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49,30 %), т. е. полученные значения СММ как у девочек, так и у мальчиков 
были несколько выше физиологической нормы, что связано, вероятно, с 
ускоренным формированием костного компонента.  

Важным показателем, характеризующим функциональное состояние 
органов и, соответственно, общий уровень работоспособности организма, 
его тренированность, является ФУ.  

Среднее значение показателя ФУ у девочек составило 6,25 ± 0,89 
град., а у мальчиков — 5,85 ± 0,44 град. (табл. 2; норма — 5,40–7,80 град.). 

У девочек значение ОО веществ было равно 1075,54 ± 64,46 ккал/сут, 
а у мальчиков — 1067,93 ± 97,58 ккал/сут (табл. 2). 

Выводы. Результаты наших исследований свидетельствуют о том, что 
основные показатели (относительные содержания жировой массы тела, ак-
тивной клеточной массы, значения фазового угла), характеризующие мор-
фофункциональное состояние организма обследованных детей (девочек и 
мальчиков), находились в пределах возрастной физиологической нормы. 
Вместе с тем, выявлено наличие индивидуальных различий. У некоторых 
девочек и мальчиков содержание жирового компонента было выше физио-
логической нормы, а значения показателей активной клеточной массы и 
фазового угла ниже. В процессе обследования детей были даны рекомен-
дации по индивидуальному подбору интенсивности тренировочных нагру-
зок, режима отдыха и питания. 
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В современной клинической медицине большое внимание уделяется персо-

нифицированному подходу в диагностике и лечении пациентов. Как следствие 
этого, фундаментальная наука особое внимание уделяет индивидуальным осо-
бенностям строения отдельных органов и систем. Целью данного исследования 
было показать связь вариантов анатомического строения лобной пазухи с про-
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странственным расположением надглазничного края лобной кости у людей зре-
лого возраста. Материалом послужили мацерированные черепа и рентгено-
граммы условно здоровых людей зрелого возраста. Авторами показана досто-
верная зависимость особенностей строения лобной пазухи от 
пространственного расположения надглазничного края лобной кости. При ис-
следовании черепов и их рентгенограмм было обнаружено, что чем более изо-
гнутым был надглазничный край, тем выраженнее была лобная пазуха.  

Ключевые слова: череп, краниометрия, лобная кость, лобная пазуха, над-
глазничный край. 
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In modern clinical medicine, much attention is paid to the personified approach 
to the diagnosis and treatment of patients. As a result of this, fundamental science pays 
special attention to the individual characteristics of the structure of individual organs 
and systems. The purpose of this study was to show the connection between the 
variants of the anatomical structure of the frontal sinus and the spatial location of the 
supra-orbital margin of the frontal bone in people of mature age. The material served 
as the moored skulls and radiographs of conditionally healthy people of mature age. 
The authors showed a reliable dependence of the features of the structure of the 
frontal sinus on the spatial location of the supraorbital edge of the frontal bone. In the 
study of skulls and their radiographs, it was found that the more curved the 
supraorbital edge was, the more pronounced the frontal sinus was. 

Keywords: skull, craniometry, frontal bone, the frontal sinus, the supraorbital 
margin. 

 
Вопросами анатомического строения околоносовых пазух занимались 

многие авторы [2, 3, 5], но при этом, по нашим данным, пазухи изучались 
изолировано, без связи с костными образованиями, внутри и рядом с кото-
рыми они развиваются. В связи с этим представляется актуальным иссле-
довать топографию строения лобной пазухи по отношению к линейным и 
пространственным характеристикам рядом лежащих образований, в частно-
сти, надглазничного края лобной кости. 

Цель исследования: показать взаимосвязь особенностей анатомиче-
ского строения лобной пазухи и пространственного расположения надглаз-
ничного края лобной кости у людей зрелого возраста. 

Материалы и методы. Краниометрическое исследование проведено 
на 43 паспортизированных черепах людей обоих полов первого, второго 
периода зрелого возраста (от 22 до 60 лет). Анатомия лобных пазух изуча-
лась на рентгенограммах как черепов коллекции, так и голов условно здо-
ровых людей в прямой и боковой проекции и имела значительный диапа-
зон изменчивости. Полученные результаты работы подвергались цифровой 
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обработке и анализу. Статистическую обработку результатов проводили с 
применением пакета анализа Microsoft Exсel и Statistica 6.0, NCSS 2004. 

Результаты и обсуждение. В результате исследования было показа-
но, что линейные характеристики надглазничного края лобной кости име-
ют определенные половые отличия в зависимости от формы черепа [1, 4], а 
особенности строения лобной пазухи коррелируют с пространственным 
расположением дуги надглазничного края. По значениям коэффициента 
изогнутости (КИ) можно разделить надглазничный край во всех исследо-
ванных черепах на следующие группы: КИ менее 30 — с небольшой изо-
гнутостью дуги; 30–45 — со средней и более 45 — с большой изогнуто-
стью дуги. Была обнаружена достоверная корреляционная связь умеренной 
силы (0,41; р < 0,05) между значениями КИ и степенью развитости пазухи. 
В частности, при КИ более 45 лобная пазуха была выражена, отличалась 
наличием бухт и часто заходила за середину надглазничного края (рис. 1, а). 
При значениях КИ менее 30 пазуха отличалась незначительными размерами, 
находилась в пределах медиальной трети надглазничного края (рис. 1, б). 
Нами отмечено, что пространственное расположение глазницы также кор-
релирует со степенью изогнутости надглазничного края и развитости лоб-
ной пазухи: чем менее ротирована глазница, тем более выражен изгиб и 
развита пазуха (рис. 1, в, г). 

 
Рис. 1. Топографические отношения между формой надглазничного края и лобной па-

зухой 

Выводы. Полученные результаты позволяют авторам выдвинуть 
предположение о наличии связи между развитием лобной пазухи и форми-
рованием индивидуального рельефа лица человека.  
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Выявлен редкий вариант сосудов, отходящих от дуги аорты, их ветвей, 
особенности топографии. 
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We investigated rare variant branches of arcus aortae. 
Key words: human, aorta, arch, branches. 
 
Быстрое развитие ангиохирургии заставляет более внимательно отно-

ситься к вопросам вариабельности кровеносных сосудов. 
Цель исследования: изучить и провести сравнительный анализ инди-

видуальных особенностей сосудов головы и шеи. 
Материалы и методы. При препарировании нами были изучены вет-

ви дуги аорты и их сравнительная топография с обеих сторон у трупа жен-
ского пола 69 лет без патологии сосудистой системы. 

Как известно, дуга аорты и её ветви развиваются из участков правых и 
левых вентральных и дорсальных аорт и соединяющих их III, IV и V жа-
берных аортальных дуг [3]. При аномальном развитии могут возникать 
различные нарушения в топографии ветвей дуги аорты. Так, в атласе топо-
графической анатомии человека Ю. Л. Золотко (1967) описаны множест-


