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ВСТУП

Дослідження, присвячені проблемі ортопедич-
ної артрології (ОА), ведуться з 1970-х років з їх 
різноаспект ним теоретичним та емпіричним роз-
криттям. А її основним компонентом є захворю-
вання суглобів, зумовлені спадковою схильністю 
[28, 35].

У такій ситуації безмежного пошукового поля, 
при однорідній методологічній орієнтації склали-
ся сприятливі умови для планування дисертацій-
них досліджень різних рівнів організації процесів 
пізнання [7]. Дослідження виконувалися за дво-
ма плановими рівнями: есенціальним (оператив-
ним) та феноменологічним (тактичним). У резуль-
таті виконана низка дисертаційних досліджень, 
побудованих на спільному об’єкті, інтеграційно 
взаємопов’язаних.

Дисертаційні дослідження, відповідно систем-
но заплановані, роблять суттєвий внесок у побу-
дову фундаментальної науки. Про це свідчить наш 
досвід вивчення дисертаційних досліджень за про-
блемою ОА [12, 14, 27, 30].

Мета — розкрити роль дисертаційних дослі-
джень у побудові проблеми ОА.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ

Матеріалом дослідження послужили 8 доктор-
ських (із них 2 — на стадії рецензування) та 15 кан-
дидатських досліджень з різними науковими ке-
рівниками. Всі вони будувалися за однорідним 
пошуковим апаратом, на генезисному принципі 
з використанням власної пошукової системи з її ін-
теграційними методологіями [14].

Відповідно наша методологія пізнавального 
процесу опрацьована на моделі колінного сугло-
ба, використовувалася в різних умовах та ситуаці-
ях досліджень.

Власне одним із видів переносу пошукової сис-
теми до інших умов є описана в літературі «внутріш-
ньопроблемна інтимна імплікація»1, яка використо-
вується у нашому дослідженні.

Використання цього критерію в часових пара-
метрах було різним — якщо на перших етапах на-
ших досліджень воно було інтуїтивним, то згодом, 
зі з’ясуванням його суті, стало закономірним.

Таке використання системи пізнання з її пошу-
ковим апаратом характерне тоді, коли пошукова 
система використовується внутрішньопроблем-
но до менших «підоб’єктів» — підсистем тієї систе-
ми, що досліджується. Імплікація реалізується без 
будь-яких змін у пошуковому апараті. Власне вона 
широко використовується в наших дисертаційних 
дослідженнях.

У наведеній ситуації імплікації, дисертації вико-
нувалися в певному заданому спільному режимі, 
який обумовлював:

• однорідність уявлень дисертантів та їх 
керівників про базисну, спільну для усіх 
дисертацій концепцію, якою є «Ортопедична 
артрологія [11, 14, 28, 32], з її основним сек-
тором: «Захворювання суглобів, зумовлені 
спадковою схильністю» (ЗСЗС) [25, 26, 27, 35];

• спільний інформаційний фонд, що склався 
за проблемою в процесі її дослідження;

1Пути формирования нового знания в современной науке / С.Б. Крым-
ский, Б.А. Парахомский и др. Наукова думка, Киев. — 1983, 222 с.
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• однорідне пошукове поле;
• однозначне тлумачення принципів та критері-

їв пізнання, покладених в основу дисертацій;
• спільний пошуковий апарат, побудований 

на генезисному принципі та на власній моде-
лі — критеріальній матриці «суглоб», з вико-
ристанням методологій системного підходу, 
класиології, термінології та концептуального 
моделювання [27];

У такій ситуації наші дослідження є фундамен-
тальними, зорієнтованими на розкриття суті нових 
явищ та на побудову нових закономірностей з емпі-
ричним і теоретичним секторами досліджень.

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

У цьому підрозділі нами розкрито особливості 
використання дисертаційних досліджень в інтере-
сах побудови проблеми ОА, та їх результати. Ви-
користовуючи працю дисертантів, з одного боку, 
нами вирішено питання дефіциту виконавців, з ін-
шого — дисертаційні роботи, виконані в системі вну-
трішньопроблемної імплікації суттєво покращили 
та прискорили еволюцію уявлень про ОА.

Докторські дисертації спрямовані на побудо-
ву нових теоретичних узагальнень. Завданням 
кандидатських досліджень було виявлення, опис, 
з’ясування суті нових явищ і визначення перспек-
тиви їх подальшої еволюції та використання.

1. Докторські дисертації

У докторських дисертаційних дослідженнях 
(із них 2 — на стадії експертизи), побудованих на ге-
незисному принципі, з використанням інтеграцій-
них методологій на есенціальному рівні, побудова-
ні різноманітні теоретичні узагальнення, системно 
пов’язані в межах концепції ОА. Так:

• побудована системна концептуальна мо-
дель зв’язок, зафіксована як інтенціональ-
но-екстенціональна класифікація ушкоджень 
сумково-зв’язкового апарату колінного су-
глоба [22, 23];

• побудована концептуальна модель та бага-
токритеріальна класифікація хронічних ушко-
джень сумково-зв’язкового апарату колінного 
суглоба з реальними пропозиціями для прак-
тики [20];

• використовуючи достовірні діагностичні кри-
терії та визначення значущої різниці ознак-
симптомів диспластичної патології до і після 
хірургічного втручання, побудована оригіналь-
на експертна система прогнозування перебігу 
диспластичної патології колінного суглоба [9];

• з’ясовано, що поперекова остеохондропатія є 
ЗСЗС, оскільки зумовлена порушеннями фор-
мотворення (аномаліями розвитку) хребців, 
із послідовною дегенерацією міжхребцевих 
дисків, що призводить до зниження міжхреб-
цевих проміжків та дислокацій у дуговідрост-
кових суглобах [10];

• розкрита і обґрунтована нова концепція хірур-
гічної профілактики диспластичного гонартро-
зу, зумовленого спадковою схильністю (ЗСС), 

та оригінальна експертна система прогнозу-
вання перебігу диспластичної патології колін-
ного суглоба і результатів її хірургічного ліку-
вання [19];

• розкрита нова концепція гострого ушкоджен-
ня сумково-зв’язкового апарата колінного су-
глоба. Нова теорія об’єктивізована, матеріа-
лізована та реалізована на багатьох клінічних 
прикладах із використанням нових власних 
технологій [36];

• запропонована нова наукова концепція «Пато-
логія менісків як артрологічна проблема», яка 
охоплює три види патології менісків колінного 
суглоба: травматичну, диспластичну та патич-
ну. Наведені явища змодельовані в теоретич-
ному та емпіричному режимах. Розкрита суть 
меніскогенного ЗСС-синдрому, на аналізі клі-
нічних спостережень, встановлена коректність 
концепції [2, 3, 4];

• на основі теорії ЗСЗС та уявлень про облі-
гатність артрозу побудована нова концепція 
про артроз, притаманний ЗСЗС, який назва-
ний «артрозивною деформацією» за причиною 
виникнення. Концепція теоретично обґрунто-
вана, зафіксована у формі смислової (інтен-
ціональної) класифікації та термінологічного 
кластера. Розкрита методологія реалізації тео-
рії. На наведених конкретних прикладах дово-
диться коректність нової концепції [29]. Робо-
та допрацьовується та узгоджується відповід-
но до рекомендацій рецензентів.

Таким чином, докторські дисертації побудовані 
на есенціальному рівні, за одним сценарієм, що пе-
редбачає побудову нової концепції на основі нових 
взаємозв’язків (теоретичний сектор) з послідовною 
їх об’єктивізацією та матеріалізацією (клінічний ем-
піричний науковий сектор) з виходом на практич-
ну реалізацію.

Таким чином, в докторських дисертаціях побудо-
вано шість нових теоретичних узагальнень (концеп-
цій), які зафіксовані як концептуальні моделі, кла-
сифікаційні системи та як термінологічний кластер. 
По суті, всі вони є похідними від теорії ЗСЗС, як ре-
зультат внутрішньопроблемної імплікації на есенці-
альному рівні досліджень.

2. Кандидатські дисертації

В дещо іншому режимі виконувалися кандидат-
ські дисертації, хоча генезисний принцип, пошуко-
ва система та інтеграційні методології досліджен-
ня залишалися незмінні. На відміну від докторських, 
кандидатські дисертації виконувалися в межах по-
шукового поля ЗСЗС, на тактичному рівні, як фено-
менологічні дослідження, присвячені конкретним 
явищам — феноменам. Вони в більшості випад-
ків охоплюють також обидва сектори фундамен-
тальних наук:

• теоретичний, в основному це концептуальне 
моделювання як побудова нової похідної гіпо-
тези, яка далі розкривається, та

• емпіричний — як розкриття суті нового явища, 
його обґрунтування та особливості його мате-
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ріалізації. Всі дослідження доведені до при-
кладного використання як нові клінічні синд-
роми.

Мабуть першими кроком на шляху теоретизації 
ОА слід вважати кандидатську дисертацію Б. Сіме-
нача (1964), який уперше виділив (диференціація, 
як етап інтеграції)) «реактивний сектор» артрит-ар-
троз, як онто-філогенетично закріплену реакцію ор-
ганізму на руйнування [24]. Ця робота започаткува-
ла багатолітні дослідження «артрозу», які привели 
до уявлень про «артрозивну деформацію» [13,29], 
та про «артроз, як облігатний процес» [31].

У двох дослідженнях, присвячених патології ме-
нісків колінного суглоба, розкриваються особливос-
ті «диспластичних менісків» та їх визначальної клі-
нічної та прогностичної ролі [5,21,38]. Ці досліджен-
ня стали вихідними для побудови нової концепції 
«Патологія менісків як артрологічна проблема» [2].

В дослідженні, присвяченому переломам над-
колінка, уперше враховується роль диспластич-
ного фактора з можливою його першопричинною 
роллю у виникненні переломів при експозитивній 
(додатковій) ролі факторів зовнішнього середо-
вища [33]. В цьому дослідженні вперше побудова-
на концептуальна модель «Стегново-надколінкове 
зчленування».

Послідовно з конкретизацією уявлень про ЗСЗС 
була описана низка нових диспластичних ЗСС-
синд ромів.

Першим в цьому аспекті став синдром дисморфії 
виростків великогомілкової кістки [5]. Описана вза-
ємодія кісткових та хрящових диспластичних анома-
лій в формуванні цього диспластичного синдрому.

Розкриття суті синдрому диспластичної варус-
ної (вальгусної) деформації колінного суглоба [18] 
стало основою для нових уявлень про диспластич-
ні ЗСС-деформації та для побудови нової концеп-
ції хірургічної профілактики диспластичних артро-
зів [19].

У двох взаємопов’язаних дисертаціях розкри-
вається суть синдрому порушення рівноваги над-
колінка [34,17], описана його клінічна картина, діа-
гностика та хіругічне лікування з використанням но-
вих технологій.

А в доповнення попередніх розкривається синд-
ром гострого диспластичного вивиха надколін-
ка [16].

Узагальнююче значення для уявлень про стег-
ново-надколінкове зчленування має розкриття суті 
синдрому порушення навантаження цього зчлену-
вання [1].

А робота, яка присвячена післярепозиційно-
му гіперпресійному синдрому кульшового суглоба 
[15], є чітким прикладом використання «модельного 
експерименту» для доказу коректності теоретичної 
концепції. У двох кандидатських дослідженнях опи-
суються зміни, що виникають в інсерційному апа-
раті в умовах порушення навантаження як наслідок 
аномалій будови. Це:

• синдром інсерційної тендопатії горбистості ве-
ликогомілкової кістки [8];

• синдром апофізотендопатії горба п’яткової 
кістки [37].

В результаті дослідження, присвяченого віднов-
ленню хрестоподібних зв’язок у системі хірургічно-
го лікування нестабільності колінного суглоба, по-
будована системна інформаційно-концептуальна 
модель. На її основі сформульована й теоретич-
но обґрунтована концепція технології відновлен-
ня хрестоподібних зв’язок з двох перемінно-на-
тягнутих пучків із точною послідовністю натягнен-
ня пучків [6].

Для кожного із ЗСС-синдромів були з’ясовані 
основні принципи його побудови, структурні у тому 
числі і функціональні особливості, його суть та перс-
пективи теоретичного (похідні теорії) та прикладно-
го використання.

Кожний ЗСС-синдром — це новий факт, як нова 
нозологічна форма, окреме захворювання в систе-
мі ОА-ЗСЗС. А всі вони мають аналогічні (ізоморф-
ні) способи фіксації та виконують свої специфічні 
функції в межах загальної концепції ОА-ЗСЗС. Влас-
не тим «родством» забезпечується можливість по-
будови загальної теорії ОА-ЗСЗС.

Остаточно кожен новий факт зафіксований як 
концептуальна модель в дефінітивній та описовій 
формах, як нове явище, похідне від теорії ОА-ЗСЗС.

А тим самим виконує низку основних функцій:
концептуальну — будує нову концепцію, роз-

криває суть відомих та невідомих явищ;
евридичну — доповнює уявлення про ОА;
рефлексивну — збагачує науковий потенці-

ал ОА, як науки, міняє уявлення автора про об’єкт 
його дослідження;

проспективну — розкриває перспективу по-
дальших наукових досліджень;

конструкторську — вносить пропозиції для ви-
нахідницької діяльності;

прикладну — вносить нову якість в діагностич-
но-лікувальний процес.

ВИСНОВКИ

Дисертаційні дослідження, що виконувалися 
з використанням інтеграційних методологій та ме-
ханізму внутрішньопроблемної інтимної імплікації, 
мають суттєву перевагу. Вони, крім кваліфікаційно-
го ефекту, виконують і інші важливі функції. З одно-
го боку, вони розкривають та з’ясовують різнома-
нітні нові явища, відкривають нові знання теоретич-
ного та емпіричного рівня, з іншого, вони вносять 
суттєвий вклад та нову якість, нове розуміння про-
блеми ОА в цілому.

Тим самим вони володіють суттєвим новим знан-
ням, в нашому випадку у формі нових явищ, якими 
і є нові клінічні концепції та нові клінічні синдроми, 
з їх різноманітними функціями.

Таким чином, використання логіко-гносеологіч-
ного апарату внутрішньопроблемної імплікації вно-
сить нові знання в сам процес управління2 науковою 

2Управління — об’єктивний процес упорядкування систем, суть якого 
полягає в забезпеченні їхньої цілісності.
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діяльністю3, з новим її розумінням та новим тракту-
ванням результатів процесу пізнання.

Таким чином, на основі вищенаведеного є оче-
видним, який колосальний науковий внесок зро-
били дисертаційні дослідження у формування, 
побудову та реалізацію концепції «ортопедичної 
артрології», в першу чергу, в її підпроблему «За-
хворювання суглобів, зумовлені спадковою схиль-
ністю».
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П О Г Л Я Д  Н А  П Р О Б Л Е М У
РОЛЬ ДИССЕРТАЦИОННЫХ 

ИССЛЕДОВАНИЙ В ПОСТРОЕНИИ 

ФУНДАМЕНТАЛЬНОЙ НАУКИ

НА МОДЕЛИ КОНЦЕПЦИИ 

«ОРТОПЕДИЧЕСКАЯ АРТРОЛОГИЯ»

Б.И. Сименач, О.П. Бабуркина

Резюме. Приведены особенности и результа-
ты ряда диссертационных исследований, вы-
полненных на основе собственных общих пред-
ставлений об «интегративной ортопедической 
артрологии»  (ИОА) и ее основной составляю-
щей «заболевания суставов, обусловленные на-
следственной предрасположенностью». Дис-
сертации выполнены с использованием соб-
ственной общей поисковой системы в режиме 
внутрипроб лемной импликации.
В 8 докторских диссертациях, построенных 
на генезисном эссенциальном принципе, рас-
крываются и выясняются закономерности взаи-
мосвязей разных концепций и теоретические 
обобщения, составляющие суть теории ИОА.
В 15 кандидатских диссертациях, построенных 
на феноменологическом уровне, описываются 
новые факты, в том числе 9 новых диспластиче-
ских синдромов.
Таким образом, диссертационные исследования, 
кроме классификационных функций, раскрывают 
новые эмпирические и теоретические знания, чем 
существенно обогащают представление об ИОА.

Ключевые слова: диссертационные 
исследования, фундаментальные 
исследования, интеграционная 
ортопедическая артрология, наследственно 
предрасположенные заболевания, генезисный 
принцип, новые знания.

THE ROLE OF DISSERTATION RESEARCH 

IN FORMATION OF FUNDAMENTAL STUDY 

ON THE BASE OF INTEGRATIVE 

«ОRTHOPEDIC ARTHROLOGY»

B.I. Simenach, О.P. Baburkina

Summary. We appoint the peculiarities and 
results of a number dissertation research works, 
which were made on the base of conception about 
«integrative orthopedic arthrology»  (IOA) and 
its main component «joint pathology caused by 
congenital predisposition». Dissertation works were 
conducted due to personal exploring system in the 
regime of problematical implication.
In 8 thesis for a Doctor’s degree, which were made 
on the base of primary genesis principle, we found 
out several regularities and correlation of different 
conceptions.
In 15 dissertation studies, which were made on the 
base of phenomenological level, the new facts were 
depicted including nine new dysplastic syndromes.
Thus, dissertation works expose new empirical and 
theoretical knowledge and could essentially enrich 
conception of IOA.

Key words: dissertation research, fundamental 
study, integrative orthopedic arthrology, 
congenital predisposition diseases, principle 
of genesis, new knowledge.
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Р Е Ф Е Р А Т И В Н А  І Н Ф О Р М А Ц І Я

«Bayer» подает в EMA заявку на расширение 

показаний Xarelto™

По материалам www.bayer.com; 
www.reuters.com

Компания «Bayer HealthCare», являющая-
ся подразделением немецкого химико-фар-
мацевтического концерна «Bayer AG», пода-
ла в Европейское агентство по лекарственным 
средствам (European Medicines Agency — EMA) 
заявку на одобрение развиваемого ею в сотруд-
ничестве с «Johnson&Johnson Pharmaceutical 
Research&Development  L.L.C.»  препарата 
Xarelto™/Ксарелто™ (ривароксабан) по новым 
показаниям. Среди таковых предусмот рено при-
менение препарата для профилактики инсультов 
у пациентов с фибрилляцией предсердий, а так-
же лечения тромбоза глубоких вен (ТГВ) и про-
филактики рецидивов ТГВ и легочной эмболии. 
Об этом «Bayer» объявила 5 января. Компания-

производитель отмечает, что заявка на одобре-
ние основывается на результатах ряда иссле-
дований, таких как ROCKET AF, EINSTEIN-DVT 
и EINSTEIN-Extension.

Кроме того, в своем пресс-релизе «Bayer» объ-
явила, что «Johnson&Johnson» направила в Управ-
ление по контролю за пищевыми продуктами и ле-
карственными средствами США (Food and Drug 
Administration —FDA) ответ на завершающее от-
ветное письмо управления относительно подан-
ной ранее заявки по поводу одобрения Xarelto 
по дополнительным показаниям. Среди них — 
профилактика ТГВ и легочной эмболии у паци-
ентов, перенесших хирургическое вмешатель-
ство на тазобедренном или коленном суставе. 
Досье включает сведения, которые были затре-
бованы FDA в 2009 г.; эта информация основана 
прежде всего на данных, полученных в ходе кли-
нической программы RECORD, отмечают в ком-
пании «Bayer».




