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Аннотация. С целью выявления закономерностей индивидуальной, возрастной, 
билатеральной изменчивости и полового диморфизма размеров и формы по-
звонков изучали препараты позвонков 60 скелетов взрослых людей 20–60 лет. 
Определили, что размеры позвонков и их соотношения изменяются на протя-
жении докрестцового отдела позвоночного столба и характеризуются опреде-
ленными закономерностями. Частота встречаемости различных сочетаний ин-
дексов позвонков на разных уровнях позвоночного столба, видимо, обеспечи-
вает оптимальные механобиологические характеристики позвоночника как 
кинематической цепи двигательных сегментов. 

Ключевые слова: позвонки, докрестцовый отдел позвоночного столба, разме-
ры, указатели.  
 
Abstract. For the purpose of revealing of laws individual, age, bilateral variability 
and sexual dimorphism the sizes and the form of vertebrae studied preparations of 
vertebrae of 60 skeletons of adult people of 20–60 years. Have defined that the sizes 
of vertebrae and their parity change on an extent presacral department of a vertebral 
column which are characterised by certain laws. Frequency of occurrence of various 
combinations of indexes of vertebrae at different levels of a vertebral column, 
probably, provides optimum mechanicobiological characteristics of the vertebral 
column, as kinematic chain of motor segments. 

Keywords: vertebrae, presacral vertebral column department, the sizes, indexes. 

Введение 

Сложные преобразования позвоночного столба в процессе эволюцион-
ного, фило- и онтогенетического развития привели к недостаточной его ста-
бильности и надежности. Гипотетически можно предположить, что эти про-
цессы еще не закончились, они продолжаются [1, с. 50–76]. Разнообразные 
патологические процессы, развивающиеся в позвоночнике, являются причи-
ной страданий людей разного возраста – от раннего детского до старческого 
[2, 3]. Изменчивость морфогеометрических и биомеханических закономерно-
стей конструкции позвоночного столба с его сложной кинематикой является 
актуальной проблемой современной нейровертебрологии, функциональной 
анатомии, ортопедии, судебной экспертизы, космической медицины, а также 
трудового и физического воспитания [4]. В настоящее время при проведении 
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хирургической коррекции патологий позвоночного столба используются ап-
параты, в основе которых лежит принцип установки фиксаторов как непо-
средственно в тела (винты вентральных конструкций), так и через задние 
структуры позвонков (педикулярные ламинарные крюки-упоры, полисегмен-
тарная система с транпедикулярными винтами) [5]. Сведения о возрастной 
динамике, половом диморфизме, индивидуальной и топографической измен-
чивости позвоночного столба в целом, его отделов, отдельных позвонков и их 
частей имеют важное теоретическое значение и находят применение в прак-
тическом здравоохранении [6]. 

1 Материал и методы 

Морфометрию позвонков докрестцового отдела позвоночного столба 
проводили на препаратах 60 скелетов взрослых мужчин и женщин 20–60 лет 
без патологии опорно-двигательного аппарата из фундаментального музея 
кафедры анатомии человека Саратовского государственного медицинского 
университета. Выделили две возрастные группы: I – 20–40 лет и II – 41–60 лет. 

Размеры (передняя высота тела, поперечный и продольный диаметры 
позвонка) определяли цифровым штангенциркулем. Широтно-длиннотный, 
высотно-широтный и высотно-длиннотный индексы позвонков определяли 
как процентное отношение соответствующих размеров позвонков. 

2 Результаты исследования и их обсуждение 

Средние значения высоты передней поверхности тела позвонка умень-
шаются от CII до CV от 20,0 ± 0,4 до 12,3 ± 0,3 мм, далее волнообразно увели-
чиваются в сакральном направлении до 27,0–28,0 мм у поясничных позвон-
ков (рис. 1). 

 

 

Рис. 1 Передняя высота тел позвонков (мм) 



№ 2 (10), 2009                               Медицинские науки. Теоретическая медицина 

 5 

Во всех диаграммах диапазонов («коробочных» графиках) используют-
ся обозначения, где указываются: среднее, максимальное и минимальное зна-
чения параметра, 25-й и 75-й процентили, которые показывают по одной 
четвертой части наиболее низких и наиболее высоких значений параметров. 

В мужских группах значения данного параметра в основном выше, 
чем в женских, причем в I группе они несколько выше по сравнению со II 
на 0,5–3,0 мм, максимальные различия отмечены в поясничном отделе позво-
ночного столба, при р > 0,05, т.е. высота позвонка с возрастом несколько 
уменьшается. У позвонков женщин на уровнях CII–CIV, ThV, LI с возрастом 
несколько увеличивается на 1,0–2,5 мм, различия также статистически незна-
чимы (рис. 2). 

 

 

Рис. 2 Возрастная и половая изменчивость передней высоты тел позвонков  
(М1 – I мужская, М2 – II мужская, Ж1 – I женская, Ж2 – II женская группы) 

 
Поперечный размер позвонков (расстояние между удаленными точ-

ками поперечных отростков) в шейном отделе позвоночного столба посте-
пенно уменьшается от CII (55,8 ± 1,3 мм) к CIV (53,5 ± 1,1 мм), затем посте-
пенно увеличивается к CVII (65,8 ± 1,1 мм), в C–Th переходе увеличивается 
до 76,5 ± 0,8 мм у ThI (рис. 3). 

В грудном отделе ширина позвонка волнообразно уменьшается к ThXII 
до 47,0 ± 0,9 мм, в Th–L переходе наблюдается резкий «скачок» данного раз-
мера до 80,0 ± 1,9 мм у LI, причем здесь же отмечена самая высокая амплиту-
да значений поперечного размера позвонков (49,0–87,0 мм).  

В поясничном отделе данный параметр увеличивается к LIII до 
90,3 ± 1,3 мм, затем снижается до 82,0 ± 0,8 мм у LVI и вновь несколько уве-
личивается к LV до 85,3 ± 0,8 мм.  

Продольный размер (длина) позвонков от CII к CIII несколько снижается 
от 53,0 ± 0,9 мм до 47,0 ± 0,6 мм, затем прослеживается общая тенденция к 
постепенному увеличению длины к LIII до 83,8 ± 1,2 мм, к LV – некоторое 
снижение до 70,0 ± 1,1 мм. Резких изменений продольного размера позвонков 
в переходных отделах позвоночного столба не отмечено (рис. 4). 

Широтно-длиннотный указатель позвонков самый низкий у ThXII 

(64,4 ± 0,8), самый высокий – у LV (124,0 ± 1,7). У CII данный индекс равен 
107,4 ± 1,7, к CIII он увеличивается до 116,7 ± 1,7, затем значения указателя 
уменьшаются к ThXII до 64,4 ± 0,8. В Th–L переходе заметен резкий «скачок» 
параметра до 98,6 ± 1,4 с последующим увеличением в каудальном направ-
лении до 124,0 ± 1,7 у LV. Максимальные амплитуды значений поперечно-
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продольного указателя приходятся на следующие уровни: CII (90,6–129,0), 
CIII (100,0–142,6), LI (72,4–104,9) и LV (107,9–144,3) (рис. 5). 

 

 

Рис. 3 Поперечный диаметр позвонков (мм) 
 

 

Рис. 4 Продольный размер позвонков (мм) 
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Рис. 5 Широтно-длиннотный указатель позвонков 
 
На уровнях CII–ThII, LIII и LV поперечный размер превалирует над про-

дольным. При этом соотношении размеров позвонков значения поперечно-
продольного индекса имеют высокие значения. При сближении размеров по-
звонков (у CII, CVII, LI–II и LIV) указатель приближается к 100. На уровнях 
ThIV–LI продольный размер преобладает над поперечным, при этом широтно-
длиннотный индекс имеет минимальные значения. Самому минимальному 
значению индекса соответствует максимальное преобладание продольного 
диаметра позвонка над поперечным (у ThXII) (рис. 6).  

 

  

Рис. 6 Соразмерность продольного, поперечного размеров  
и поперечно-продольного индекса позвонков взрослых людей 

 
Возрастно-половые изменения размеров позвонков характеризуются пре-

обладанием размеров позвонков у мужчин по сравнению с женщинами, а также 
изменением размеров позвонков с возрастом, особенно у женщин (рис. 7–9). 

. . . .
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Рис. 7 Возрастная и половая изменчивость продольного размера позвонков 
 

 

Рис. 8 Возрастная и половая изменчивость поперечного размера позвонков 
 

 

Рис. 9 Возрастная и половая изменчивость  
поперечно-продольного индекса позвонков 

 
Половые различия поперечно-продольного индекса выражены неотчет-

ливо. Возрастные различия характеризуются преобладанием индекса во  
II возрастной группе у мужчин у CII и LIV, у женщин – на уровнях CV, ThI и 
ThX. Высотно-широтный указатель позвонков от CII к C–Th переходу умень-
шается от 35,4 ± 0,6 до 21,3 ± 0,3, затем постепенно увеличивается к Th–L пе-
реходу, где отмечается «скачок» значений до 51,1 ± 0,8 у ThXII и уменьше-
ние – к LV до 32,0 ± 0,5. Высотно-длиннотный указатель уменьшается от 
38,7 ± 0,4 у CII до 24,3 ± 0,3 у CVII. В грудо-поясничном отделе средние значе-
ния индекса постепенно увеличиваются до 39,2 ± 0,6 у LV (рис. 10). Высотно-
широтный индекс значительно преобладает над высотно-длиннотным индек-
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сом на уровне ThXI–XII, где наблюдаются минимальные значения широтно-
длиннотного указателя (рис. 11).  

 

 
а) 

 
б) 

Рис. 10 Высотно-длиннотный (а) и высотно-широтный (б) индексы позвонков 
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Рис. 11 Соразмерность широтно-длиннотного, высотно-широтного  
и высотно-длиннотного индексов позвонков взрослых людей 

 
Позвонки по величине указателей (индексов – Ind) позвонков делятся на 

мезо- (Ind = 99,5 ± 5,9; 105,4–93,6), долихо- (Ind < 93,6) и брахивертебральные 
(Ind > 105,4) – по широтно-длиннотному указателю; мезо- (Ind = 30,8 ± 0,3; 
33,8–27,8), лепто- (Ind < 27,8) и эйри-широтновертебральные (Ind > 33,8) –  
по высотно-широтному указателю; мезо- (Ind = 30,0 ± 2,5; 32,5–27,5), лепто- 
(Ind < 27,5) и эйри-длиннотновертебральные (Ind > 32,5) – по высотно-
длиннотному указателю (рис. 12, 13).  

 

 

Рис. 12 Распределение позвонков по широтно-длиннотному индексу позвонков 
 

 
а) 

 
б) 

Рис. 13 Распределение позвонков по высотно-широтному (а)  
и высотно-длиннотному (б) индексам позвонков 

Мезо-; 30,40 % 

Долихо-; 30,40 % 

 
Брахи-; 39,20 % 

Долихо-; 30,40 % 

Мезо-; 30,40 %  Брахи-; 39,20 %

 

 
Мезо-; 52,20 % 

Брахи-; 17,40 %

Долихо-; 30,40 % 
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Брахиморфные формы позвонков чаще встречаются в шейном и пояс-
ничном отделах позвоночного столба, мезо- и долихоморфные – в грудном.  
В 21,7 % случаев сочетаются брахивертебральные, эйри-широтно- и эйри-
длиннотновертебральные; в 13 % случаев – брахивертебральные, мезо-
широтновертебральные, эйри-длиннотновертебральные; долиховертебраль-
ные, мезо-широтно- и мезо-длиннотновертебральные; остальные сочетания 
встречались в 8,7 % случаев и реже (табл. 1). 

 
Таблица 1 

Сочетания поперечно-продольного, высотно-широтного  
и высотно-длинотного индексов позвонков  

(Б – брахи-, М – мезо-, Д – долихо-, Э – эйри-, Л – лепто-) 

Позвонки Ind Шир.-дл. Выс.-шир. Выс.-дл. Шир.-дл. Выс.-шир. Выс.-дл. 
CII 107,4 35,4 38,7 Б Э Э 
CIII 116,7 28,7 33,9 Б М Э 
CIV 114,9 24,5 28,3 Б Л Л 
CV 114,1 23,3 26,2 Б Л Л 
CVI 103,4 22,6 23,4 М Л Л 
CVII 105,5 23,1 24,3 Б Л Л 
ThI 116,2 21,3 25,2 Б Л Л 
ThII 107,1 26,2 28,0 Б Л М 
ThIII 98,6 28,6 28,1 М М М 
ThIV 94,0 29,1 27,4 М М Л 
ThV 92,9 30,4 28,6 Д М М 
ThVI 95,3 27,1 25,9 М Л Л 
ThVII 89,9 29,8 26,8 Д М Л 
ThVIII 91,7 30,8 27,8 Д М М 
ThIX 87,2 33,8 29,2 Д М М 
ThX 83,8 34,0 28,3 Д М М 
ThXI 69,3 44,4 31,9 Д Э М 
ThXII 64,4 51,1 32,7 Д Э Э 

LI 98,6 35,4 34,6 Д Э Э 
LII 100,9 32,7 33,1 Д М Э 
LIII 108,9 31,9 34,2 Б М Э 
LIV 103,3 32,6 34,5 М М Э 
LV 124,0 32,0 39,2 Б М Э 

 
Размеры позвонков и их соотношения значительно изменяются на про-

тяжении докрестцового отдела позвоночного столба, что характеризуется оп-
ределенными закономерностями [7]. Так, средние величины поперечного 
размера позвонков, в отличие от продольного диаметра, статистически зна-
чимо меняют свои значения в переходных, так называемых «опасных», зонах – 
в C–Th и Th–L переходах [8]. На этих же уровнях статистически значимо из-
меняется и широтно-длиннотный индекс. Данные изменения определяют ус-
ловия для формирования физиологических изгибов позвоночного столба и 
переход подвижного шейного отдела позвоночника в стабильный – грудной и 
стабильного – в еще более подвижный – поясничный [9, 10].  
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Таким образом, частота встречаемости различных сочетаний индексов 
позвонков на разных уровнях позвоночного столба, видимо, обеспечивает оп-
тимальные механобиологические характеристики позвоночника как кинема-
тической цепи двигательных сегментов. Так, брахиморфные формы позвон-
ков чаще встречаются в шейном и поясничном, т.е. в подвижных отделах по-
звоночного столба; мезо- и долихоморфные – в грудном, т.е. в стабильном. 
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