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современных журналов, специализированные периодические издания по 
бионике на английском языке.  

Результаты исследования: Бионика как наука появилась относительно 
недавно на популярном американском симпозиуме на тему «Живые прототипы 
искусственных систем».  

Поскольку местом «рождения» и становления бионики как дисциплины 
являются США, первые значительные работы в этой области опубликованы на 
английском языке. Это способствовало образованию англоязычных терминов в 
медицинской бионической лексике. 

Общий корпус материала, собранного нами методом сплошной выборки, 
составил 120 терминологических единиц. 

Бионическая терминология включает двухкомпонентные и 
трёхкомпонентные термины гибриды, в которых позиционно варьируются 
латинский и английский лексические элементы.  

Исследуемые нами термины также были классифицированы по 
следующим группам:  

1) по сфере использования: (основа приборостроения, составляющие 
бионических аппаратов, методы исследования, приборы, разработанные 
модели, используемые бионические протезы и органы, выполняемые функции); 

2) по количеству компонентов в термине (односложные, многосложные). 
Выводы. Основой бионической терминологии являются двух- и 

трёхкомпонентные термины-гибриды, включающие латинские и английские 
морфологические элементы. 
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Актуальность. Сложность выбора тактики лечения пациентов с 
переломами проксимального отдела большеберцовой кости связана с 
внутрисуставным характером повреждения, требующим анатомической 
репозиции, с высокой частотой тяжелых повреждений мягкотканых структур, 
возрастом и сопутствующими заболеваниями в анамнезе [1, 2]. Поэтому анализ 
результатов лечения переломов данной локализации является актуальным.  

Цель. Провести анализ методов лечения пациентов данной группы с 
целью выбора наиболее оптимального способа оказания помощи в 
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соответствии с тяжестью повреждения костной ткани и окружающих 
мягкотканых структур и в соответствии с возрастом пациентов. 

Материалы и методы исследования. Изучены 63 медицинские карты 
стационарного пациента (32 мужчин и 31 женщины), которые находились на 
лечении в травматологическом отделении № 1 УЗ “ГКБСМП” г. Гродно с 
01.01.2016 г. по 31.12.2017 г. с переломами проксимального отдела 
большеберцовой кости. Проанализированы клинические признаки, методы 
оперативного и консервативного лечения, рентгенологические данные и у 
отдельных пациентов компьютерная томография. 

Результаты. Средний возраст пациентов составил 53,1 года. Основную 
группу составили пациенты с внутрисуставными переломами 6-го типа 
согласно классификации «Shatzker» (26,4%). Распределение пациентов согласно 
выбранному методу лечения показало, что в 65% применялся оперативный 
метод лечения, из них в 82,9% – открытый остеосинтез, 17,1% – закрытый 
остеосинтез. При оперативном лечении в 80,5 % использовалась пластина LCP. 
При внесуставных переломах в 60% использовался интерлокинг. В 35% случаях 
применялся консервативный метод лечения.  

Выводы. Наблюдается стойкая тенденция в пользу оперативного метода 
по сравнению с консервативным при переломах 1-го, 4-го и 5-го типов согласно 
классификации «Shatzker». При внесуставных переломах количество 
проведенных оперативных и консервативных методов лечения равно.  
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Актуальность. В настоящее время хирургическое лечение переломов 

проксимального отдела большеберцовой кости у ряда пациентов 
сопровождается инфекционными осложнениями в области послеоперационной 
раны [1]. Важное значение имеет возможность прогнозирования данных 
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