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Резюме. Макро-микроскопически установлены морфометрические, топографические и ана-

томические особенности селезёнки, селезёночной артерии и её ветвей у взрослого человека. Выяв-

лена зависимость селезёночной артерии от размеров селезёнки.  
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Resume. Morphometric, topographic and anatomical features of the spleen, spleen artery and its 

branches have been established by the macro-microscopic methods. The dependence of the spleen artery 

on the size of the spleen was revealed. 

Keywords: spleen, spleen artery, branches of the spleen artery. 

 

Актуальность. Знания о морфологических особенностях селезеночной арте-

рии человека важны для врачей-хирургов при проведении оперативных вмешательств 

по поводу лигирования сосудов при сохранении селезёнки после травмы [1-4], а 

также при удалении селезёнки [5]. 

Цель исследования - установить особенности анатомии и морфометрических 

характеристик селезёночной артерии и её ветвей у взрослого человека в зависимости 

от размеров селезёнки. 

Задачи: 

1. Установить зависимость между размерами селезёнки и длиной ворот органа. 

2. Установить зависимость между длиной ворот селезёнки и количеством вет-

вей её артерии. 

Материал и методы. Макро-микроскопически изучено 25 препаратов селе-

зёнки взрослого человека в возрасте от 50 до 80 лет. Материал был получен из УЗ 

«Городское клиническое патологоанатомическое бюро» г. Минска. Исследованные 

не имели заболеваний селезенки и другой патологии, приводящей к увеличению раз-

меров органа. Измерение длины, ширины, толщины органа, размеров ворот селе-

зёнки, наружного диаметра селезеночной артерии и ее ветвей, количество ветвей про-

водилось под бинокулярным стереоскопическим микроскопом (МБС-9) с окуляр-

микрометром (8×). Статистическая обработка данных проводилась с помощью про-

граммы «Microsoft Excel 2010». 

Результаты и их обсуждение. В результате исследования были установлены 

количественные и морфометрические характеристики селезёнки и её артерии: длина, 

ширина, толщина, длина ворот органа, количество ветвей селезёночной артерии, 

наружный диаметр артерии и её ветвей, а также уровень разветвления селезеночной 

артерии (таблица 1). 
 

Таблица 1. Количественные и морфометрические характеристики селезёнки 

Длина, см 11,73±0,56 

Толщина, см 4,07±0,27 

Ширина, см 7,15±0,37 
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Длина ворот, см  7,67±0,46 

Наружный диаметр селезёночной артерии, см 0,33±0,04 

Количество ветвей селезёночной артерии 4-9 

Наружный диаметр ветвей артерии, см 0,25±0,03 

Уровень разветвления селезёночной артерии, см 0,68±0,10 

 

При анализе полученных данных установлена средняя корреляционная зависи-

мость между длиной селезёнки и длиной ворот органа (коэффициент корреляции ра-

вен -  0,59), то есть чем больше длина селезенки, тем больше длина ворот органа. 

Также была выявлена средняя корреляционная зависимость между шириной селе-

зёнки и длиной её ворот (коэффициент корреляции равен 0,66). 

При установлении количественных характеристик ветвей селезёночной арте-

рии были обнаружены препараты органа с количеством ветвей от 4-х до 9-ти. При 

этом в большинстве случаев селезеночная артерия делилась на 5 ветвей (46,7%), реже 

- на 4 и 6 ветвей (20% и 13,35% соответственно), и еще реже на 7, 8 и 9 ветвей (6,7%). 
 

Рисунок 1 – Ветви селезеночной артерии взрослого человека (указаны стрелками). Макро-

препарат 

 

В результате исследования была установлена слабая корреляционная зависи-

мость между количеством ветвей селезёночной артерии и длиной ворот органа (коэф-

фициент корреляции составляет 0,32). Также была выявлена очень сильная корреля-

ционная зависимость между диаметром селезёночной артерии и средним диаметром 

её ветвей (коэффициент корреляции равен 0,93), то есть, чем больше наружный диа-

метр артерии, тем больше диаметр её ветвей. 
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Рисунок 2 – Зависимость между диаметром селезёночной артерии и средним диаметром  её 

ветвей 

 

При определении уровня разветвления селезёночной артерии на ветви в зависи-

мости от ее диаметра, была установлена средняя корреляционная зависимость (коэф-

фициент корреляции - 0,54), то есть чем больше наружный диаметр селезёночной ар-

терии, тем дальше от ворот органа она разделяется на ветви.  

Выводы. 

1. Чем больше длина селезёнки, тем больше длина её ворот. 

2. Чем больше ширина селезёнки, тем больше длина её ворот. 

3. Чаще всего селезёночная артерия делится на 5 ветвей (46,7%), реже – на 4 

(20%) и 6 (13,3%), и значительно реже она делится на 7, 8, 9 ветвей (6,7%). 

4. Чем больше наружный диаметр артерии, тем больше диаметр её ветвей. 

5. Чем больше наружный диаметр селезёночной артерии, тем дальше от ворот 

она разделяется на ветви. 

6. Между количеством ветвей артерии и длиной ворот селезёнки имеется слабая 

корреляционная зависимость (0,32). 
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Резюме. Выявлены особенности взаиморасположения гипофиза и турецкого седла у взрос-

лого человека. 73% объема турецкого седла у взрослого человека занимает гипофиз. В 6% случаев 

в турецком седле отсутствует контур гипофиза, что можно объяснить слабостью диафрагмы 

седла и заполнением его воздухом («симптом пустого турецкого седла»). 

Ключевые слова: гипофиз, турецкое седло, магнитно-резонансная томография. 

Resume. Features of the relative position of the pituitary gland and the Turkish saddle in an adult 

are revealed. 73% of the Turkish saddle’s volume in an adult is occupied by the pituitary gland. In 6% of 

cases in the Turkish saddle there is no contour of the pituitary gland, which can be explained by the weak-

ness of the diaphragm of the saddle and its filling with air ("symptom of an empty Turkish saddle"). 

Keywords: pituitary gland, Turkish saddle, magnetic resonance imaging. 

 

Актуальность. Гипофиз - центральная железа внутренней секреции, гормоны 

которой регулируют деятельность большинства эндокринных желез, контролируют 

созревание органов и отвечают за процесс роста организма. Данная железа располо-

жена в области средней черепной ямки, в турецком седле клиновидной кости. Вход в 

турецкое седло закрыт твердой мозговой оболочкой — диафрагмой, через которую 

проходит воронка и ножка гипофиза. Расположение гипофиза в турецком седле кли-

новидной кости имеет решающее значение при проведении оперативного вмешатель-

ства в этой области. 

Цель: выявить особенности строения гипофиза и турецкого седла у взрослого 

человека.  

Задачи:  

1. Выявить половые и индивидуальные особенности морфометрических харак-

теристик турецкого седла и гипофиза человека. 

2. Изучить взаиморасположение гипофиза и турецкого седла. 


