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ВІЦІ

Резюме. Робота присвячена вивченню формування та становлення краніометричних показників мозкового і лицевого
відділів голови протягом підліткового періоду онтогенезу.
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Вступ
Вивчення особливостей будови черепа в лицево-

му та мозковому відділах, розробка і впровадження в
практику нових підходів у прогнозуванні й оцінці пра-
вильного розвитку голови диктується вимогами сучас-
ної медицини [Вовк, Беков, 2001].

В літературі є велика кількість даних щодо вікової,
статевої, варіантної анатомії і краніології голови і чере-
па, що несуть пізнавальний і описовий характер [Мик-
лашевская, 1964; Сперанский, Зайченко, 1980; Алеш-
кина, Осипова, 1985; Сперанский, 1991; Зайченко, 2003].
При цьому залишається маловивченим питання про
особливості і послідовність формоутворення голови і
черепа, співвідношення їх розмірів протягом різних
періодів онтогенезу [Барашнев и др., 2005; Гелашвили
и др., 2007; Bruner, 2007; Sardi et al., 2007]. Облік кран-
іометричних показників необхідний також і для тракту-
вання індивідуальної мінливості структур центральної
нервової системи [Алексеев, 1964; Сперанский, Зайчен-
ко, 1980; Зайченко, 1991; Степаненко, 2010]. Останнім
часом у зв'язку з розвитком медичних технологій сфе-
ра використання даних краніологічних досліджень істот-
но розширилась і набула ряд нових теоретичних і прак-
тичних аспектів [Чертов, 2010].

Індивідуалізація всіх параметрів голови, яка забез-
печує до правильно розвинуті форми та відповідає нор-
мальному розвитку людини, відбувається ще в ранньо-
му онтогенезі [Черкасов, Вовк, 2012].

В.Н.Садовников та Л.М.Солопаєва [2001] досліджу-
вали кефалометричні характеристики голови юнаків та
дівчат віком від 17 до 19 років. Вони визначили, що
брахікефалічна, мезокефалічна та доліхокефалічна
форма голови зустрічається у юнаків, в 20%, 48% та
32% випадків, а у дівчаток -  в 10%, 44% та 46% ви-
падків відповідно.

Ряд дослідників вказували на те, що на ранніх ета-
пах онтогенезу у розвитку ознак голови переважає вплив
спадкових факторів [Hauspe еt al., 1979; Horowits еt al.,
1985], а на завершальному етапі формоутворення ріст
розмірів голови залежить, переважно, від середовищ-
них впливів [Шапаренко, 1994], що помітно, зокрема, з
невисоких показників ступеня успадкування ознак го-
лови [Susanne, Dash, 1972].

Ріст голови пов'язаний з розвитком головного моз-
ку (мозковий череп) і щелепного апарату (лицевий че-

реп), які інтенсивно розвиваються в дитячому віці, тому
голова, порівняно з іншими частинами тіла, пропорцій-
но збільшена відносно кінцевих розмірів [Миклашевс-
кая и др., 1988; Шапаренко, 1994].

Мета роботи: вивчення закономірностей вікових змін
антропометричних і функціональних показників для
визначення оптимальних форм, і методів фізичних на-
вантажень, і розробок науково обґрунтованих програм
фізичного виховання.

Матеріали та методи
Антропометричні і функціональні дослідження про-

ведені у 800 підлітків віком 12-16 років (по 100 хлоп-
чиків 13-16 років та 100 дівчаток 12-15 років), які на-
вчались в загальноосвітніх школах м. Вінниці.

Для вивчення вікової динаміки антропометричних
розмірів і встановлення їх вікових нормативів, взаємоз-
в'язків і статевих особливостей використовувалися
методи антропометричних вимірювань, які проводились
за методикою В.В. Бунака в модифікації П.П. Шапарен-
ка [Шапаренко, Бурих, 2000]. Розміри голови підлітків
порівнювались з відповідними даними хлопців і дівчат
юнацького віку.

Для характеристики форми мозкового і лицевого
відділів голови обчислені лицевий і головний показ-
ники форми черепа.

Лицевий показник=(морфологічна довжина облич-
чя / виличний діаметр) 100%.

Значення лицевого показника обумовлює на-
лежність лицевого черепа до однієї з груп: еуріпрозо-
пія при значенні показника менше 84%, мезопрозопія
- від 84% до 88%, лептопрозопія - при лицевому по-
казнику більше 88%.

Головний показник=(поперечний розмір голови /
поздовжній розмір голови) 100%. Весь діапазон варі-
антів значень головного показника поділяють на 3 гру-
пи: доліхокефалія - нижче 75,9%, мезокефалія - від
76,0% до 80,9%; брахікефалія - 81,0% і вище.

Результати. Обговорення
Ростові процеси мозкового відділу голови і його

лицевої частини мають свої характерні особливості.
Розміри мозкового черепа вивчались за ознаками дов-
жини, ширини голови і висоти чола.
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У 13 років довжина голови у хлопчиків досягає 17,8
0,2 см, а в 12 років у дівчаток - 17,4 0,1 см, що складає,
відповідно, 95,7 0,7 і 97,4 0,7% від розмірів цього по-
казника в юнацькому віці. Розмір довжини голови мак-
симально збільшується у хлопчиків між 14 і 15 роками
(0,2 см/рік), а у дівчаток - між 13 і 14 роками (0,2 см/
рік). Значення показника довжини голови у підлітків
чоловічої статі більше, ніж у дівчаток того ж віку. З 13
до 14 років різниця несуттєва (р>0,05), а в 15 років і в
юнацькому віці довжина голови хлопчиків достовірно
переважає розмір цього показника у дівчаток (р<0,05),
перевага складає,  3,9 і 4,0% відповідно.

Розмір ширини голови складає 15,0 0,1 см у хлоп-
чиків в 13-ти років і 14,6 0,1 см у дівчаток 12-ти років,
що складає, відповідно, 95,2% і 94,7% значень розміру
ширини голови в юнацькому віці. У подальші вікові
періоди значення показника збільшується, максималь-
ний приріст розміру ширини голови припадає на періо-
ди з 13 до 14 років у хлопчиків (0,3 см/рік) і з 12 до 13
років у дівчаток (0,4 см/рік). У 16 років розмір ширини
голови складає у хлопчиків 15,6 0,1 см, що складає 99,3
0,6% розміну юнацького віку , а в 15 років у дівчаток -
15,3 0,1 см, що дорівнює 99,5 0,8% ширини голови у
дорослих людей.

На всіх вікових етапах підліткового періоду ширина
голови у дівчаток несуттєво (на 1-2,5%) менша, ніж у
хлопчиків (р>0,05).

Порівняно з розмірами юнацького віку показник
ширини голови у дівчаток в 13-14 років недостовірно
менший (р>0,05), ніж у хлопчиків, відповідно на 3,3 і
1,8%, в 15 років дівчатка починають недостовірно
(p>0,05) переважати хлопчиків за пропорційним розм-
іру цього показника. В юнацькому віці ця перевага стає
достовірною і складає, відповідно, 4,5% (р<0,05), 6,4% і
6,9% (p<0,01).

Середня величина висоти чола у хлопчиків в 13 років
дорівнює 9,7 0,1 см, що складає 89,6 1,3% значення
цього показника в юнацькому віці. Швидкість приросту
цього розміру у хлопчиків максимальна з 14 до 15 років
(0,4 cм/рік), (p<0,05). У 16 років висота чола у хлоп-
чиків становить 10,8 0,2 см, що складає 99,2 1,5% від
розміру юнацького віку. У 12 років у дівчаток показник
висоти чола досягає 9,3 0,1 см (94,6% значення розміру
юнацького віку), а після 13 років процес збільшення
висоти чола зростає, досягаючи максимального річно-

го приросту з 13 до 14 років (0,2 см/рік), (p>0,05).
Хлопчики достовірно переважають дівчаток за роз-

міром висоти чола в 13 років на 4,5% (p<0,05), в 14 і 15
років, відповідно, на 8,8% і 9,9% (p<0,01). У юнацькому
віці показник висоти чола у хлопчиків суттєво (p<0,01)
більший, ніж у дівчаток на 9,5%. Порівняно з розміра-
ми юнацького віку показник висоти чола у дівчаток в 13
років достовірно (p<0,05) менший, ніж у хлопчиків, ця
різниця збільшується в 14 років (до 7,8%).

Розміри лицевого черепа характеризуються морфо-
логічною довжиною обличчя і його шириною.

У 13 років показник морфологічної довжини облич-
чя  дорівнює у хлопчиків 11,4 0,8 см, в 12 років у дівча-
ток - 11,5 0,2 см, що складає, відповідно, 92,3% і 96,1%
значень юнацького віку. З 13 років швидкість росту
морфологічної довжини обличчя починає збільшува-
тись у підлітків обох статей, досягаючи максимальних
річних приростів у хлопчиків з 14 до 15 років (0,3 см/
рік, p>0,05), а у дівчаток з 13 до 14 років (0,2 см/рік,
p>0,05). У дівчаток розмір морфологічної довжини
обличчя майже досягає розміру юнацького віку в 14
років (11,8 0,1 см, або 99,2%). У хлопчиків цей показ-
ник лише в 16 років наближається до значень в юнаць-
кому віці (12,3 0,2 см, або 99,1% значення розміру в
віці 17-21 років).

У хлопчиків 13 років показник довжини обличчя
складає 107,7% (p<0,05) подібності до розміру юнаць-
кого віку. Процес зменшення відносної довжини об-
личчя у хлопчиків має тенденцію до прискорення з 13
до 14 років на 3,0%, з 14 до 15 років на 1,3% (в усіх
випадках p>0,01). У дівчаток в 12 років довжина об-
личчя має більшу, ніж у хлопчиків, пропорційну
подібність до розміру юнацького віку (101,4%, p>0,05),
і з 12 до 15 років вона залишається на рівні, що не-
значно перевищує 101%.

Ширина обличчя у 13 років у хлопчиків досягає 13,4
0,1 см, а у дівчаток в 12 років - 13,2 0,1 см, що складає,
відповідно, 94,5 0,9 і 97,8 0,8% розмірів цього показни-
ка в юнацькому віці У хлопчиків найбільша швидкість
росту ширини обличчя припадає на періоди з 14 до 15
років (0,3 см/рік, p>0,05). У 15 років ширина обличчя у
хлопчиків складає вже 14,1 0,1 см (99,2% значення
розміру в юнацькому віці) і з 15 до 16 років збільшується
незначно. У дівчаток цей розмір максимально
збільшується в періоді з 12 до 13 років, пізніше
швидкість його росту зменшується. У 15 років ширина
обличчя у дівчаток складає 13,6 0,1 см (99,5% значен-
ня розміру в юнацькому віці).

У 13 років ширина обличчя у хлопчиків відносно
більша, ніж в юнацькому віці на 10,2% (p<0,001), у по-
дальші вікові періоди різниця зменшується: у 14 років -
105,6% (p<0,01), у 15 років - 103,1% p>0,05 і в 16 років
вже становить 100,9% значення розміру ширини об-
личчя юнацького віку.

У дівчаток ширина обличчя в 12 років пропорційно
більша ніж в юнацькому віці на 3,2% (p>0,05), в 14 років

Таблиця 1. Головний і лицевий показники підлітків (%).

Вік
(років)

Головний показник Лицевий показник

хлопчики дівчатка хлопчики дівчатка

12 - 84,3±1,6 - 87,1±1,3

13 84,4±1,3 85,6±1,7 84,5±1,2 87,9±1,4

14 84,9±1,6 86,2±1,3 84,6±1,4 88,7±1,5

15 84,8±1,5 86,2±1,5 85,5±1,5 88,8±1,3

16 84,5±1,4 86,3±1,2 86,5±1,1 88,2±1,4

17 84,5±1,5 - 87,1±1,4 -
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і в подальші вікові періоди коливання рівня подібності
показника до його розміру в юнацькому віці у дівчаток
не перевищують 1%.

З 13 років до юнацького віку ширина обличчя у дівча-
ток менша, ніж у хлопчиків. Ця різниця збільшується з
1,5% в 13 років і до 4,9% в юнацькому віці, вона стає
суттєвою вже в 14 років (p 0,05). У 15 років ширина
голови у дівчаток менша, ніж у хлопчиків на 5%, в
юнацькому віці - на 4,9% (в обох випадках p<0,05).

Порівняно з розмірами юнацького віку, відносна
ширина обличчя в 13 і 14 років у дівчаток недостовір-
но (p>0,05) менша, ніж у хлопчиків на 1,3-3,4% (p>0,05),
у подальшому хлопчики також несуттєво (p>0,05) пе-
реважають дівчаток за показником ширини обличчя на
(1,1-3,6%), достовірно - тільки в юнацькому віці (p 0,05).

Однією з особливостей розмірів голови є типовість
їх статевих особливостей. Перевага хлопчиків над
дівчатками за величиною середніх значень розмірів
голови протягом підліткового періоду розвитку
збільшується, досягаючи максимальних значень в юнаць-
кому віці.

Пропорційна зменшеність розмірів голови дівчаток
на початку підліткового періоду (переважно в 14 і 14
років) і перевага над хлопчиками за величиною зна-
чень цих розмірів відносно відповідних показників
юнацького віку в подальші вікові періоди в більшому
ступені залежить не від росту розмірів голови, а від
статевих особливостей вікової динаміки загальних
розмірів тіла.

Для найбільш повної характеристики мозкового і
лицевого черепа були обчислені головний і лицевий
показники (табл. 1). Головний показник у дівчаток і хлоп-
чиків підліткового віку знаходиться в діапазоні значень,
які відповідають брахікефалії. Причому, якщо в 12 років
у дівчаток і в 13 років у хлопчиків цей показник скла-
дає, відповідно, 84,3 1,6% і 84,4 1,3%, то протягом
підліткового періоду він має тенденцію до збільшення,
відповідно до 86,3 1,2% і 84,5 1,2% (p>0,05), тобто у
хлопчиків і дівчаток відбувається ще більша брахике-
фалізація. На перевагу підлітків з брахікефальною фор-
мою черепа над підлітками з ознаками мезо- і доліхо-
кефальності звертали увагу й інші дослідники [Труфа-
нов, 2006].

Лицевий показник з початку підліткового періоду до
юнацького віку у хлопчиків збільшується від 84,5 1,2%
до 87,1 1,3% (p>0,05), у дівчаток - 87,1 1,4% до 88,2
1,4%. Лицевий показник у хлопчиків підліткового віку і

у дівчаток 12 і 13 років знаходиться в межах, характер-
них для мезопрозопії, дівчатка з 14 років мають леп-
топрозопічне обличчя.

Висновки та перспективи подальш их
розроб ок

1. За рівнем розвитку відносно показників юнацько-
го віку горизонтальні діаметри голови випереджають її
вертикальні та поздовжні розміри. Про зміну форми
голови свідчать лицевий і головний показники, обчис-
лення яких має велике значення в антропології.

2. Головний показник у хлопчиків і дівчаток підлітко-
вого віку знаходиться в діапазоні значень, які відпові-
дають брахікефалії. Протягом підліткового періоду він
збільшується, тобто у хлопчиків і дівчаток відбувається
ще більша брахикефалізація.

3. Лицевий показник у хлопчиків протягом підлітко-
вого періоду збільшується  і знаходиться в межах, які
відповідають мезопрозопії. У дівчаток в підлітковому
періоді лицевий показник збільшується ще інтенсивні-
ше, лицевий показник у дівчаток знаходиться в діапа-
зоні значень, що відповідають лептопрозопії (88,0-88,7%).

4. Відсутність суттєвих змін головного і лицевого
показників у хлопчиків і дівчаток підліткового віку го-
ворить про відносну сформованість ознак голови до
початку підліткового періоду. Про це говорить також
високий рівень подібності розмірів голови до відпові-
дних показників дорослих людей юнацького віку.

5. У періоді статевого дозрівання відбувається оста-
точне формування статевого диморфізму розмірів го-
лови. Середні значення розмірів як лицевого, так і моз-
кового черепа в підлітковому періоді у хлопчиків або
більші, або мають тенденцію до збільшення відносно
відповідних розмірів у дівчаток.

6. Використання методу пропорційної ідентифікації
виявляє іншу картину: на початку підліткового періоду
розміри голови у дівчаток пропорційно менші, або ма-
ють тенденцію до відносного зменшення порівняно з
розмірами хлопчиків, пізніше голова у дівчаток віднос-
но збільшується і в юнацькому віці показники розмірів
голови (крім висоти чола) у дівчаток відносно більші,
ніж у хлопчиків.

Вивчення закономірностей вікових змін антропомет-
ричних і функціональних показників у перспективі дасть
можливість визначити оптимальні форми і методи
фізичних навантажень для юнаків і дівчаті розробити
відповідні науково обґрунтовані програми.
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СИНДРОМ НЕЗЕЛОФА - КЛІНІЧНИЙ ПРИКЛАД

Резюме. Розглянуто особливості клінічного перебігу синдрому вродженої комбінованої імунної недостатності (синдром
Незелофа). Встановлено, що даний синдром супроводжується відповідними морфологічними змінами в органах-мішенях:
тимусі, лімфатичних вузлах, лімфоїдній тканині шлунково-кишкового тракту, підшлунковій залозі. Перебіг і прогноз при
цьому комбінованому імунодефіциті несприятливий.
Ключові слова: вроджений імунодефіцит, клітинний імунітет, імуноглобуліни.
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