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Доведено, що органометричні показники нирки значимо впливають на лінійні параметри та розмір 

площі воріт нирки, що може визначати ступінь індивідуальної анатомічної мінливості на етапах по-

стнатального онтогенезу. Досліджено внутрішньосистемні кореляційні взаємозв’язки між окремими 

морфометричними показниками воріт нирки людини. Факторний аналіз результатів соматометрії, 

органометрії нирки та морфометрії її воріт виявив систему морфометричних взаємозв’язків, яка по-

дана у вигляді багатофакторної кореляційної решітки. 

Ключові слова: соматометрія, органометрії, морфометрія воріт нирки. 

Вступ 
У сучасних вітчизняних та закордонних 

посібниках з анатомії людини форма воріт 

нирки (ВН) та їх положення або не згаду-

ються, або описуються досить коротко та 

без кількісної характеристики форми, по-

ложення, індикаторів і зональної топогра-

фії [9–12, 16, 17]. У окремих монографіч-

них виданнях [18, 19] поняття «ворота ни-

рки» згадується лише у взажмозв’язку з 

вибором хірургічної тактики чи з взаємо-

розташуванням елементів нервово–судин-

ного пучка (НСП) [13–15]. Найбільш дета-

льну інформацію щодо анатомії нирки, 

зокрема її воріт містить низка досліджень, 

виконаних під науковим керівництвом 

професора М.П. Бурих [1, 2, 6, 7] морфо-

метричних особливостей нирки на окре-

мих етапах онтогенезу. Зокрема, у цих до-

слідженнях продемонстровано, що висота 

нирки (LП) залежить від етапу онтогенезу 

та коливається у межах від (42,1±2,9) мм 

до (125,1±4,7) мм та достовірно зростає (у 

ранньому дитячому та молодому і зрілому 

віці). Зростання висоти нирки та зміну па-

раметрів її воріт до кінця періоду зрілого 

віку автори пояснюють морфофункціона-

льним станом нирки, однак  окрім сечови-

відних шляхів та їх координатного розпо-

ділу у площині воріт нирки, у цих дослі-

дженнях не вивчалися безпосередньо во-

рота нирки, їх форма та зональна топогра-

фія НСП. 

У спеціальних морфометричних дослі-

дженнях вивчено динаміку показників ши-

рини нирки (DП) на окремих етапах онто-

генезу та доведено, що мінливість цбого 

показника також залежить від етапу онто-

генезу та статі; середнє значення DП за 

даними авторів коливається у межах від  

(25,1±1,9) мм до (57,1±3,1) мм, сягаючи 

максимуму в кінці онтогенетичного пері-

оду молодого віку [6,8]. Зрозуміло, зо за-

кономірні зміни висоти та товщини нирки 

можуть призводити то зміни форми та по-

ложення її воріт, залежно від етапу онто-

генезу, окрім того – закономірні зміни 

об’єму органа (що відбуваються за раху-
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нок збільшення об’єму паренхіми нирки до 

кінця періоду зрілості) можуть призводити 

до зміни зональної топографії воріт нирки, 

типу входу до воріт нирки та синтопії су-

динних елементів нервово–судинного пуч-

ка нирки. 

Мета дослідження 

Виконання систематизованого аналізу 

морфологічних параметрів воріт нирки лю-

дини у системі органометричних та сома-

тометричних взаємозв’язків. 

Матеріали та методи дослідження 

Ввиміри довжина (мм) та маси (МТ, кг) 

тіла, довжини тулуба (ДТ, мм), висоти 

верхньогрудної (ВГТ, мм), лобкової (ВЛТ, 

мм) підвздухмяноостистої (ПОТ, мм) то-

чок та міжреберного кута (α°), що дозво-

лило в подальшому розрахувати окремі 

індексні показники та провести кореляцій-

ний аналіз взаємозв’язків між соматомет-

ричними і морфометричними показниками 

нирки та воріт нирки; застосовано метро-

логічно повірені антропомір, ваги, вугло-

мір, товстотний циркуль та стандартні ме-

тодики антропометрії [3, 4]. Морфометрію 

ВН вивчено на органах в умовах секційної 

біопсії з наступною ізоляцією органа та з 

морфометричним дослідження анатоміч-

них зрізів, які виконувалися через площи-

ну ВН. Виміри проведено у відповідності 

до існуючих вимог щодо стандартизації та 

необхідного рівня точності [4, 5], статис-

тичну обробку проведено із застосуванням 

відомих методів біометричної статистики з 

обгрунтуванням репрезентативності та 

достовірності висновків [4, 5]. Орґаномет-

ричну характеристику нирки надано за 

комплексом одно–, двовимірних та об’єм-

них показників (висота (LН), товщина 

(PН), ширина (DН) та об’єм нирки (VН); 

площа анатомічного зрізу нирки (SН) та 

площа воріт (SВ) нирки; морфометричну 

характеристику ВН – за комплексом одно– 

та дво–вимірних показників (висота ВН – 

(hh), висота площі ВН (hS), передня (bAh) 

та задня (bPh) глибина ВН, верхня (gS) та 

нижня (gI) ширина ВН та деякі інші мор-

фометричні параметри ВН і їх індекси). 

Статистичні методи застосовано для отри-

мання показників варіаційної статистики 

(середнє значення, похибка середнього 

значення), варіативності окремих параме-

трів та для визначення відмінностей 

(достовірними їх вважали при р<0,05), за-

стосовано парний кореляційний аналіз між 

системою параметрів. Дослідження 

виконані з дотриманням основних поло-

жень «Правил етичних принципів прове-

дення наукових медичних досліджень за 

участю людини», затверджених Гельсі-

нською декларацією (1964–2013р.), ICH 

GCP (1996 р.), Директиви ЄЕС №609 (від 

24.11.1986 р.), наказів МОЗ України №690 

від 23.09.2009 р., №944 від 14.12.2009 р., 

№616 від 03.08.2012 р. 

Результати та їх обговорення 

Дослідження морфометричних взає-

мозв’язків виконано на рівні аналізу сома-

тометричних даних та органометричних 

показників нирки, а також морфометрич-

них індикаторів воріт нирки. Застосування 

факторного кореляційного аналізу дозво-

лило виявити кількісні показники взає-

мозв’язку між соматометричними показни-

ками (маса тіла, довжина тіла, індекс Кет-

лє, довжина тулуба, висота верхньогрудної 

точки, висота верхньо – лобкової точки, 

висота ПОТ, реберний кут) та морфомет-

ричними індикаторами ВН. Зокрема з’ясо-

вано (табл. 1), що серед соматометричних 

коефіцієнтів найбільш системоутворюю-

чими є морфометричне значення реберно-

го кута (СКС=0,909±0,024), індекса Кетлє 

(СКС=0,777±0,046) та показник ваги тіла 

(СКС=0,503±0,057). Виходячи із отрима-

них даних та зважаючи на взаємопо-

в’язаність індекса Кетлє з показником ма-

си тіла, констатовано, що між соматомет-
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ричними показниками та морфометрични-

ми індикаторами ВН існує взаємозв’язок, 

який проявляється функціональною зале-

жністю (rXY>0,9) ширини ВН від величи-

ни реберного кута (rXY=+0,955), а також 

прямим сильним кореляційним взаємо-

зв’язком між індексом Кетлє та усіма мор-

фометричними індикаторами ВН 

(rXY=0,642÷0,843). Із наведеного можна 

дійти висновку, що лінійні показники та 

площа ВН достовірно (р<0,001) залежить 

від соматотипу та загальної величини тіла. 

Водночас, достовірно (р<0,05) більші зна-

чення морфометричних коефіцієнтів сис-

темоутворення властиві для передньої ви-

соти ВН (МКС =0,538±0,060) та ширини 

воріт нирки (МКС =0,492±0,099) і, від-

повідно їх площі (МКС =0,480±0,095). От-

же, соматометричні показники значимо 

впливають на лінійні параметри та площу 

ВН, що може визначати ступінь ін-

дивідуальної анатомічної мінливості ст-

руктури – ВН людини на етапах постна-

тального онтогенезу. 

Таблиця 1 

Взаємозв’язок між соматометричними та морфометричними показниками 

Антропометричні та 

соматометричні 

показники людини 

Морфометричні 

індикатори воріт нирки людини Соматометричні 

коефіцієнти 

системоутворення 

(СКС ) воріт 

нирки людини 

п
ер

ед
н

я
 в

и
-

со
та

 

за
д

н
я 

в
и

со
та

 

ш
и

р
и

н
а 

в
о
р
іт

 

ін
д

ек
с 

п
л
о
щ

і 

п
л
о
щ

а 
в
о
р
іт

 

Вага тіла –0,610 –0,479 –0,382 –0,537 –0,459 0,503 0,114 0,057 

Довжина тіла +0,470 +0,502 +0,425 +0,233 +0,379 0,402 0,105 0,053 

Індекс Кетлє +0,642 +0,722 +0,857 +0,843 +0,819 0,777 0,092 0,046 

Довжина тулуба +0,493 –0,315 +0,388 +0,221 +0,359 0,229 0,319 0,160 

Висота ВГТ +0,498 +0,493 +0,383 +0,222 +0,361 0,391 0,113 0,057 

Висота ВЛТ +0,368 +0,390 +0,268 +0,094 +0,238 0,271 0,119 0,059 

Висота ПОТ +0,372 +0,421 +0,356 +0,154 +0,297 0,320 0,103 0,051 

Реберний кут +0,847 +0,944 +0,955 +0,871 +0,926 0,909 0,047 0,024 

Морфометричні 

кооефіцієнти  

системоутворення  

(МКС) 

0,538 0,455 0,492 0,397 0,480 КСґ   

0,159 0,361 0,262 0,312 0,252  δ  

0,060 0,136 0,099 0,118 0,095 

  ±mґ 

Примітка: МКС – морфометричні коефіцієнти системоутворення 

                   СКС – соматометричні коефіцієнти системоутворення 

 

Застосування факторного кореляційного 

аналізу дозволило також виявити кількісні 

показники взаємозв’язку між органомет-

ричними показниками нирки (висота, тов-

щина, ширина, площа анатомічного зрізу 

нирки та її об’єм) та морфометричними 

індикаторами ВН. Зокрема з’ясовано (табл. 

2), що серед органометричних коефіцієнтів 

системоутворення (ОКС) найбільш значи-

мим є взаємозв’язок з шириною, товщи-

ною та об’ємом нирки (ОКС =0,621÷0,650; 

всі коефіцієнти кореляції – позитивні сере-

дньої сили). 
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Таблиця 2 

Кореляційні взаємозв’язки між органометричними показниками нирки 

та морфометричними індикаторами воріт нирки людини 

 

Органометричні 

показники 

нирки 

Морфометричні індикатори 

воріт нирки людини 
Органометричні 

коефіцієнти 

системоутворення 

(ОКС ) 

воріт нирки п
ер

ед
н

я
 

в
и

со
та

 в
о
р
іт

 

за
д

н
я
 в

и
со

та
 в

о
р
іт

 

ш
и

р
и

н
а 

в
о
р
іт

 

н
и

р
к
и

 

ін
д

ек
с 

п
л
о
щ

і 

п
л
о
щ

а 

в
о
р
іт

 

ширина нирки +0,792 +0,729 +0,579 +0,532 +0,619 0,650 0,108 0,054 

висота нирки +0,670 +0,629 +0,486 +0,384 +0,501 0,534 0,116 0,058 

товщина нирки +0,611 +0,700 +0,686 +0,489 +0,621 0,621 0,084 0,042 

анатомічний зріз +0,681 +0,701 +0,612 +0,462 +0,591 0,609 0,094 0,047 

об’єм нирки +0,780 +0,704 +0,546 +0,507 +0,592 0,626 0,114 0,057 

Морфометричні 

коефіцієнти  

системоутворення 

(МКС )   

0,707 0,692 0,582 0,475 0,585 КСґ   

0,077 0,038 0,074 0,057 0,049  δ  

0,039 0,019 0,037 0,028 0,024 

  ±mґ 

Примітка: ОКС – органометричні коефіцієнти системоутворення 

                   СКС – соматометричні коефіцієнти системоутворення 

 

Із наведеного можна дійти висновку, що 

морфометричні показники ВН людини 

достовірно (р<0,05) залежать від органо-

метричних показників нирки. Водночас, 

достовірно (р<0,05) більші значення мор-

фометричних коефіцієнтів системоутво-

рення властиві для передньої висоти ВН 

(МКС =0,707±0,039) та задньої висоти ВН 

(МКС =0,692±0,019).  

Висновки 

1. Органометричні показники нирки 

значимо впливають на лінійні параметри 

та площу ВН, що може визначати ступінь 

індивідуальної анатомічної мінливості ана-

томічної структури – ВН людини на етапах 

постнатального онтогенезу.  

2. Досліджено внутрішньосистемні ко-

реляційні взаємозв’язки між окремими 

морфометричними показниками ВН люди-

ни та збудована їх кореляційна решітка. 

Уцілому, факторний аналіз результатів 

соматометрії, органометрії нирки та мор-

фометрії ВН виявив систему морфометри-

чних взаємозв’язків, яка подана у вигляді 

багатофакторної корелограми. Найбільш 

тісний взаємозв’язок між морфометрични-

ми даними виявлено на рівні анатомічної 

структури – ВН, на другому рангомому 

місці за силою впливу – дані соматометрії, 

на третьому – органометрії нирки.  

Перспективи подальших досліджень 

полягають у розробці тривимірної кількіс-

ної моделі нирки людини задля проекту-

вання хірургічних втручань за даними при-

життєвого ультразвукового дослідження. 
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Мерза Я.М., Шкляр А.С., Грицан И.И., Цуркан К.Л., Матюха А.Ю. Систематизиро-

ванный анализ морфологических параметров ворот почки человека во взаимосвязи с ор-

гано– и соматометрическими показателями 

Ключевые слова: соматометрия, органометрия, морфометрия ворот почки.  

Доказано, что органометрические показатели почки значимо влияют на линейные разме-

ры и общую площадь ворот почки, определяя степень индивидуальной анатомической из-

менчивости на етапах постнатального онтогенеза человека. Изучены внутрисистемные 

корреляционные взаимосвязи между отдельными морфометрическими показателями ворот 
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почки. Факторный анализ результатов сомато–, органо– и морфометрии ворот почки вы-

явил наличие системы взаимосвязей, которая представлена в виде корреляционной решётки. 

 

Merza Ya.M., Shklyar A.S., Gritsan I.I., Tsurkan KL, Matyukha A.Yu. Systematic analysis of 

the morphological parameters of the gates of the human kidney in conjunction with organ and 

somatometric indicators 

Key words: somatometry, organometry, kidney gate morphometry. 

It is proved that kidney organometric parameters significantly affect the linear dimensions and 

the total area of the kidney gate, determining the degree of individual anatomical variability at the 

stages of postnatal human ontogenesis. The intrasystem correlation relationships between 

individual morphometric parameters of the kidney gate are studied. The factor analysis of the re-

sults of somato–, organ– and morphometry of the kidney gates revealed the presence of a system of 

interconnections, which is represented as a correlation lattice.                       .


