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Дяченко О.П. Асиметрія артеріального русла мозочка мезоцефалів // Український морфологіч-
ний альманах. – 2009. – Том 7, №3. – С. 33-36. 

У статті представлені дані щодо асиметрії артеріального русла мозочка людини з мезоморфною 
формою черепа. Визначена асиметрія витоків задніх нижніх та верхніх артерій мозочка в залежності 
від форми черепа та віку, а також пристайність симетричності ідентичних артерій мозочка.  
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логічний альманах. – 2009. – Том 7, №3. – С. 33-36. 
В статье представлены данные об асимметрии артериального русла мозжечка человека с мезоморфной 

формой черепа. Определена асимметрия истоков задних нижних и верхних артерий мозжечка в зависимо-
сти от формы черепа и пола, а также совпадение асимметрии идентичных артерий мозжечка.  
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логічний альманах. – 2009. – Том 7, №3. – С. 33-36. 
The interrelations between the arteries and veins of cerebellum at persons with mesomorphic shape of skull are 

presented in the article. The asymmetry of the sources of posterior and superior arteries of cerebellum depending on 
the shape of the skull and sex and also the coincidence of identical cerebellar arteries are revealed. 
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Вступ. Таке загальноприродне явище як симе-
трія, притаманне майже усім неживим та живим 
об’єктам [3, 17, 23, 24]. Це ж стосується організму 
людини в цілому, а також його систем, органів та 
тканин [4, 5, 11, 22].  

Як відомо, зовні тіло людини виглядає побу-
дованим за принципом дзеркальної симетрії, але 
внутрішньо людина асиметрична анатомічно й 
функціонально. Серед систем, на які анатомічна 
наука розподіляє тіло людини, в загальному вигля-
ді деякі є анатомічно симетричними: це скелет, 
його суглоби та зв’язки, система поперечносмугас-
тих м’язів, центральна нервова система, система 
органів відчуттів, периферична нервова система. 
Безумовно асиметричними є вегетативна нервова 
система (окрім її центральних відділів), серцево-
судинна система, дихальна система, система трав-
лення, ендокринна система, лімфатична система 
[6, 9, 10, 15, 18, 25]. Як у першому, так і у другому 
випадку мається на увазі симетрія і асиметрія тіла 
людини не в суворо математичному розумінні.  

Але симетрія є властивістю відносною, оскіль-
ки у будь-яких об’єктів навколишнього світу, разом 
з біологічними, симетрія ніколи не здійснюється з 
абсолютною точністю [8]. Коли відхилення 
об’єктів від абсолютної симетрії не є великими і не 
проявляються систематично, вони сприймаються 
як симетричні навіть тоді, коли ці відхилення по-
мітні [14, 16].  

Крім того, при зовнішній симетрії, яка спосте-
рігається на макроанатомічному рівні тих або ін-
ших структур організму людини, існує ще функці-
ональна асиметрія. Це більшою мірою стосується 
нервової системи [19, 20, 26, 27, 28].  

Таким чином, вивчення тканин, органів і сис-
тем тіла людини, які побудовані за принципом 
дзеркальної симетрії, без урахування ступеня симе-
тричності або, навпаки, ступеня асиметричності, 
буде знижувати цінність об’єктивної наукової ін-
формації.  

У значній кількості робіт з морфології, а саме з 
анатомії людини, дослідники нерідко вказують на 
симетрію або асиметрію об’єктів та явищ що ви-
вчаються і це інколи може бути вирішальною ін-
формацією щодо вивчення  об’єкту [4, 8, 11, 16, 
23]. 

Матеріал та методи. У проведеному дослі-
дженні було використано 39 (з 88) препаратів мо-
зочка (МК) мезоцефалів, які належали до людей 
донбаського етнічного ареалу обох статей у віці від 
17 до 88 років. Всі суб’єкти померли від патології, 
не пов’язаної безпосередньо з захворюваннями 
великого мозку, МК або серцево-судинної систе-
ми. Основну частину склали препарати МК людей 
у віці від 20 до 65 років, тобто група, на яку пере-
падає найбільша частина хірургічних втручань на 
МК та його судинах [21].  

Матеріал для дослідження було набрано про-
тягом 1998–2002 років на базі обласного бюро 
судово-медичної експертизи м. Луганська (началь-
ник бюро – судово-медичний експерт вищої кате-
горії Туревич А.Л.) і класифіковано відповідно 
віковій періодизації онтогенезу людини, прийня-
тої на 7-й Всесоюзній конференції з проблем ві-
кової морфології, фізіології та біохімії АПН СРСР 
(Москва, 1965). Розподілення отриманого матеріа-
лу представлено у таблиці 1. 

При видаленні МК використовувався спеціа-
льний «Хірургічний інструмент» (авторська на-
зва «мієлоектом»), який був захищений авторсь-
ким свідоцтвом СРСР [12]. Мієлоектом дозволяє 
максимально зберігати довжину хребтовий ар-
терій, що надає можливість використовувати ці 
судини для ін’єкції артеріального русла МК. 

Параметри черепа (голови) визначалися за до-
помогою як загальновідомих вимірювальних інст-
рументів, так і запропонованого спеціального ви-
мірювального пристрою підвищеної точності, 
який захищений деклараційним патентом України 
[13]. 
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Таблиця 1. Розподілення дослідженого матеріалу (препарати мозочка мезоцефалів) за віком та статтю. 

№ Вікові періоди Стать Вік (роки) Кількість препаратів 
чол. 17-21 4 1 Юнацький вік жін. 16-20 2 
чол. 22-35 9 I період жін. 21-35 4 
чол. 36-60 3 2 Зрілий вік 

II період жін 36-55 4 
чол. 61-74 5 3 Похилий вік жін. 56-74 3 
чол. 3 4 Старечий вік жін. 75-90 2 

чол.  24 ВСЬОГО 39 жін.  15 
 

Поперечний розмір черепа (голови) визна-
чався між правою та лівою найбільш віддалени-
ми точками тім’яних пагорбів (eurion), повздов-
жній між надпереніссям (glabella) та точкою на 
зовнішньому потиличному пагорбі (opisto-
cranion) [1, 2]. Черепний індекс (ЧІ) визначався 
за загальновідомою в антропології формулою: 

поперечний розмір черепа (ширина)  ЧІ = 
повздовжній розмір черепа (довжина) 

×100 

Згідно міжнародній угоді вчених-краніологів 
(1886), до мезоцефалів відносили людей з пока-
зником черепного індексу від 75,0 до 80,9 у чо-
ловіків і від 77,0 до 81,9 у жінок [7].  

Асиметрія (або симетрія) судин, що вивчали-
ся, визначалась за наступними параметрами: 
розташування нижніх задніх артерій МК (НЗАМ 
) відносно одна одної, розташування верхніх 

артерій МК (ВАМ ) відносно одна одної, а також 
вимірювалися кути між хребтовими артеріями, 
від яких можуть брати початок НЗАМ. За «точ-
ку» відрахування щодо розташування витоків 
артерій МК було прийнято лівий бік. 

Результати та їх обговорення. На вивче-
ному матеріалі МК мезоцефалів спостерігалась 
як симетрія розташування витоків НЗМА та 
ВМА (білатеральна симетрія), так і їх асиметрія. 
Спостерігалась також мінливість величини кута 
між хребтовими артеріями у місці їх з’єднання, 
де вони утворювали базилярну артерію. Крім 
того, спостерігалась різна відстань між місцями 
утворення гілок другого порядку як справа так і 
зліва.  

Розподіл симетричності розташування вито-
ків ЗНМА та ВМА за статтю представлені у таб-
лиці 2. 

Таблиця 2. Симетричність розташування витоків задніх нижніх та верхніх артерій мозочка в залежності від 
статі, де: S – зліва D – справа;  ↑ – вище; ↓ – нижче; = однаково. 

Чоловіки Жінки 
ЗНМА ВМА ЗНМА ВМА 

 
№ 

S D S D 

 
№ 

S D S D 
1  ↑ = = 1 = =  ↓ 
2 = = = = 2 = =  ↑ 
3  ↓ = = 3  ↓ = = 
4  ↑  ↓ 4 = = = = 
5 = = = = 5 = = = = 
6 = =  ↓ 6 = = = = 
7 = = = = 7  ↑ = = 
8  ↑  ↓ 8 = = = = 
9 = = = = 9 = =  ↓ 
10 = =  ↑ 10 = = = = 
11 = = = = 11 = = = = 
12  ↑ = = 12 = = = = 
13  ↑ = = 13  ↓ = = 
14  ↓ = = 14 = = = = 
15  ↑  ↑ 15  ↓  ↓ 
16 = = = =      
17 = =  ↓      
18 = = = =      
19 = = = =      
20  ↑ = =      
21 = = = =      
22  ↓  ↓      
23 = = = =      
24 = = = =      
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Таким чином симетрія розташування витоків 
ЗНМА мезоцефалів чоловіків на вивченому ма-
теріалі спостерігалась у 13 вип. (54,2%); асимет-
рія – у 11 вип. (45,8%). Симетрія розташування 
витоків ВМА на цьому ж матеріалі спостеріга-
лась у 17 вип. (70,8%); асиметрія – у 7 вип. 
(43,75%). Пристайність симетричності розташу-
вання як ЗНМА, так і ВМА спостерігалось у 11 
вип., що від загальної кількості вивчених препа-
ратів складає 45,8%. 

У жінок мезоцефалів симетрія розташування 
витоків ЗНМА на вивченому матеріалі спостері-
галась у 11 вип. (73,3%); асиметрія – у 4 вип. 
(26,7%). Симетрія розташування витоків ВМА на 
цьому ж матеріалі спостерігалась теж у 11 вип. 
(73,3%); асиметрія – теж у 4 вип. (26,7%). При-
стайність симетричності розташування як 
ЗНМА, так і ВМА спостерігалось у 8 вип., що від 
загальної кількості препаратів складає 53,3%.  

Таким чином симетричність розташування 
витоків ЗНМА та ВМА мезоцефалів частіше 
спостерігається у жінок. 

При визначенні кутів між хребтовими арте-
ріями МК мезоцефалів (рис. 1) спостерігався 
певний діапазон їх величини, який був неодна-
ковим на чоловічих та жіночих препаратах, що 
представлено в таблиці 3. 

 
Рис. 1. Симетричність розташування обох нижніх за-

дніх артерій мозочка; права верхня артерія мозочка відхо-
дить нижче лівої. Середні артерія мозочка відсутні. Кут між 
хребтовими артеріями = 48о. 

1 – права півкуля мозочка; 2 – ліва півкуля мозочка; 3 
– права хребтова артерія; 4 – ліва хребтова артерія; 5 – ба-
цилярна артерія; 6 – права нижня задня артерія мозочка; 7 
– ліва нижня задня артерія мозочка; 8 – верхня права арте-
рія мозочка; 9 – верхня ліва артерія мозочка.  Нативний 
препарат № 6. Чоловік. 53 р  . 

Таблиця 3. Величина кутів між хребтовими артеріями в залежності від статі. 

Чоловіки  
№ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Кут  48о 45о 46о 45о 48о 46о 46о 44о 45о 44о
№ 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 
Кут 47о 44о 48о 45о 45о 47о 46о 48о 45о 47о
№ 21 22 23 24       
Кут 44о 45о 47о 46о       

Жінки 
№ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Кут 46о 47о 47о 46о 47о 48о 46о 47о 47о 44о
№ 11 12 13 14 15      
Кут 46о 46о 48о 47о 45о      

 

Величина кутів між хребтовими артеріями 
як у чоловіків, так і у жінок коливається від 44о 
до 48о. На чоловічих препаратах МК спостеріга-
вся кут у 45о на 7 препаратах ( 29,2%) (найчасті-
ше); кут у 46о – на 5 (20,9%); кути у 44о, 47о та 48о 
спостерігались кожний на 4-х препаратах (по 
16,6%). У жінок на 6 препаратах спостерігався 
кут у 47о (40%); у 5 вип. – кут у 46о (33,3%); на 2-
х препаратах – кут у 48о (13,3); і по одному пре-
парату було з кутами 45о (6,7%) та 44о (6,7%).   

Висновки: 

1. На вивченому матеріалі нижні задні мозочкові 
артерії розташовуються симетрично більш ніж у 
50% випадків; асиметричність їх розташування 
спостерігається відповідно менш, ніж у 50% ви-
падків. 
2. Верхні мозочкові артерії мають більш вира-
жену симетрію, але асиметрія спостерігається 
більш, ніж у 25% випадків. 
3. Пристайність симетричності нижніх задніх та 

верхніх артерій мозочка складає більш ніж у 
50% випадків. 
4. Симетричність обох пар артерій більше при-
таманна жінкам. 
5. Величина кутів між хребтовими артеріями не 
залежить від статі. 
6. У чоловіків частіше зустрічається кут у 45о, у 
жінок – 47о. 

У подальшому дослідженні планується 
узагальнення отриманих даних щодо асиметрії 
(симетрії) розташування судин МК при інших 
формах черепа.  
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