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медицинского университета и тем самым улучшить подготовку будущих военных фельд-
шеров и медицинских сестер. А также отработать совместные навыки работы в команде.

Выводы
Данное нововведение поможет нам готовить более опытных и практически под-

готовленных медицинских работников к условиям военного времени и массового по-
ступления пораженных. Что поможет значительно уменьшить количество санитарных 
потерь и ускорить оказание медицинской помощи пострадавшим на всех этапах меди-
цинской эвакуации.
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Введение
Современные вооруженные конфликты характеризуются высокой интенсивно-

стью огневого поражения, применением высокоточного оружия и дефицитом времени  
на оказание помощи в течение «золотого часа». Эти условия оказывают на военных вра-
чей сильнейшее психологическое воздействие, что может привести к ошибкам оказания 
медицинской помощи из-за возникающего «когнитивного паралича». Традиционные ме-
тоды обучения (лекции, работа с манекенами в спокойной привычной обстановке) не 
позволяют в полной мере сформировать стрессоустойчивость. Возникает необходимость 
внедрения такого метода образовательного процесса как виртуально-тренинговая тех-
нология, основой которой является моделирование всех элементов учебного материала 
с применением тренажеров [1]. Это привлекательно тем, что иммерсивные технологии 
способны безопасно, но реалистично моделировать критические ситуации. В иммерсив-
ном обучении используется одна или несколько из следующих технологий:

Виртуальная реальность (VR) – представляет собой искусственную среду, обыч-
но создаваемую программным обеспечением или приложением, в которой учащийся  
с помощью гарнитуры полностью погружается в опыт, отличающийся от реального мира. 
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Дополненная реальность (AR) – сгенерированное компьютером изображение, ко-
торое накладывает виртуальные объекты (дополненные компоненты) на объекты реаль-
ного окружения. 

Смешанная реальность (MR) – цифровые и физические объекты сосуществуют  
и взаимодействуют в режиме реального времени с использованием комбинации VR и AR. 

3D-иммерсивное обучение – 360-градусное, иммерсивное или сферическое видео, 
которое помещает зрителя в центр кинематографической среды, созданной с помощью 
камер, записывающих реальное окружение со всех сторон, в отличие от виртуальной ре-
альности, которая воссоздает окружение в цифровом виде [2].

Цель
Теоретически обосновать эффективность интеграции иммерсивных технологий 

в процесс подготовки военных врачей для повышения их стрессоустойчивости и сохра-
нения эффективности в экстремальных условиях.

Материалы и методы исследования
В ходе исследования использовались информационно-справочные материалы, ин-

тернет-ресурсы. Методы исследования: библиографический метод, компаративный ана-
лиз (сопоставление традиционных симуляционных методов (манекены) с иммерсивными 
технологиями по критериям психологического воздействия), метод экспертных оценок, 
синтез и моделирование.

Результаты и их обсуждение
В результате проведенного анализа выявлено:
– иммерсивное обучение формирует устойчивую связь между когнитивным алго-

ритмом, т. е. знанием протокола, и эмоциональным фоном (шум, хаос, опасность), чего 
сложно добиться стандартными методами; 

– дает возможность задействовать сразу весь спектр рецепторных систем человека  
в процессе обучения (то есть осуществлять согласованный процесс передачи информа-
ции сразу по нескольким каналам) [3];

– возможность «наглядного» представления информации, недоступной для непо-
средственной рецепции человеком (визуализация, аудиализация, хаптицизация и т. д.) [3];

– VR-обучение позволяет постепенно увеличивать интенсивность стрессоров 
(от одиночного обстрела до массовых жертв обстрела), формируя у обучаемых механизм 
адаптации к аудиовизуальному шоку;

– возможность моделирования процессов, поддержание (демонстрация) которых  
в реальности затруднено, опасно либо экономически нецелесообразно [3];

– повторяющиеся сценарии позволяют доводить знание алгоритмов действий до 
уровня подсознательных реакций, что снижает вероятность возникновения когнитивного 
ступора в реальной боевой обстановке; 

– возможность записи действий в виртуальной среде позволяет проводить деталь-
ный анализ ошибок;

– возможность осуществления процесса обучения в форме виртуального повество-
вания, позволяющего реализовать принцип edutainment (от англ. education (обучение) + 
entertainment (развлечение)), который часто позволяет обучаемому полностью раскрыть 
свои возможности, а обучающей системе – с высокой степенью надежности использовать 
научно-обоснованные методики для достижения наилучшего результата обучения [3].

Следует отметить, что VR-технологии не являются заменой практике, однако они 
являются своеобразным психологическим фильтром на стрессоустойчивость будущих 
военных врачей, позволяющим скорректировать их подготовку до попадания в реальную 
боевую среду.
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Выводы:
1. Иммерсивное обучение в VR-среде способствует психологической готовности 

будущих военных врачей, обеспечивая безопасное погружение в экстремальные условия.
2. Внедрение VR-технологий позволяет реализовать принцип «педагогики стрес-

са», минимизируя разрыв между учебной аудиторией и реальной боевой обстановкой.
3. Наиболее эффективной моделью преподавания является гибридный подход: те-

оретическая база – VR-стимуляция стрессовой среды – отработка навыков на полигоне  
с использованием реального оборудования.

4. Внедрение иммерсивных технологий в образовательный процесс соответствует 
Концепции развития системы образования Республики Беларусь до 2030 года, утверж-
денной постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 30 ноября 2021 г.  
№ 683 (пункт 5 главы 4: создание новых и развитие действующих элементов инноваци-
онной инфраструктуры УВО; постоянная актуализация содержания высшего образова-
ния, образовательных стандартов и научно-методического обеспечения в соответствии 
с изменяющимися потребностями экономики и социальной сферы с учетом мировых 
тенденций в сфере высшего образования; повышение эффективности взаимодействия 
с организациями – заказчиками кадров, формирование у выпускников УВО востребован-
ных на рынке труда универсальных и профессиональных компетенций) [4].
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К ВОПРОСУ О ЦЕЛЕВОМ ИСПОЛЬЗОВАНИИ ВЫПУСКНИКОВ 
МЕДИЦИНСКИХ ВУЗОВ В ВООРУЖЕННЫХ СИЛАХ 

РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

Введение
Исходя из того, что в медицинских вузах нет специальной (военной) подготовки,  

а приоритетными направлениями государственной политики в настоящее время явля-
ются как подготовка высококвалифицированных врачей, так и подготовка граждан Рос-
сийской Федерации к военной службе, выпускники медицинских вузов (врачи) мужского 
пола, не имеющие офицерского звания, могут быть призваны на срочную службу. Также 
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