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АННОТАЦИЯ
Некорректное использование терминологии приводит к серьёзным, подчас принципиальным ошибкам как в на-

учной сфере, так и в судебно-медицинской практике. Суть проблемы заключается в пренебрежении основополагаю-
щими требованиями, предъявляемыми к используемым терминам и понятиям.

Авторами предложен комплексный подход к стандартизации терминологии, применяемой в судебной медицине. 
Особое внимание уделяется актуальной проблеме синонимии и полисемии при использовании специальной термино-
логии в судебно-медицинской науке и практике. 

Даётся подробная трактовка базовых принципов выбора термина, поименованных в ГОСТ Р ИСО 704-2010 «Тер-
минологическая работа. Принципы и методы». Раскрыты принципы прозрачности, последовательности, адекватно-
сти, лингвистической экономии, выводимости и сочленённости, лингвистической корректности, предпочтения родного 
языка. Приведён чёткий алгоритм выбора принципов во избежание разных подходов к определению терминов и по-
нятий с целью максимально корректной, точной и однозначно понимаемой информации, особенно при формальном 
наличии нескольких обозначений. 

Авторы обосновывают использование врачом-судебно-медицинским экспертом в своей практической и науч-
ной работе только унифицированной терминологии, основанной на принципе устойчивой однозначности терминов. 
В статье сделан акцент на важность корректного использования терминов, которые имеют существенное значение 
при применении их в профессиональной деятельности врача-судебно-медицинского эксперта.
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ABSTRACT
Incorrect use of terminology leads to serious, sometimes fundamental errors both in the scientific field and in forensic 

medical practice. The essence of the problem lies in the neglect of the fundamental requirements imposed on the terms and 
concepts used.

The authors propose a comprehensive approach to the standardization of terminology used in forensic medicine. Special 
attention is paid to the actual problem of synonymy and polysemy when using special terminology in forensic science and 
practice.

A detailed interpretation of the basic principles of the choice of the term, named in GOST R ISO 704-2010 “Terminological 
work. Principles and methods”. The principles of transparency, consistency, adequacy, linguistic economy, derivability and 
articulation, linguistic correctness, native language preferences are revealed. A clear algorithm for choosing principles is given 
in order to avoid different approaches to the definition of terms and concepts in order to provide the most correct, accurate and 
unambiguously understood information, especially with the formal presence of several designations.

The authors substantiate the use by a forensic medical expert in his practical and scientific work of only unified terminology 
based on the principle of stable unambiguity of terms. The article focuses on the importance of the correct use of terms that 
are essential when applying them in the professional activity of a forensic medical expert.
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ТЕРМИНОЛОГИЧЕСКАЯ РАБОТА. 
ПРИНЦИПЫ И МЕТОДЫ

Максимально точное и корректное использование 
терминологии, исключающее разночтение (двусмыслен-
ное толкование терминов) при оформлении заключения 
судебно-медицинской экспертизы (эксперта), документи-
ровании результатов научных исследований, написании 
научных статей, по мере внедрения доказательной ме-
дицины и в эту сферу медицинской деятельности приоб-
ретает всё большее значение [1–3].

Учитывая данное обстоятельство, нами предпринята 
попытка формулирования общих принципов и подходов, 
которая может быть положена в основу стандартизации 
и унификации, в том числе специальной терминологии, 
используемой в судебно-медицинской науке и экспертной 
практике. 

В процессе систематизации и отбора уже существу-
ющих (используемых), равно как и при выборе новых, 
предлагаемых к использованию терминов, насколько это 
возможно следует руководствоваться базовыми принци-
пами, поименованными в ГОСТ Р ИСО 704-2010 «Термино-
логическая работа. Принципы и методы» [4].
•	 Принцип прозрачности. 

Чтобы термин был прозрачным, при его формировании 
рекомендуется использовать ключевую, отражающую 
его внутреннюю сущность характеристику, быстрое 
изменение которой в процессе технологической эво-
люции маловероятно. С этих позиций термин «крово-
излияние» является прозрачным, а термин «пятно» ― 
мутным (непрозрачным).

•	 Принцип последовательности. 
Совокупность терминов любой предметной области, 
соответственно и судебной медицины, не может быть 
просто хаотичным набором понятий. Уже существующие 
термины и неологизмы должны представлять собой 
некую единую непротиворечивую терминологическую 
систему понятий. Так, с учётом этого принципа и с це-
лью совместимости уже используемые для обозначения 
воспалительных заболеваний названия, предлагаемые 
для новых заболеваний, должны заканчиваться на «ит» 
(арахноидит, бронхит, гастрит, цистит и т.д.). 

•	 Принцип адекватности. 
Термины должны быть нейтральными. Они не должны 
путать и сбивать с толку, вводить в заблуждение. Следует 
избегать слов и словосочетаний с побочными второсте-
пенными значениями, прежде всего отрицательными. 
Например, «края» (излома) ― однозначно трактуемый 
и понимаемый устоявшийся, прижившийся термин. 
Предлагаемый и нередко используемый как синоним 
термин «берега», имеющий также и второстепенное 
значение, не вполне однозначно понимается читающим.

•	 Принцип лингвистической экономии. 
По возможности термин должен быть лаконичен. По-
скольку этот принцип подчас вступает в противоречие 

с требованием прозрачности (чем больше характери-
стик включено в термин, тем он точнее), сокращённую 
форму предлагается использовать в тех случаях, когда 
употребление длинного и точного термина затрудни-
тельно (прежде всего в разговорной речи), полную же 
и максимально точную ― в научных публикациях. Обе 
формы вполне могут сосуществовать. Общеизвестно, 
когда термин в тексте появляется первый раз, исполь-
зуют полную форму с указанием сокращённой, а да-
лее по тексту применяют только сокращённую форму. 
Например, фрактография вместо фрактографический 
анализ.

•	 Принцип выводимости и сочленённости. 
Желательно делать выбор в пользу продуктивного 
формирования терминов, которое позволяет получать 
производные и сложные слова. Так, термин «повреж-
дение» имеет много производных терминов (рана, 
ожог и т.п.), и он предпочтительнее термина «хими-
ческая травма».

•	 Принцип лингвистической корректности. 
Новые термины должны соответствовать морфоло-
гическим, морфосинтаксическим и фонологическим 
нормам рассматриваемого языка.

•	 Принцип предпочтения родного языка.
Общеизвестной формой создания нового термина яв-
ляется заимствование из других языков, но при этом 
правильнее отдавать предпочтение всё же языку 
родному: например, вместо «дистрибутивный» ис-
пользовать «распределительный», вместо «гетероген-
ный» ― «неоднородный», вместо «контент» ― «со-
держание», и т.д. 

Синонимия
Ещё одна из трудно решаемых проблем упорядочения 

судебно-медицинской терминологии ― синонимия [5].
Термин ― это (лат. Terminus ― предел, граница) 

слово или словосочетание, точно обозначающее какое-
либо понятие, применяемое в науке, технике, искусстве 
и т.д. В отличие от слов общеупотребляемых, которые 
часто бывают многозначными, термины всегда одно-
значны.

Синонимия ― один из типов семантических отноше-
ний в языке, который подразумевает полное или частич-
ное совпадение значений языковых выражений, что про-
тиворечит понятию «термин».

Распространение синонимии в судебной медицине 
создаёт определённые трудности в сфере профессио-
нальных взаимоотношений.

Одним из признаков синонимии является взаимоза-
меняемость понятий ― возможность их произвольного 
использования в одном и том же значении.

В зависимости от тождества или различия мотивирую-
щих признаков выделяют эквивалентные и интерпретаци-
онные синонимические понятия. К первому типу относят 
синонимы, в звуковых комплексах которых отображён 
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один и тот же мотивирующий признак, зафиксированный 
разными корневыми или словообразовательными эле-
ментами с одними и теми же или близкими значениями. 
В звуковых комплексах синонимов второго типа отобра-
жены разные мотивирующие признаки.

Как указывалось выше, исходя из определения по-
нятия «термин», терминов-синонимов существовать 
не должно. Несмотря на это в научной литературе 
по судебной медицине и в судебно-медицинской практи-
ке достаточно часто при описании какого-либо объекта 
или процесса чтобы избежать повторного употребления 
термина последовательно прибегают к использованию 
близких, но не идентичных ему по смыслу синонимов.

Терминологические словари так определяют понятия 
«травма», «ранение», «рана»:

 • травма ― нарушение целости и (или) функций 
тканей (органа) в результате внешнего воздей-
ствия;

 • ранение ― механическое воздействие на ткани 
и органы, влекущее нарушение их целости с об-
разованием раны; 

 • рана ― нарушение целости кожи или слизистых 
оболочек на всю их толщину, вызванное механи-
ческим воздействием. 

Приведённый пример показывает, что существова-
ние двух и более якобы синонимов для одного понятия 
опасно, поскольку в один из этих терминов вкладывают 
понятие более узкое, чем в другой, или более широкое, 
или абсолютно иное.

Полисемия
При производстве судебно-медицинских экспертиз 

(чаще всего по так называемым врачебным делам) экс-
перт нередко сталкивается со специальными клинически-
ми терминами. Их правильное однозначное понимание 
имеет существенное значение при формулировании вы-
водов. Одной из причин, обусловливающих некорректную 
интерпретацию того или иного термина, является полисе-
мия [6].

Полисемия ― многозначность, поливариантность, т.е. 
наличие у слова (единицы языка, термина) двух и более 
значений, исторически обусловленных или взаимосвязан-
ных по смыслу и происхождению. 

По мере эволюции научных знаний то или иное по-
нятие разделяется на два или более самостоятельных, 
и для их выражения в пределах одной и той же микро-
терминосистемы (или достаточно близких микросистем) 
продолжают использовать один и тот же термин (вну-
тридисциплинарная полисемия). Другая причина много-
значности ― наличие разных микротерминосистем, 
в которых одни и те же звуковые комплексы использу-
ют для выражения разных понятий (междисциплинарная 
полисемия).

В медицине чаще прочих встречается лексическая по-
лисемия, означающая способность одного слова служить 

для обозначения разных предметов и явлений, ассоци-
ативно связанных между собой и образующих сложное 
семантическое единство. Так, например, термин «цистэк-
томия» используют для обозначения как резекции стенки 
мочевого пузыря, так и удаления мочевого пузыря; тер-
мин «гипотрофия» ― для обозначения как совокупности 
дегенеративных процессов в тканях, так и задержки раз-
вития, или снижения массы тела.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Некорректное использование терминологии приводит 

к серьёзным, подчас принципиальным ошибкам как в на-
учной сфере, так и в судебно-медицинской практике.

Суть проблемы заключается в пренебрежении осно-
вополагающими требованиями, предъявляемыми к ис-
пользуемым терминам и понятиям, прежде всего таким, 
как прозрачность, адекватность (нейтральность, одно-
значность толкования), лингвистическая экономия и кор-
ректность, выводимость и сочленённость, независимость 
от контекста. 

Во избежание разных подходов к определению тер-
минов и понятий с целью максимально корректной, точ-
ной и однозначно понимаемой передачи информации, 
особенно при формальном наличии нескольких обозначе-
ний, следует выбирать то из них, которое будет удовлет-
ворять наибольшему количеству принципов, приведённых 
в статье.

Судебно-медицинский эксперт, формулируя выво-
ды, публикуя результаты научных исследований или до-
кладывая их на научных форумах, должен строго при-
держиваться и использовать только унифицированную 
терминологию, основанную на принципе устойчивой 
однозначности терминов. 
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