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ИНДИВИДУАЛЬНАЯ АНАТОМИЧЕСКАЯ ИЗМЕНЧИВОСТЬ  

ВЕНОЗНО-ЛИКВОРНЫХ ВЗАИМООТНОШЕНИЙ ГОЛОВНОГО 

МОЗГА ЧЕЛОВЕКА 
 

ІНДИВІДУАЛЬНА АНАТОМІЧНА МІНЛИВІСТЬ ВЕНОЗНО-ЛІКВОРНИХ ВЗАЄМОВІДНО-

ШЕНЬ ГОЛОВНОГО МОЗКУ 

Резюме. Отримані дані з 40 препаратів венозно-лікворної системи головного мозку людей зрілого віку. 

Кожен препарат підлягав морфометричному аналізу зі встановленням цілого ряду показників. Попере-

дньо, в кожному випадку, проводилось обчислення головного (черепного) індексу, що дозволило ви-

значити конституційний тип будови голови. Встановлено, що поздовжні параметри голови, порожнини 

черепа і бічних шлуночків зазвичай переважають у представників чоловічої і жіночої статей, що мають 

доліхоцефалічну форму (довгоголових людей). За цих умов, незалежно від статі, спостерігається хара-

ктерна тенденція поступового збільшення ширини голови, порожнини черепа і бічних шлуночків від 

доліхо- до брахіцефалів. Водночас, показники висоти голови і порожнини черепа поступово збільшу-

ються від доліхо- до брахіцефалів за рахунок переважання в останніх поперечних розмірів і загального 

об’єму головного мозку. 

Ключові слова: венозно-лікворна система головного мозку людини, індивідуальна анатомічна мін-

ливість, люди зрілого віку. 

 
Клиническая анатомия венозно-ликворных взаи-

моотношений головного мозга является наиболее 

сложным и важным разделом современной нейро-

хирургии. Она направлена на рациональные и эф-

фективные способы лечения различных пороков 

головы, черепа, сосудисто-нервных образований 

[1-3]. В первую очередь, это касается аномальных 

форм и размеров головы, черепа, гидроцефалии, 

когда возникает необходимость радикального хи-

рургического лечения. В этих случаях приходится 

нормализовать отток спинномозговой жидкости 

и, таким образом, снижать внутримозговое давле-

ние [4, 5]. 

В связи с этим остаются нерешенными во-

просы о краниотопографических особенностях 

венозно-ликворных взаимоотношений в разных 

отделах головного мозга. В клинико-морфологи-

ческом плане очень важно уточнить признаки ин-

дивидуальной анатомической изменчивости 

между ними, особенно с позиций разработки до-

ступов, выполнения этапов операций и создания 

внутри- и внечерепных венозно-ликворных шун-

тов [6-8]. 

Цель исследования: установить зависи-

мость основных линейных параметров венозно-

ликворной системы головного мозга человека от 

конституционного типа строения головы. 

Материал и методы. Данное исследование 

выполнено на трупах людей разного пола от 25 до 

60 лет (зрелый возраст) с изготовлением натив-

ных препаратов головного мозга с оболочками и 

ликворными структурами. Нами получены дан-

ные 40 препаратов венозно-ликворной системы 

головного мозга людей зрелого возраста. Каж-

дый препарат подвергался морфометрическому 

анализу с установлением целого ряда показате-

лей.  

Предварительно, в каждом случае, произво-

дилось вычисление головного (черепного) индекса, 

что позволило определить конституционный 

тип строения головы.  

Работа выполнена в соответствии с тема-

тическим планом научных исследований ГУ “Лу-

ганский государственный медицинский универси-

тет” в пределах темы кафедры оперативной хи-

рургии и топографической анатомии “Изменчи-

вость, морфологические особенности, взаимоот-

ношения образований головы, черепа, головного 

мозга, и их практическое значение” (№ 

0109U002006) и темой кафедры анатомии чело-

века Харьковского национального медицинского 

университета “Морфологические особенности 
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органов и систем тела человека на этапах онто-

генеза” (№ 0114U004149). 

Результаты исследования и их обсужде-

ние. Нами изучены краниотопографические и 

краниометрические соотношения размеров го-

ловы, полости черепа и боковых желудочков у 

людей зрелого возраста. Учитывая практическую 

необходимость пункции и катетеризации различ-

ных образований ликворной системы головного 

мозга, установлен диапазон их продольных и по-

перечных размеров, позволяющих правильно 

ориентироваться во время оперативных вмеша-

тельств. 

Установлено, что существуют предельные 

параметры длины головы, полости черепа и боко-

вых желудочков у мужчин и женщин зрелого воз-

раста в зависимости от их крайнего типа строения 

(табл. 1 и 2). 

Согласно нашим данным, продольные пара-

метры головы, полости черепа и боковых желу-

дочков обычно преобладают у представителей 

мужского и женского полов, имеющих долихоце-

фалическую форму (длинноголовых людей). Со-

ответственно, формируются определенные кра-

ниотопографические соотношения с левым и пра-

вым боковыми желудочками. У мужчин, при 

длине головы 17,5-19,0 см и длине полости черепа 

15,2-17,5 см, продольный параметр боковых же-

лудочков достигает  9,4-9,7 см. У лиц с мезоцефа-

лической формой головы (среднеголовых) отме-

чается незначительное уменьшение данного пара-

метра: головы – до 17,4-18,6 см, полости черепа – 

15,2-16,5 см и боковых желудочков – 9,1-9,5 см. У 

мужчин с брахицефалической формой головы эти 

соотношения составляют: 16,7-18,1 см; 14,5-15,0 

см и 8,8-9,2 см. 

У женщин наблюдается подобный диапазон 

индивидуальной изменчивости соотношений про-

дольных размеров головы, полости черепа и боко-

вых желудочков. 

Для понимания существующих индивиду-

альных различий залегания и глубины расположе-

ния боковых желудочков внутри головного мозга 

нами установлены краниометрические соотноше-

ния между поперечными размерами изучаемых 

объектов (табл. 3 и 4).  

Независимо от пола наблюдается характер-

ная тенденция постепенного увеличения ширины 

головы, полости черепа и боковых желудочков от 

долихо- к брахицефалам. У первых имеются ми-

нимальные значения поперечного параметра го-

ловы в пределах 13,0-14,0 см (муж.) и 12,8-13,9 см

Таблица 1 

Диапазон индивидуальных различий продольных размеров головы, полости черепа и боковых 

желудочков у мужчин зрелого возраста (в см) 

Форма головы  

Исследуемый признак  
Долихоцефалы Мезоцефалы Брахицефалы 

Длина головы 17,5-19,0 17,4-18,6 16,7-18,1 

Длина полости черепа 15,2-17,5 15,2-16,3 14,5-15,0 

Длина левого бокового желудочка 9,4-9,7 9,1-9,5 8,8-9,1 

Длина правого бокового желудочка 9,4-9,7 9,2-9,5 8,8-9,2 

Таблица 2 

Диапазон индивидуальных различий продольных размеров головы, полости черепа и боковых 

желудочков у женщин зрелого возраста (в см) 

Форма головы  

Исследуемый признак  
Долихоцефалы Мезоцефалы Брахицефалы 

Длина головы 17,1-19,0 17,1-17,9 16,3-17,8 

Длина полости черепа 15,0-16,7 15,0-16,0 14,2-15,0 

Длина левого бокового желудочка 9,2-9,5 9,0-9,3 8,3-8,9 

Длина правого бокового желудочка 9,1-9,5 9,0-9,4 8,3-8,8 

Таблица 3 

Диапазон индивидуальных различий ширины головы, полости черепа и боковых желудочков у 

мужчин зрелого возраста (в см) 

Форма головы  

Исследуемый признак  
Долихоцефалы Мезоцефалы Брахицефалы 

Ширина головы 13,0-14,0 13,9-14,9 13,7-16,0 

Ширина полости черепа 11,0-12,6 12,2-13,2 13,0-15,0 

Ширина левого бокового желудочка 0,7-1,0 0,8-0,9 1,2-1,5 

Ширина правого бокового желудочка 0,7-1,2 0,8-0,9 1,2-1,4 
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Таблица 4 

Диапазон индивидуальных различий ширины головы, полости черепа и боковых желудочков у 

женщин зрелого возраста (в см) 

Форма головы  

Исследуемый признак  
Долихоцефалы Мезоцефалы Брахицефалы 

Ширина головы 12,8-13,9 13,5-14,0 13,6-15,0 

Ширина полости черепа 11,0-12,6 11,8-12,8 12,8-14,0 

Ширина левого бокового желудочка 0,7-0,9 0,8-0,9 1,1-1,4 

Ширина правого бокового желудочка 0,7-1,0 0,7-0,9 1,0-1,3 

(жен.); полости черепа – 11,0-12,6 см и боковых 

желудочков – 0,7-1,2 см и 0,7-1,0 см. У брахице-

фалов, наоборот, максимальные значения данного 

параметра: головы – 13,7-16,0 см (муж.) и 13,6-

15,0 см (жен.); полости черепа – 13,0-15,0 см и 

12,8-14,0 см соответственно; боковых желудоч-

ков – 1,2-1,5 см (муж.) и 1,0-1,4 см (жен.). 

Важным показателем является соотношение вы-

соты головы, полости черепа и центральной части 

боковых желудочков, позволяющий уточнить кра-

ниотопографию данного отдела ликворной системы. 

С учетом крайних типов строения головы 

установлен диапазон их различий у людей зре-

лого возраста (табл. 5). 

Таблица 5 

Диапазон индивидуальных различий высоты головы, полости черепа и боковых желудочков у 

людей зрелого возраста (в см) 

Форма головы  

Исслед. признак  

Долихоцефалы Мезоцефалы Брахицефалы 

Муж. Жен. Муж. Жен. Муж. Жен. 

Высота головы 13,0-14,8 13,5-14,3 13,3-15,0 14,0-14,8 14,0-15,2 14,0-14,8 

Высота полости черепа 12,0-13,7 12,0-13,3 12,3-14,0 13,0-13,8 13,3-15,0 13,5-14,2 

Высота левого бокового же-

лудочка 
1,8-2,2 1,8-2,3 2,2-2,5 2,1-2,4 2,3-2,9 2,2-2,7 

Высота правого бокового же-

лудочка 
1,9-2,2 1,9-2,2 2,1-2,4 2,1-2,3 2,2-2,9 2,3-2,7 

 

Согласно нашим данным, показатели высоты 

головы и полости черепа постепенно увеличива-

ются от долихо- к брахицефалам за счет преобла-

дания у последних поперечных размеров и об-

щего объема головного мозга. В этой связи вы-

сота боковых желудочков у долихоцефалов, неза-

висимо от пола, не превышает 1,8-2,5 см, у мезо-

цефалов – 2,1-2,5 см, у брахицефалов варьирует 

от 2,2 до 2,9 см (муж.) и 2,2-2,7 см (жен.). 

Полученные краниометрические данные 

имеют значение для целенаправленной и рацио-

нальной пункции боковых желудочков, они поз-

воляют определять и учитывать расстояния их 

нахождения по отношению к костям свода черепа. 

Выводы и перспективы дальнейших ис-

следований. 1. Продольные параметры головы, 

полости черепа и боковых желудочков обычно 

преобладают у представителей мужского и жен-

ского полов, имеющих долихоцефалическую 

форму (длинноголовых людей). 2. Независимо от 

пола наблюдается характерная тенденция посте-

пенного увеличения ширины  головы, полости че-

репа и боковых желудочков от долихо- к брахице-

фалам. 3. Высота головы и полости черепа посте-

пенно увеличиваются от долихо- к брахицефалам 

за счет преобладания у последних поперечных 

размеров и общего объема головного мозга. 4. По-

лученные результаты являются предпосылкой к 

дальнейшим исследованиям, что подтверждает их 

необходимость и актуальность. 
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ИНДИВИДУАЛЬНАЯ АНАТОМИЧЕСКАЯ 

ИЗМЕНЧИВОСТЬ ВЕНОЗНО-ЛИКВОРНЫХ 

ВЗАИМООТНОШЕНИЙ ГОЛОВНОГО 

МОЗГА ЧЕЛОВЕКА 

Резюме. Получены данные с 40 препаратов ве-

нозно-ликворной системы головного мозга людей 

зрелого возраста. Каждый препарат подвергался 

морфометрическому анализу с установлением це-

лого ряда показателей. Предварительно, в каждом 

случае, производилось вычисление головного (че-

репного) индекса, что позволило определить кон-

ституционный тип строения головы. Установ-

лено, что продольные параметры головы, полости 

черепа и боковых желудочков обычно преобла-

дают у представителей мужского и женского по-

лов, имеющих долихоцефалическую форму 

(длинноголовых людей). При этом, независимо от 

пола, наблюдается характерная тенденция посте-

пенного увеличения ширины головы, полости че-

репа и боковых желудочков от долихо- к брахице-

фалам. В то же время высота головы и полости че-

репа постепенно увеличиваются от долихо- к бра-

хицефалам за счет преобладания у последних по-

перечных размеров и общего объема головного 

мозга. 

Ключевые слова: венозно-ликворная система го-

ловного мозга человека, индивидуальная анато-

мическая изменчивость, люди зрелого возраста. 

INDIVIDUAL ANATOMICAL VARIABILITY 

OF THE VENOUS-LIQUOR RELATIONS OF 

THE HUMAN BRAIN 

Abstract. We obtained the data from 40 preparations 

of venous-CSF system of the brain in adult people. 

Each specimen was subjected to morphometric anal-

ysis with detection of a number of indicators. Previ-

ously, in each case, the head (cranial) index was cal-

culated to determine the constitutional head type 

structure. The longitufinal parameters of the head, 

cranial cavity and lateral ventricles were found to pre-

dominate among males and females having dolihoce-

phalic shape (long-headed people).  At the same time, 

regardless of gender, there is a characteristic tendency 

of gradual increase in the width of the head, the cra-

nial cavity and the lateral ventricles from dolicho- to 

brachycephalic. At the same time, the height of the 

head and the cranial cavity gradually increases from 

dolicho- to brachycephaly due to the predominance of 

the transverse dimensions and general volume of the 

brain for this group.  

Key words: venous-liquor system of the human 

brain, individual anatomical variability, adult people. 
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