічний форум „Мед сестринський дог-
ляд за пацієнтами з критичними вадами серця. 
Світовий досвід, новітні технології” на базі Нау-
ково-практичного медичного центру дитячої кар-
діології та кардіохірургії МОЗ України м. Київ.

•	 12.05.2011 р. – конференція з нагоди Міжнарод-
ного дня медичної сестри на базі Одеської ОКЛ

•	 30.06.2011 р. – міжрегіональний навчальний 
семінар „Сучасні аспекти налагодження санітар-
но – протиепідемічного режиму в ЛПЗ” на базі 
Рівненського обласного лікувально-діагностич-
ного центру ім.. В.Поліщука.

•	 Щорічні конференції з нагоди Всесвітнього дня 
медичної сестри.

ОРГАНІЗАЦІЙНО-МЕТОДИЧНА РОБОТА
З метою ознайомлення з роботою медсестрин-

ських служб на місцях та надання організаційно-
методичної допомоги, головним позаштатним спе-
ціалістом ГУОЗ ЛОДА з медсестринства та прези-
дентом ЛОАМС за період 2006 – 2011 роки прове-
дено виїзди у 107 ЛПЗ області Охоплено всі ЦРЛ, 
обласні установи та ЛПЗ м. Львова. 

З метою підняття фахового рівня медичних сес-
тер у ЛПЗ області поводяться професійні конкурси 
«Краща медсестра лікарні», «Кращий медсестрин-
ський пост», „Краща медсестра Львівщини”. З 2006 
року і на даний час до Всесвітнього дня медсестри 
в області було проведено три конкурси „Краща мед-
сестра Львівщини” – 2006р., 2008р., 2010 р. 

Переможці обласних конкурсів приймають участь 
у Всеукраїнському конкурсі професійної майстерності:
•	 2007 р. – медична сестра Турківської ЦРЛ Писан-

чин Ольга 1-ий Всеукраїнський конкурс профе-
сійної майстерності „Ескулап”.

ційній безпеці, інфекційному контролю для медичних 
сестер (фельдшерів, акушерок) лікувально-профілак-
тичних установ Львівської області. Затверджений 
наказом ГУОЗ ЛОДА № 221 та наказом Головного 
державного санітарного лікаря Львівської області № 
21-ВО від 01.04.2008 року «Про затвердження Збір-
ника стандартів і технологій по інфекційній безпеці, 
інфекційному контролю для медичних сестер (фель-
дшерів, акушерок) лікувально-профілактичних уста-
нов Львівської області».Свідоцтво про реєстрацію 
авторського права № 25054 від 24.07.2008 р.

2009 рік Тимчасові стандарти роботи медич-
них сестер загальної практики-сімейної меди-
цини ЛПЗ Львівської області. Затверджені нака-
зом ГУОЗ ЛОДА № 189 від 23.03.2009 року «Про за-
твердження Тимчасових Стандартів роботи медич-
них сестер загальної практики-сімейної медицини 
ЛПЗ Львівської області».Свідоцтво про реєстрацію 
авторського права № 29151 від 10.06.2009 р.

2011 рік – Методичні рекомендації „Оцінка якос-
ті прибирання та дезінфекції приміщень у ЛПЗ ме-
тодом фізичного контролю”, які затверджені спіль-
ним наказом ГУОЗ ЛОДА № 1001 та обласної СЕС 
№ 167-ВО від 03.12.2010 року.

КВАЛІФІКАЦІЙНИЙ РІВЕНЬ МОЛОДШИХ 
СПЕЦІАЛІСТІВ З МЕДИЧНОЮ ОСВІТОЮ.

У лікувально-профілактичних закладах області 
працюють 24104 молодших медичних спеціалістів. 
1 Фельдшера 1671
2 Акушерки 1361
3 Медсестри 18251
4 Лаборанти 1511
5 Зубні техніки 518
6 Рентгенлаборанти 460
7 Медстатистики 267
8 Інші 65

Заступників головного лікаря з медсестринства – 18
Головних (старших) медсестер ЛПЗ – 128
Старших медсестер (фельдшерів, акушерок) 

відділень – 945
КОНФЕРЕНЦІЇ, СЕМІНАРИ, НАРАДИ

1. За підтримки М.Б.Шегедин та Асоціації мед-
сестер в області протягом 2006-2008 років прове-
дено 10 виїзних семінарів з презентацією Вітчизня-
ної моделі медсестринського процесу:

2. 2006 – 2007 роки: 23 виїзні конференції на 
тему:
•	 роль медичних сестер у розвитку лідерства в 

медсестринстві;
•	 роль медичної сестри у боротьбі та профілакти-

ці ВІЛ-інфекції/СНІДу ;
•	 роль Асоціації медичних сестер у реалізації 

Програми розвитку медсестринства України на 
2005-2010 роки;

•	 презентація Проекту безперервного навчання 
медсестер “Підготовка кваліфікованих медсес-
тер – важливий крок до високоякісного обслу-
говування пацієнтів”, який впроваджено на базі 
Жовківської ЦРЛ

3. Заняття із резервом на посаду головних (стар-
ших) медсестер ЛПЗ – 2008 р.

4. Заняття із головними (старшими) медсестра-
ми дитячих лікарень та відділень «Організація ро-
боти медсестринської служби та профілактика ВЛІ 
у дитячих стаціонарах» – 2008 р.

5. Виїзний семінар по обміну досвідом в органі-
зації роботи мед сестринської служби ЦРЛ на базі 
Жовківської ЦРЛ: «Реформування медсестринства 
– важливий крок до високої якості медичного об-
слуговування населення» – 2008 р.

6. Заняття із старшими медсестрами хірургічних від-
ділень «Організація роботи мед сестринської служби та 
профілактика ВЛІ у хірургічних стаціонарах» – 2008 р.

7. Заняття із головними (старшими) медсе-
страми протитуберкульозних диспансерів (від-
ділень) „ Організація роботи медсестринських 
служби протитуберкульозних стаціонарів. Роль 
медичної сестри у профілактиці туберкульозу ” – 
2009 р.

8.Наради головних медсестер ЛПЗ області „Про 
підсумки роботи мед сестринської служби за пів 
року та річні”. 

Рівень атестації молодших спеціалістів з медичною освітою
ЛПЗ області в динаміці за п’ять років.

Роки Всього
Фіз..осіб

З них
атестов.

Питома
Вага атест. %

Мають категорію
Вищу Першу Другу

2007рік 24039 14811 61,6 9608 3506 1697
2008рік 24097 15055 62,5 10010 3463 1582
2009рік 24124 15728 65,2 10595 3527 1606
2010рік 24184 16333 67,5 11320 3451 1562
2011 рік 24104 16320 67.7 11465 3326 1529

Як бачимо з аналізу атестації відсоток атестованих зріс на 6,1 % у порівнянні з 2007 роком.

•	 2008 р. – медична сестра Яворівської ЦРЛ Юрій-
чук Галина – 2-ий Всеукраїнський конкурс про-
фесійної майстерності 
„Ескулап”.

•	 2009 р. – медична се-
стра Новороздільської 
МЛ Удовік Марія, яка 
посіла почесне третє 
місце – 3-ій Всеукра-
їнський конкурс про-
фесійної майстерності 
„Ескулап”.

•	 2010 р. – медична се-
стра Львівської ОКЛ 
Горик Христина – 
4-ий Всеукраїнський 
конкурс професійної майстерності „Ескулап ”.

•	 2011 р. – медична сестра відділення швидкої ме-
дичної допомоги Яворівської ЦРЛ Кисельова 
Світлана – 5-ий Всеукраїнський конкурс профе-
сійної майстерності „Ескулап ”.

Щорічно за підтримки ЛОАМС в області прово-
диться урочисте святкування Всесвітнього дня ме-
дичної сестри. За поданням Асоціації медичні се-
стри області нагороджуються Почесними грамо-
тами Міністерства охорони здоров’я, головного 
управління охорони здоров’я, Всеукраїнської асоці-
ації медичних сестер, Подяками головного управ-
ління охорони здоров’я, преміями Львівської облас-
ної асоціації медичних сестер.

ЗАВДАННЯ НА МАЙБУТНЄ:
1. Продовжувати вести інформаційну роботу з 

медичною громадкістю з питань інновацій в медсе-
стринській освіті та діяльності.

2. Продовжити проведення науково-практичних 
семінарів для медсестер, фельдшерів, акушерок 
ЛПЗ області на тему: „ Управління якістю роботи мед 
сестринською службою закладів охорони здоров’я”. 
«Правові та етико-деонтологічні аспекти в діяльності 
медичних сестер закладів охорони здоров’я» та ін.

3. Впроваджувати вітчизняну модель медсестрин-
ського процесу в практичній діяльності медсестер.

4. Удосконалювати професійну освіту працюю-
чих медсестер методом безперервного навчання 
на місцевих базах (проведення науково-практичних 
семінарів, конференцій як загально лікарняних так 
і згідно профілю роботи медсестер, проведення 
контролю рівня знань шляхом тестувань, заліків по 
маніпуляційній техніці, невідкладній медичній допо-
мозі, інфекційному контролю та ін.).

5. Працювати над покращенням показника атес-
тації молодших медичних спеціалістів. Підготовку 
молодших медичних спеціалістів до атестації про-
водити згідно Положення про атестацію молодших 
спеціалістів з медичною освітою.

6. Продовжувати науково – дослідницьку роботу 
з питань медсестринської справи.

Головним завданням медсестринства є служін-
ня професії і професією, тому, що вивчення між-
народного досвіду з питань розвитку медсестрин-
ства засвідчує, що дії кожної медсестри відобража-
ються на професії в цілому. Кожна медсестра несе 
особисту відповідальність за те, чи її практика від-
повідає професійним стандартам. Всі медсестри 
відповідальні перед своєю професією. Поняття 
служіння професії і професією підтверджує вірність 
і лояльність по відношенню до вибраної дороги. 

Головний позаштатний спеціаліст ГУОЗ ЛОДА з 
медсестринства, віце-президент ЛОАМС Н. Галапац
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12 травня-Всесвітній день медичної сестри.

Шановні президент та члени Асоціа-
ції медичних сестер Львівської області!

Прийміть щиросердечні вітання з 
нагоди свята – 10 річчя з моменту ство-
рення!

Ваш професіоналізм, багаторічна по-
слідовна та наполеглива праця, прине-
сла радість і віру у себе багатьом людям.

Протягом тисячоліть люди, які ря-
тують від хвороб і гоять рани, користу-
ються постійною любов’ю та повагою.

Ваші талановиті руки дарують людям 
радість життя, вселяють віру у зцілення.

Найгуманніша у світі, професія медич-
ної сестри відзначає своє професійне свято. 
Традицією в Самбірському медичному коле-
джі кожного навчального року є святкування 
цього свята.

Це свято своїми коренями сягає в дав-
нину.Сьогодні професія медичної сестри яв-
ляється незалежною і почесною.Тому ,щоб 
детальніше пізнати складний і важкий шлях 
який поройшла медицина як галузь науки в 
Україні, студенти коледжу проводять конфе-
ренцію темою якої є «Історія розвитку се-
стринської справи в Україні»

За багато віків до утворення Київської 
Русі цікаві пам’ятки культури, в тому числі й 
медицини, залишили по собі скіфи, що насе-
ляли Крим, південні землі між Дніпром і Дуна-
єм і мали торгові і культурні зв’язки з греками 
(про них згадують Геродот і Гіппократ). Скі-
фам були відомі цілющі властивості багатьох 
рослин, вони володіли деякими прийомами 
лікування різних хвороб, могли робити на-
віть трепанації. Під час розкопок Чортомлин-
ського кургану, недалеко від Керчі, знайдено 
золоті і срібні вази із зображенням скіфів, які 
надають медичну допомогу (перев’язування 
нижньої кінцівки, виривання зуба). Деякі скі-
фи були обізнані з медициною античних гре-
ків, мали медичну практику в Афінах.

У IX ст. формується східнослов’янська 
держава Київська Русь з центром у Києві. За 
князювання Володимира Святославовича, а 
потім його сина Ярослава Мудрого. Київська 
Русь підноситься до рівня передових держав 
тогочасної Європи.

Виникнення сестринської справи в Україні, 
як і у всій Європі, нерозривно пов'язане з при-
йняттям та становленням християнства, ство-
ренням монастирів, при яких були лікарні, по-
дорожні доми, які поєднували функції готелю, 
лікарні та амбулаторії для мандрівників, що 
направлялися до святих місць а Потребували 
медичної допомоги.

Одна з перших згадок про створення ста-
ціонарної лікувальної установи у Київській 
Русі відноситься до X століття, коли княги-
ня Ольга організувала лікарню, де догляд за 
хворими був доручений жінкам. Літописець 

Нестор у своєму знаменитому “Житии Фео-
досия Печерского” згадує про створення мо-
настирської лікарні в Києві на рубежі третьої 
та четвертої чверті XI століття. Згодом поді-
бні лікарні були створені в Переяславі, Виш-
городі та Чернігові.

Видатним медиком, першою в світі жін-
кою, яка прославилася своїми медичними 
знаннями була внучка Володимира Монома-
ха, дочка Мстислава – Євпраксія Мстисла-
вівна. Вона видала грецькою мовою тракта-
ти “Аліма” та “Мазі”, де було зібрано і сис-
тематизовано знання з тогочасної медици-
ни, і, крім опису хвороб та засобів їх лікуван-
ня, дано поради щодо гігієни, зокрема, гігіє-
ни жінки та дитини.

Історія України XVI—XVII ст. характери-
зується запеклою боротьбою українського 
народу за свою національну самобутність, 
велику і почесну роль у якій відіграли укра-
їнські козаки. Медичну допомогу пораненим 
і хворим воїнам-козакам подавали здебіль-
шого народні цілителі. Та й самі козаки воло-
діли певними прийомами само – і взаємодо-
помоги: вміли пускати кров, виривати зуби, 
накладати лещата при переломах тощо.

Однак було б невірно думати, що в ко-
зацькому війську не подавалася ніяка ква-
ліфікована медична допомога. У війську 
Б.Хмельницького, наприклад, майже в кож-
ній сотні були цирульники, при полках — лі-
карі. З історичних джерел відомі імена лікарів 
Лук’яна Салтицького, Мартина Родомського, 
Івана Гладкого, Матвія Таборовського та ін.

У XVI ст. для поранених козаків створю-
ються шпиталі в монастирях, найбільші з них 
— у Трахтемирівському та Межигірському. Лі-
кували в них обізнані в медицині ченці.

З козацького скарбу вносилися вкла-
ди на лікування у шпиталях поранених. 
Б.Хмельницький навіть подарував Межи-
гірському монастирю містечко Вишгород на 
знак вдячності за подання допомоги поране-
ним воякам його війська.

Велику підтримку мали шпиталі з боку 
українських православних братств, які поча-
ли створюватися з середини XV ст. У 1591 р. 
Львівське братство заклало великий шпиталь 
у Львові. У 1629 р. було відкрито шпиталь у Ки-
єві. В XVII ст. при багатьох українських військо-
вих полках були свої шпиталі.

Варто згадати і про своєрідну діяльність 
цехів цирульників, які почали з'являтися у 
XV ст. Такі цехи були у Львові, Києві, Луцьку, 
Кам’янці-Подільському та інших містах Укра-
їни. Крім гоління, тут навчали подавати ме-
дичну допомогу, особливо при травмах, по-
раненнях, переломах кісток, кровотечах. Без 
перебільшення можна сказати, що цируль-
ники, попри критичного ставлення до них з 
боку дипломованих лікарів, відіграли неаби-
яку роль у поданні хірургічної допомоги, осо-
бливо пораненим у війнах.

У XVIII ст. після створення медико-хірур
гічних шкіл при великих шпиталях, а також 
відкриття медико-хірургічних академій в С.-
Петербурзі і Москві медична допомога у вій-
ськах в організаційному і професійному пла-
ні набула нового значення і була піднесена на 
значно вищий якісний рівень.

Імператриця Австрії Марія Терезія з ме-
тою поліпшення медичної опіки над населен-

ням, розвитку медичної освіти і науки у коро-
лівстві Галичина та Лодомирія декретом від 
22 грудня 1772 року призначила доктора ме-
дицини Андрея Крупинського крайовим про-
томедиком Галичини. Йому було до-ручено 
створити на західноукраїнських землях сис-
тему медичної служби і медичної освіти.

У своїх меморіалах від 30 травня та 30 
серпня 1773 року Андрей Крупинський з бо-
лем і гіркотою констатував, що через відсут-
ність дипломованих акушерок під час по-
логів часто помирають матері зі своїми не-
мовлятами. Тому першочерговим завдан-
ням він вважав відкриття у королівстві ме-
дичних навчальних закладів. На його клопо-
тання губернатор граф Антоні Перген 20 бе-
резня 1773 року видав розпорядження, згід-
но з яким у Львові почалось читання лекцій з 
усіх галузей медичної науки для осіб, що за-
ймалися лікарською, акушерською та апте-
карською практикою, але не мали дипломів.

Урочисте відкриття Львівського акушер-
ського колегіуму відбулося 1 жовтня 1773 
року. Цей день ознаменував зародження 
середньої медичної освіти на західноукра-
їнських землях. Навчання в колегіумі було 
безкоштовним. Більш того, слухачі перебу-
вали на повному утриманні землевласни-
ків, які скерували їх на навчання. З губерна-
торського фонду вони одержували по одно-
му гульдену на тиждень. Слухачами колегі-
уму могли стати фізично здорові, морально 
стійкі особи обох статей віком від 21 до 30 
років. Звичайно, підбирали інтелектуально 
розвинених, які відзначалися милосердям 
та любов’ю до акушерської справи.

За статутом навчання в колегіумі трива-
ло один – три роки. При колегіумі діяли курси 
прискореної підготовки акушерок. Це сприя-
ло значному поліпшенню акушерської допо-
моги в королівстві.

При такій системі освіти відчувалась гостра 
нестача середнього медичного персоналу. Не 
дивлячись на це, багато з них не мало роботи, 
або займалось приватною практикою. На цей 
час дрібні лікувальні установи взагалі працюва-
ли без середнього медичного персоналу, а у ве-
ликих – на одного лікаря припадав лише один 
середній медичний працівник. У зв’язку з цим 
їхні умови праці були вкрай важкими, а платня 
мізерною. В клініках єдиного в Західній Україні 
медичного факультету Львівського університе-
ту медичними сестрами працювали переважно 
монашки, які недостатньо володіли навіть най-
елементарнішими навичками догляду за хвори-
ми.

Приблизно на цей період припадає від-
криття перших навчальних закладів для під-
готовки медичних сестер у Західній Україні. 
Перша школа медичних сестер була створе-
на лише у 1895 році при загальній лікарні у 
Львові. Вона була організована і фінансува-
лась крайовим відділом здоров’я спільно з 
товариством Червоного Хреста. Навчання в 
школі в різні періоди часу тривало від 2 до 
6-7 місяців.

При одержанні диплома випускниці мед-
сестринської школи давали урочисту обіцян-
ку такого змісту: «Клянуся і обіцяю вірно слу-
жити ідеям Червоного Хреста, дотримувати-
ся вимог професійної етики, виконувати свої 
обов'язки добросовісно, не ухилятись від до-

гляду за різного роду хворими і сприяти по-
ширенню принципів охорони здоров'я насе-
лення і особистої гігієни народу на території 
моєї діяльності».

Друга школа для підготовки медичних сес-
тер була відкрита у Львові в грудні 1937 року і 
носила назву “Приватна школа догляду за хво-
рими”. Школа була власністю Товариства іме-
ні Христової дитини і готувала медичних сес-
тер для дитячих установ. Навчання було плат-
ним. Сюди приймали жінок у віці 18-25 років. 
Підготовка тривала 2,5 роки. Зі школи виходи-
ли грамотні, за тогочасними мірками, медич-
ні сестри по догляду за грудними та хворими 
дітьми. Після закінчення навчання вони йшли 
працювати в дитячі лікарні, а частково – в ди-
тячі консультації і багаті сім’ї, щоб доглядати 
за новонародженими та хворими дітьми.

Паралельно з реорганізаціями в прак-
тичній охороні здоров’я проводились відпо-
відні зміни в системі медичної освіти. Львів-
ська фельдшерсько-акушерська школа, яка 
була створена в грудні 1939 року на базі 
Львівської державної акушерської школи, в 
січні 1940 року розпочала підготовку медич-
них працівників за трьома спеціальностя-
ми: фельдшер, акушерка (три роки) та мед-
сестра (два роки). Усього в школі навчалося 
109 чоловік. У червні 1941 року відбувся пер-
ший випуск акушерської групи.

Після Кримської війни з новою активніс-
тю звертається увага на підготовку медич-
них кадрів середньої ланки. Із середини XIX 
століття почали діяти фельдшерські школи в 
Києві та Харкові. У 1870 році в Києві відкри-
то військову фельдшерську школу, а в 1877 
році – курси медичних сестер. Але забезпе-
ченість медичною допомогою населення за-
лишалась на низькому рівні.

Українська держава відчула потребу 
опрацювання законодавчої бази та перебу-
дови в галузі освіти. Згідно з розробленою 
1992 року Державною національною програ-
мою “Українська освіта в XXI столітті” взя-
то курс на створення власної системи наці-
ональної освіти. У цьому ж році Верховна 
Рада схвалила “Закон про освіту”, яким пе-
редбачено запровадження в Україні непе-
рервної ступеневої вищої освіти чотирьох 
рівнів. Відповідно до нього спростовано тер-
мін “середня спеціальна освіта” та замінено 
терміном “вища освіта першого рівня”. На-
вчальні заклади, які надають такий рівень 
освіти, називаються закладами освіти І рів-
ня акредитації. З’являються вищі навчальні 
заклади нового типу – коледжі, які належать 
до закладів освіти II рівня акредитації. У цих 
освітніх закладах студентам надається ба-
зова вища освіта та після закінчення – сту-
пінь бакалавра. У закладах III-IV рівнів акре-
дитації надається повна вища освіта на рівні 
спеціаліста та магістра.

З 1995-1996 років почали відкриватися 
факультети сестринської справи в медичних 
університетах та академіях України.

Історія медицини в Україні має глибокі 
традиції багатий доробок та значні здобутки. 
Українська історія медицини як науки роз-
вивається на фундаменті,закладеному як 
українськими так і іншими вченими протягом 
століть,на працях лікарів – науковців. Необ-
хідно глибоко оцінювати різні періоди її ста-
новлення.

викладач основ медсестринства 
Самбірського медичного коледжу 
Головачук Любов Михайлівна

Хай усе хороше, зроблене з душею 
та натхненням, повертається до Вас 
сторицею! 

Нехай кожна мить життя радує сво-
єю неповторністю!

Зі святом Вас! Щастя Вам і добра!
І нехай клятва Гіппократа ніколи не 

буде обтяжливим обов’язком, а лише 
приємною місією!

Квіт добра в медицині не згас, 
Лиходії його не осквернять, 
Віддаємо Вам шану і честь, 

Хто обрав у житті милосердя!

Ми пишаємося тим, що на 
протязі багатьох років нам 
випала можливість працю-
вати з Вами.

З повагою до Вас колек-
тив компанії «Лізоформ Ме-
дікал»!


