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Наиболее рациональной тактикой оперативного лечения патологии селезен-
ки является минимальная резекция поврежденных тканей, однако из-за недоста-
точных сведений о количественной анатомии сосудистого русла такие операции 
проводятся крайне редко [1, 2]. В литературе встречаются единичные работы, 
описывающие артериальный отдел внутриорганного русла [3] и морфометриче-
ские закономерности ветвления сосудов [4]. Недостаток знаний о структуре 
внутриорганного русла селезенки относится как к его артериальному (ВАРС), 
так и венозному (ВВРС) отделам. Отсутствует сравнительная количественная 
характеристика ВАРС и ВВРС. Кроме того, современные цифровые технологии 
прижизненной визуализации сосудистого русла открывают новые возможности 
для ранней диагностики его патологии. Однако отсутствие в настоящее время 
морфометрического эталона нормы существенно сдерживает развитие этого 
перспективного направления клинической медицины. Выяснение этих нерешен-
ных проблем и определило цель настоящей работы — определить количествен-
ные показатели артериального и венозного отделов внутриорганного сосудистого 
русла селезенки человека, которые можно использовать в качестве морфометри-
ческого эталона нормы.  

Материалы и методы 
Были исследованы морфометрические характеристики коррозионных слеп-

ков ВАРС 66 людей, умерших от заболеваний, которые не изменили сосуды се-
лезенки, двух возрастных групп (Материалы VII Всесоюзной конференции по 
проблемам возрастной морфологии, физиологии и биохимии АМН СССР, г. Мо-
сква, 1965 г.): 1-го периода зрелого возраста — 32 органа, 2-го — 34 органа, 34 
мужчин и 32 женщин. А также морфометрические характеристики коррозион-
ных слепков ВВРС селезенок 63 человек, 1-го периода зрелого возраста — 32, 2-
го — 31, 32 мужчин и 31 женщины. В начале исследования ВАРС и ВВРС пред-
ставляли как структуру, состоящую из артериальных сегментов [4, 5]. Согласно 
сегментарной модели определяли: Gr — номер генерации, является порядковым 
номером вновь образованной группы сосудов, к которой относится данный сег-
мент, при этом под «сосудом» подразумевали линейную конструкцию, состоя-
щую из дистальных сегментов с наибольшим внутренним диаметром; i — уро-
вень деления — порядковый номер вновь образованного ряда сосудистых 
сегментов; CM — количество вновь образованных сегментов; FF = D/L — фак-
тор формы; МСГС = (128 × L)/(π × D4) (мм-3) — морфологическую составляю-
щую гемодинамического сопротивления; K = dmin/D — коэффициент деления; 
K1 = dmax/dmin — коэффициент симметрии. Далее сосуды селезенки рассмат-
ривали как конструкцию, состоящую из дихотомий, каждая из которых включает 

Ре
по
зи
то
ри
й Б
ГМ
У



249 

три составляющие: сегмент проксимального ряда — D, два сегмента дистально-
го (dmax — диаметр большего дистального сегмента, dmin — диаметр меньшего 
дистального сегмента) и точку соединения. Определяли: Gr; i; FF1 = L/R — фак-
тор формы 1 (length-to-radius ratio), η = (dmax2 + dmin2)/D2 — коэффициент ветв-
ления (area ratio), γ = (dmin/dmax)2 — коэффициент асимметрии (asymmetry 
ratio). Статистическая обработка включала вычисления основных показателей 
распределения случайных величин. Если распределение величин исследуемых 
показателей отличалось от нормального закона распределения, использовали не-
параметрические статистические критерии. 

Результаты и обсуждение 
Установлено, что внутриорганное сосудистое русло селезенки (артериаль-

ный и венозный отделы) представляет собой псевдофрактальную структуру, 
имеющую древовидную форму, рассыпной тип ветвления и евриареальний тип 
площади поверхности сосудистого дерева. Для артериального отдела сосудисто-
го русла селезенки человека характерно наличие 91,51 % дихотомий, 7,72 % 
трихотомии, 0,74 % квадритомий. Относительное количество дихотомий меньше 
у лиц первого периода зрелого возраста, чем у второго, оно возрастает с увели-
чением уровня деления и номером генерации. Обнаружено наличие четырех 
структурно-различных типов дихотомий: 1) «полная асимметрия» (величины 
диаметров сегментов, составляющих ветвления, не равны между собой — 61,6 % 
от общего числа; 2) «боковая асимметрия» (величина диаметра проксимального 
сегмента, равна значению диаметра большего из дистальных сегментов) — 3,6 %; 
3) «односторонняя симметрия» (величины диаметров дистальных сегментов 
равны между собой и меньше значения диаметра проксимального сегмента) — 
33,9 %; 4) «полная симметрия» (величины диаметров всех сегментов равны меж-
ду собой) — 0,9 %. Для венозного отдела сосудистого русла селезенки человека 
характерно наличие 82,1 % дихотомий, 16,1 % трихотомии, 1,7 % квадритомий. 
Установлено следующее распределение дихотомий по типам: «полная асиммет-
рия» составляет 55 % от общего числа, «боковая асимметрия» — 5 %, «односто-
ронняя симметрия» — 37,5 %, «полная симметрия» — 2,5 %. При этом, в зави-
симости от номера генерации, уровня деления, пола и возрастной группы, 
удельное количество структурно-различных типов дихотомий меняется. Для ар-
териального и венозного отделов сосудистого русла селезенки человека установ-
лено наличие двух морфофункциональных групп дихотомий: «оптимальные», 
для которых критерий HBM Uylings 1 < η ≤ 1,26 и «неоптимальные», у которых 
критерий HBM Ulyngs η ≤ 1 и η > 1,26. Количество «оптимальных» дихотомий 
составило: для ВАРС 8,85 % и 7,7 % для ВВРС. Их относительное количество свя-
зано с полом и возрастом, а также уровнем деления и номером генерации. Пред-
ложено в качестве основного морфометрического эталона нормы строения ВАРС 
использовать величины доверительных интервалов η (0,55–0,57) и γ (0,44–0,51), 
поскольку значения этих показателей не связаны с возрастной группой, а также в 
меньше, связаны с номером генерации и уровнем деления. При этом следует 
учитывать пол, номер генерации и уровень деления. В качестве дополнительного 
морфометрического эталона нормы строения ВАРС человека можно использо-
вать величину доверительного интервала показателя К (0,49–0,52). Однако сле-
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дует учитывать пол, уровень деления и номер генерации. В качестве основного 
морфометрического эталона нормы строения ВВРС человека можно использо-
вать величину доверительного интервала К (0,49–0,51), с учетом пола и возраста. 
В качестве дополнительного морфометрического эталона нормы строения ВВРС 
человека можно использовать величину доверительного интервала показателя η 
(0,52–0,57), так же с учетом пола и возраста. 

Выводы. Полученные результаты можно использовать в качестве морфо-
метрического эталона нормы ВАРС и ВВРС человека. 
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В местах разветвлений сосудов различных органов, в том числе и сосудов 
виллизиева круга, обнаруживаются утолщения интимы, так называемые «по-
душки» [1–3]. По отдельным данным [1, 2], «подушки» появляются на 5–6-м ме-
сяцах внутриутробного развития в местах разветвления артерий мозга и являют-
ся физиологическими образованиями, обеспечивающими регуляцию мозгового 
кровотока. Другие исследователи полагают [3], что данные образования возни-
кают в результате гемодинамических условий (локальные завихрения кровотока 
в области бифуркации артерий). По их данным, в результате воздействия крово-
тока повреждается эндотелий сосудов, что облегчает проникновение во внут-
реннюю оболочку компонентов крови, а в дальнейшем приводит к утолщению 
интимы и формированию атеросклеротической бляшки. Разрешить существую-
щие противоречия поможет объективная картина преобразований сосудистой 
стенки на протяжении жизни человека.  
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