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Розвиток відновної та плас-
тичної краніофаціальної хірур-
гії, хірургічних доступів до ана-
томічних структур очної ямки
та інших утворень черепа при
лікуванні онкологічних патоло-
гій зумовлює зростання інтере-
су до морфометричної характе-
ристики стінок очної ямки. Зо-
крема, А. Ф. Ципящук [1] вка-
зує на значущість вивчення кіль-
кісних характеристик стінок
правої та лівої орбіти при діа-
гностичних, хірургічних, ендо-
скопічних маніпуляціях на очній
ямці. У роботі L.-L. Chan et al.
[2] стверджується, що оцінка роз-
мірів пристінкових кутів, довжи-
ни латеральної стінки очної ям-
ки виступає незалежними змін-
ними, які з високою чутливіс-
тю, специфічністю та передба-
чувальним потенціалом дозво-
ляють виявити оптичну нейро-
патію при офтальмопатії Грейв-
са. Оцінка довжини стінок оч-
ної ямки може слугувати озна-
кою діагностики низки анома-
лій розвитку кісткових струк-
тур черепа [3] або, наприклад,
рабдоміосаркоми інших злоякіс-
них утворень орбіти [4].
У зв’язку з наявними потре-

бами розвитку клінічної меди-
цини в анатомії з’являються ро-
боти, присвячені питанню фор-
мування бази даних про стан-
дартні розміри стінок очної ям-
ки [1; 5; 6]. Разом із тим вивчен-
ня літературних джерел дає
змогу відзначити нестачу інфор-
мації про індивідуально-типо-
логічну мінливість довжини сті-

нок орбіти, її різнорідність че-
рез різноманітність методів, за-
стосованих при морфометрич-
них дослідженнях, відсутність
чіткого групування за віком.
Зокрема, питаннями, які по-

требують анатомічного обґрун-
тування, є:

— проблема статевого ди-
морфізму: чи є достовірні від-
мінності у будові, формі та роз-
мірах стінок очної ямки між чо-
ловіками і жінками, чи можна
вважати середні довідкові дані
про довжину стінок у чоловіків
і жінок рівнозначними (у дослі-
дженні P. Claes et al. зазначаєть-
ся, що форма очної ямки є од-
ним з проявів статевого димор-
фізму — у жінок вона більш
округла [7]);

— проблема правої та лівої
очних ямок: чи можна викорис-
товувати дані про довжину сті-
нок очної ямки без патології кіст-
кової тканини для діагностики
пухлин, планування хірургіч-
них доступів і ремоделювання
стінок іншої, неушкодженої,
очної ямки (у роботі M. Metzger
et al., присвяченій реконструк-
тивним аспектам краніомаксі-
лофаціальної хірургії, точності
ремоделювання кісткових струк-
тур травмованої очної ямки за
параметрами неушкодженої на-
дається досить велике значення
[8]).
Метою даного дослідження

стало обґрунтування індивіду-
ально-типологічної мінливості
довжини стінок очної ямки лю-
дей зрілого віку за даними ком-

п’ютерної томографії (КТ) в ас-
пектах статі та парності очної
ямки як органа.

Матеріали та методи
дослідження

Дослідження проводилося
на 62 пацієнтах зрілого віку До-
нецького діагностичного центру
(32 чоловіки у віці від 22 до
60 років, 32 жінки у віці від 21
до 55 років) без патології кра-
ніофаціальної ділянки методом
мультизрізової КТ черепа на
апараті Brilliance CT 64 (Philips)
з використанням вбудованого
програмного забезпечення.
У силу уявлень про очну ям-

ку як про чотиригранну пірамі-
ду довжина стінок вимірювала-
ся відповідно до підходу Y. Ji еt
al. [5] від точок на краю орбіти
до отвору зорового каналу,
який знаходиться у ділянці вер-
хівки очної ямки. Для виявлен-
ня індивідуально-типологічної
мінливості отримані розмірі бу-
ли проаналізовані за двома оч-
ними ямками, за статтю і зістав-
лені з формою черепа (краніо-
типом). Для визначення кра-
ніотипу використано черепний
індекс [9; 10], відповідно до яко-
го виділені три типи форми че-
репа: доліхоцефали (індекс ста-
новить менше 75,00 %), мезоце-
фали (індекс знаходиться в ін-
тервалі від 75,00 до 79,99 %),
брахіцефали (індекс дорівнюває
80,00 % і більше).
Статистичну обробку одер-

жаних даних здійснювали в се-
редовищі Microsoft Excel 2010,
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зокрема, було перевірено всі да-
ні на нормальність із викорис-
танням критерію χ2 і розрахова-
но параметри описової статис-
тики: оцінку статистичної зна-
чущості середніх значень дов-
жини стінок за стороною очної
ямки (зліва, справа), статтю та
краніотипом проводили із за-
стосуванням параметричного
критерію Стьюдента (гомо- та
гетероскедастичний тести) у
разі нормальності розподілу по-
рівнюваних вибірок даних або
з використанням непараметрич-
ного критерію Манна — Уїтні,
у противному разі відповідно
до рекомендацій С. С. Бондар-
чука, С. Гланца [11; 12].

Результати дослідження
та їх обговорення

Перевірка одержаних вибірок
довжини медіальної, латеральної,
верхньої та нижньої стінок лівої
та правої очних ямок показала їх
відповідність нормальному зако-
ну розподілу, що дозволило одер-
жати відповідні показники описо-
вої статистики (табл. 1).

Як можна побачити з даних
табл. 1, розміри медіальної стін-
ки очної ямки коливаються в
межах 40–47 мм, латеральної —
38–42 мм, нижньої — 36–42 мм,
верхньої 38–43 мм. Порівняно з
даними, які отримали В. П. Ні-
колаєнко і співавт. [13], слід від-
значити приблизну відповідність
довжини медіальної (45 мм) та
латеральної стінок (40 мм), оцін-
ки довжини нижньої стінки оч-
ної ямки значно розходяться
(на 20 мм), що можна пояснити
різницею в порядку вимірюван-
ня (до отвору зорового каналу,
а не до краю нижньої очної щі-
лини). Зіставлення одержаних
результатів з даними, які опри-
люднює у своїй роботі А. Ф. Ци-
пящук [1], свідчить, що за показ-
никами довжини верхньої та
латеральної стінок спостеріга-
ється недооцінка (41 мм проти
46 мм і 41 мм проти 42 мм у се-
редньому відповідно), тимча-
сом як за показниками довжини
нижньої та медіальної стінок —
переоцінка (39 мм проти 36 мм
і 43 мм проти 38 мм у середньо-

му відповідно) значень. Порів-
няти порядок виміру довжини в
даному дослідженні та в робо-
ті [1] неможливо через відсут-
ність у ній такого опису. Однак
слід відзначити відносно вищі
варіабельність вибірок і вели-
чину стандартного відхилення
в проаналізованому досліджен-
ні, а також використання авто-
ром методу краніоскопії на пре-
паратах черепа, який має від-
носно нижчу точність порів-
нянно з КТ.
Статистичний аналіз наяв-

ності відмінностей у значеннях
середніх величин довжини кож-
ної стінки очних ямок прово-
дився в таких зрізах, як відмін-
ність між чоловічою та жіно-
чою серіями зліва і справа окре-
мо, між лівою й правою сторо-
нами у цілому, серед чоловіків
і серед жінок. Його результати
показують, що з рівнем досто-
вірності р=0,05 статистично
значущих відмінностей між ци-
ми зрізами немає, тобто дані
будь-якої орбіти (лівої або пра-
вої) можуть бути використані

Таблиця 1
Дані описової статистики по довжині стінок очних ямок

                  
 Показник

                 Медіальна стінка   Латеральна стінка      Нижня стінка         Верхня стінка

л п л п л п л п

Вибірка у цілому

Середнє значення 43,6±0,5 43,5±0,5 40,9±0,3 40,8±0,3 39,4±0,3 39,6±0,3 40,6±0,3 40,6±0,2
та  довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 40,0 40,2 38,8 38,5 36,0 36,2 37,9 38,0
Максимальне значення, мм 47,2 46,8 43,7 43,3 41,4 41,7 42,6 42,7
Коефіцієнт варіації, % 4,4 4,4 2,6 2,2 2,9 2,8 2,6 2,4

Чоловіки

Середнє значення 43,9±0,7 43,6±0,7 40,7±0,3 40,7±0,3 39,5±0,4 39,7±0,4 40,8±0,4 40,7±0,3
та довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 41,0 41,1 38,8 38,5 37,2 37,5 38,9 39,0
Максимальне значення, мм 47,2 46,8 42,1 42,3 41,4 41,6 42,6 42,7
Коефіцієнт варіації, % 4,7 4,5 2,3 2,1 2,6 2,5 2,5 2,2

Жінки

Середнє значення 43,4±0,7 43,3±0,7 41,0±0,7 40,9±0,3 39,4±0,4 39,6±0,4 40,4±0,4 40,4±0,4
та довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 40,0 40,2 39,1 39,7 36,0 38,0 37,9 38,0
Максимальне значення, мм 46,6 46,4 43,7 43,3 41,4 42,4 42,1 42,4
Коефіцієнт варіації, % 4,2 4,3 2,9 2,3 3,2 2,6 2,7 2,6
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як статистично надійний ета-
лон при ушкодженні іншої ор-
біти, і статевий фактор при цьо-
му не значущий.
Варіаційний аналіз черепно-

го індексу довів, що його се-
реднє значення у вибірці у ціло-
му становить 81,4 % із довірчим
інтервалом {80,2; 82,7}, тобто в
середньому вибірка представле-
на брахіцефалами. Розподіл да-
них за краніотипами у цілому й
у чоловічій і жіночій серіях по-
дано на рис. 1. З наведених да-

них (див. рис. 1) можна побачи-
ти, що розповсюдження брахі-
цефалії характерне для жінок
відносно більшою мірою.
Оцінка показників довжини

стінок лівої та правої очних ямок
у розрізі краніотипів за череп-
ним індексом подано в табл. 2.
Як видно з даних зазначеної
таблиці, найдовша медіальна
стінка належить людям з мезо-
цефалічним черепом, а найко-
ротша — з брахіцефалічним.
Щодо оцінки довжини лате-

ральної стінки доліхо- та мезо-
цефали мають приблизно одна-
кові значення, тимчасом як се-
редня довжина латеральної стін-
ки у брахіцефалів нижча. Така
сама ситуація спостерігається і
щодо нижньої та верхньої сті-
нок. Статистично значущої
різниці між оцінками довжини
стінок правої та лівої очних
ямок усередині вибірок за кож-
ним краніотипом не відзнача-
ється.
Проведений за допомогою

параметричного критерію Ман-
на — Уїтні аналіз суттєвості ста-
тистичних відмінностей між ви-
бірками довжини стінок лівої
та правої очних ямок за кра-
ніотипами дозволив з’ясувати,
що статистично значущими є
відмінності між брахі- та мезо-
цефалами в оцінці довжини всіх
стінок, між брахі- та доліхоце-
фалами в оцінці довжини всіх
стінок, крім латеральної. Ста-
тистично значущих відміннос-
тей у значеннях довжини стінок
між мезо- та доліхоцефалами
немає.
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Рис. 1. Розподіл вибірки за краніотипами

%

Таблиця 2
Оцінка показників довжини стінок очних ямок за краніотипами

                  
 Показник

                 Медіальна стінка   Латеральна стінка      Нижня стінка         Верхня стінка

л п л п л п л п

Брахіцефали

Середнє значення 42,9±3,3 42,7±3,4 40,6±2,3 40,6±1,9 39,1±2,4 39,2±2,2 40,3±2,1 40,2±1,8
та довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 40,0 40,2 38,8 38,5 36,0 36,2 37,9 38,0
Максимальне значення, мм 47,0 46,8 43,7 43,3 41,1 41,3 42,2 41,8
Коефіцієнт варіації, % 3,8 3,9 2,8 2,3 3,0 2,8 2,6 2,3

Мезоцефали

Середнє значення 45,0±3,9 44,8±3,3 41,4±2,0 41,3±2,0 40,1±1,4 40,4±1,3 41,2±1,7 41,2±1,9
та довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 42,0 41,8 39,6 40,3 38,6 38,9 39,8 39,7
Максимальне значення, мм 47,2 46,6 42,8 42,5 41,4 41,7 42,5 42,7
Коефіцієнт варіації, % 4,1 3,5 2,2 1,8 1,6 1,5 2,0 2,2

Доліхоцефали

Середнє значення 45,1±3,4 45,0±3,9 41,1±1,3 40,8±1,3 40,1±1,7 40,3±1,5 41,1±2,1 41,0±2,0
та довірчий інтервал, мм
Мінімальне значення, мм 42,8 42,5 40,5 40,3 39,2 39,8 40,0 40,0
Максимальне значення, мм 46,7 46,5 42,0 41,6 41,4 41,6 42,6 42,4
Коефіцієнт варіації, % 3,1 3,5 1,3 1,3 1,7 1,5 2,1 2,0



¹ 1 (25) 2015 51

Висновки

1. На основі прижиттєвої КТ
установлено середні значення
довжини стінок очних ямок лю-
дей зрілого віку, зокрема розмі-
ри медіальної стінки очної ямки
— 40–47 мм, латеральної — 38–
42 мм, нижньої — 36–42 мм,
верхньої 38–43 мм. При цьому
показано, що статевий димор-
фізм досліджуваного показника
не спостерігається, це дозволяє
нехтувати фактором статі при
визначенні довжини імплантів
стінок очної ямки.

2. Доведено, що статистично
значущих відмінностей у дов-
жині стінок між лівою та пра-
вою очними ямками немає. Та-
ким чином, у реконструктивній
хірургії дані про довжину сті-
нок однієї очної ямки можуть
слугувати достовірним джере-
лом інформації про довжину сті-
нок іншої. У зв’язку з цим слід
зробити зауваження, що дослі-
дження проводилося на пацієн-
тах, які не мали патологій оч-
ної ямки, тому при прийнятті
рішення про можливість вико-
ристання таких даних украй
значущим є анамнез генетичних
або онкологічних захворювань,
які можуть призвести до аномаль-
ного розвитку однієї або обох
очних ямок.

3. Установлено, що існує за-
лежність між краніотипом і дов-
жиною стінок: зокрема, що шир-
ший череп (брахіцефалія), то
менша довжина стінок очної ям-
ки; однак можна знехтувати від-
мінностями між мезо- та до-
ліхоцефалами. Через перева-
жання брахіцефалів серед дослі-
джуваних пацієнтів отримані
середні значення довжини сті-
нок є відносно більш репрезен-
тативними саме для людей з да-
ним краніотипом.
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УДК 611.714.6/614.78:572:616.7:51-76
С. О. Дубина
ІНДИВІДУАЛЬНО-ТИПОЛОГІЧНА МІНЛИВІСТЬ

ДОВЖИНИ СТІНОК ОЧНОЇ ЯМКИ ЛЮДЕЙ ЗРІЛОГО
ВІКУ ЗА ДАНИМИ КОМП’ЮТЕРНОЇ ТОМОГРАФІЇ

На основі прижиттєвої комп’ютерної томографії дослі-
джена довжина стін правої і лівої очних ямок людей зріло-
го віку і встановлені їхні середні значення: медіальна (40–
47 мм), латеральна (38–42 мм), нижня (36–42 мм) і верхня
(38–43 мм) стінки. Доведено, що за фактором лівої та пра-
вої орбіт і за статевою ознакою статистично значущих
відмінностей у довжині стінок немає. Установлена залежність
між краніотипом і довжиною стінок: що ширший череп
(брахіцефалія), то менша довжина стінок. Крім того, по-
казано, що відмінностями у довжині стінок очної ямки між
мезо- й доліхоцефалами можна нехтувати.

Ключові слова: стінки очної ямки, довжина стінок, кра-
ніотип, анатомія очної ямки, зрілий вік, комп’ютерна то-
мографія, мінливість.
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INDIVIDUAL AND TYPOLOGICAL VARIABILITY

OF ORBITAL WALLS’ LENGTH OF MATURE AGE
PEOPLE ACCORDING TO CT-VIZUALIZATION

On the basis of computer scanning there was examined length
of walls of an orbit and average values were established: medi-
al (40–47 mm), lateral (38–42 mm), inferior (36–42 mm) and
orbital roof (38–43 mm). It is proved there are no statistically
significant distinctions in orbital walls’ length between the left
and the right orbits and sexes. Dependence between cranium
type and wall length is established: the wider the skull (brachio-
cephalism), the smaller the wall’s length. Besides, it is shown
that distinctions in lengths of walls between meso- and doli-
chocephalic persons can be neglected.

Key words: orbital walls, length of walls, type of cranium,
orbital anatomy, mature age, computer tomography, variabi-
lity.




