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ОСОБЛИВОСТІ ПРОСТОРОВИХ ВЗАЄМОВІДНОШЕНЬ  
СЕРЕДНЬОЇ ЧЕРЕПНОЇ ЯМКИ З УТВОРЕННЯМИ ОСНОВИ ЧЕРЕПА1

Анотація. З огляду на стрімкий розвиток медицини та появу нових сучасних методів дослідження до-
цільним є вивчення топографії анатомічних утворень черепа за допомогою комп’ютерної томографії. Ме-
тою даного дослідження є визначення особливостей просторового положення СЧЯ з утвореннями основи 
черепа. Морфометричне дослідження було проведено на 50-ти КТ знімках голови людини зрілого віку за 
допомогою системи анатомічної візуалізації Anatomage table, зі встановленою програмою Launching Table 
6.0 Application. У нашому дослідженні проводили вимірювання краніотопографічних ліній, які необхідні 
для визначення особливостей будови та ступеню деформації внутрішньої основи черепа у межах СЧЯ 
та її основних кісткових утворень. Встановлено, що для ліній Твінінгу та Проузе-Джамеса, відстані між 
краніометричними точками назіон-базіон, назіон – опістіон, лінії між точкою назіон та клиноподібним 
випином та для довжини переднього відділу основи черепа характерне поступове збільшення розміру 
від брахікранів (короткоголовість) до доліхокранів (довгоголовість) із середнім значенням у мезокранів 
(середньоголовість). Але лінія схилу та розмір від дно ТС до лінії назіон-опістіон має зворотню тенденцію, 
тобто мінімальні значення визначаються у доліхокранів та максимальні – у брахікранів. В ході визна-
чення коефіцієнту кореляції між краніотопографічними лініями черепа, сильний зв'язок спостерігається 
тільки між лініями Проузе-Джамеса та назіон-опістіон, назіон-клиноподібний випин та назіон-горбок ТС, 
назіон-базіон та назіон-опістіон. Між іншими лініями присутня середня та слабка ступінь сили зв’язку. 
При дослідженні кореляційних зв’язків між топографічними лініями та поздовжніми параметрами СЧЯ, 
слабка ступінь кореляції визначена між лінією схилу та розмірами довжини обох половин СЧЯ окрім 
медіальної довжини ліворуч; лінією Твінінга та загальною довжиною лівого та правого відділів СЧЯ; між 
лінією назіон-клиноподібний випин та довжиною медіальних відділів СЧЯ праворуч; між лінією назіон-
горбок ТС та довжиною медіальних та латеральних відділів з лівої частини СЧЯ. Між всіма іншими гру-
пами присутній середній ступінь зв’язку. Ці дані підтверджені статистичними показниками. Зазначені 
дані можуть слугувати орієнтиром для вдосконалення існуючих та розробки нових оперативних втручань 
у межах внутрішньої основи черепа.
Ключові слова: краніотопографічні лінії, зрілий вік, середня черепна ямка, основа черепа, краніотип.
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FEATURES OF SPATIAL RELATIONSHIPS OF THE MIDDLE CRANIAL FOSSA  
WITH THE FORMATIONS OF THE BASE OF THE SKULL

Summary. Given the rapid development of medicine and the emergence of new modern research methods, 
it is advisable to study the topography of anatomical formations of the skull using computed tomography.  
The purpose of this study is to determine the features of the spatial position of the middle cranial fossa with the 
formations of the base of the skull. The morphometric study was performed on 50 CT images of a mature hu-
man head using the anatomical imaging system Anatomage table, with the installed program Launching Ta-
ble 6.0 Application. In our study, we measured craniotopographic lines, which are necessary to determine the 
structure and degree of deformation of the inner skull base, within the middle cranial fossa and its major bone 
formations. It is established that for the lines of Twinning and Prouse-James, the distance between the cra-
niometric points nasion-basion, nasion – opisthion, the line between the nasion point and the jugum sphenoi-
dale and the length of the anterior part of the base of the skull are characterized by a gradual increase in size 
from brachycranes (short-headed) to dolichocranes (long-headed) with an average value in mesocranes (medi-
um-headed). However, the line of the clivus and the size from the bottom of sella turcica to the nasion-opisthion 
line has the opposite tendency, i.e. the minimum values are determined for dolichocranes and the maximum 
values are determined for brachycranes. In determining the correlation coefficient between craniotopographic 
lines of the skull, a strong relationship is observed only between the Prouse-James lines and the nasion-opis-
thion, the nasion-jugum sphenoidale and the nasion-tubercle of the sella turcica, the nasion-basion and the 
nasion-opisthion. There is a medium and weak correlation strength between the other lines. In the study of 
correlations between topographic lines and longitudinal parameters of the middle cranial fossa, a weak degree 
of correlation was determined between the line of the clivus and the length of both halves of the middle cranial 
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fossa except the lateral length on the left side; the Twinning line and the total length of the left and right side 
of the middle cranial fossa; between the line nasion-jugum sphenoidale and the length of the medial divisions 
of the middle cranial fossa right; between the line nasion-tuberculum sellae and the length of the medial and 
lateral divisions of the left side of the middle cranial fossa. There is an average degree of connection between all 
other groups. Statistical indicators confirm these data. These data can serve as a guide for improving existing 
and developing new surgical interventions of the inner base of the skull. 
Keywords: craniotopographic lines, mature age, middle cranial fossa, skull base, craniotype.

Вступ. Впродовж багатьох років, для діа-
гностики деформації краніовертебраль-

ної області, зокрема платибазії та базилярної 
імпресії, використовують рентгенометричні 
лінійні показники [1–6]. З огляду на стрімкий 
розвиток медицини та появу нових сучасних ме-
тодів дослідження також доцільним є вивчення 
топографії анатомічних утворень черепа за до-
помогою комп’ютерної томографії [7–12]. З огля-
ду на це, важливо розуміти краніотопографіч-
ні відношення між середньою черепною ямкою 
(СЧЯ) та іншими утвореннями черепа, а також 
визначити їх мінливість в залежності від край-
ніх типів черепа. 

Метою даного дослідження є визначен-
ня особливостей просторового положення СЧЯ 
з утвореннями основи черепа.

Матеріал та методи дослідження. Мор-
фометричне дослідження було проведено на 
50-ти КТ знімках голови людини зрілого віку 
за допомогою системи анатомічної візуалізації 
Anatomage table, зі встановленою програмою 
Launching Table 6.0 Application.

У нашому дослідженні проводили вимірю-
вання краніотопографічних ліній, які необхідні 
для визначення особливостей будови та ступеню 
деформації внутрішньої основи черепа у межах 
СЧЯ та її основних кісткових утворень, а саме: 
лінія схилу – вимірюється у бічній проекції від 
виступаючої точки турецького сідла (ТС) до точ-
ки базіон; внутрішня переднє-задня лінія (лінія 
Твінінга) – це лінія, що знаходиться між вну-
трішнім горбом потиличної кістки та горбком 
ТС; лінія Проузе-Джамеса (від точки назіон до 
внутрішнього горба потиличної кістки); лінія 
між точкою назіон та клиноподібним випином; 
довжина основи черепа (точки назіон-базіон); до-
вжина основи черепа (точки назіон-опістіон); лі-
нія від дно ТС до лінії назіон-опістіон; довжина 
переднього відділу онови черепа (точки назіон-
горбок ТС).

Статистичний аналіз отриманих цифрових 
даних проводили з використанням пакетів при-
кладних програм “SPSS 7.0” і додатка Excel з па-
кету MS Office XP.

Результати дослідження та їх обговорен-
ня. В нашому дослідженні було проведено вимі-
рювання ліній Твінінгу та Проузе-Джамеса, що 
використовуються для діагностики платибазії, 
довжини основи черепа та відстань від точки на-
зіон до горбка ТС (табл. 1).

Згідно з отриманими даними, у зрілих бра-
хікранів для розміру між внутрішнім горбом 
потиличної кістки та горбком ТС характерні мі-
німальні значення, а саме x±σ=93,77±6,383 мм. 
У людей з мезоцефалічним та доліхоцефалічним 
типом будови черепа значення лінії Твінінгу 
дещо більші та досягають x±σ=97,40±4,592 мм 
та x±σ=97,40±1,712 мм відповідно. 

При морфометричному аналізі довжини лі-
нії Проузе-Джамеса було визначено, що зазна-
чений параметр у брахіцефалів зрілого віку не 
перевищує x±σ=154,55±7,171 мм. При цьому, 
у мезокранів того ж вікового періоду даний роз-
мір приймає значення x±σ=160,02±4,956 мм. 
У обох статей з доліхоцефалічною формою 
черепа відстань між точкою назіон та вну-
трішнім горбом потиличної кістки поступово 
набуває максимальних значень та складає 
x±σ=163,88±7,549 мм. 

Згідно з нашими даними, розмір назіон-базіон 
черепа у людей зрілого віку має певний діапазон 
мінливості в залежності від крайніх типів черепа. 
Так, було встановлено, що у людей з брахікранним 
типом черепа довжина основи черепа приймає 
найменші значення (x±σ=100,15±5,627 мм) та най-
більші – з доліхокранним (x±σ=108,44±12,457 мм). 
При цьому, у мезоцефалів для досліджуваного 
параметру характерні середні значення, а саме 
x±σ=103,56±5,472 мм.

Аналогічна тенденція спостерігається і при 
визначенні відстані між точкою назіон та горбком 
ТС. Так, було визначено, що довжина передньо-
го відділу основи черепа має тенденцію до збіль-
шення від брахіцефалів до доліхоцефалів та ста-
новить x±σ=61,49±3,998 мм та x±σ=67,20±8,166 мм 
відповідно. У мезокранів зазначений розмір від-
повідає x±σ=63,08±2,220 мм.

З вищенаведених даних видно, що для ліній 
Твінінгу та Проузе-Джамеса, відстані між кра-
ніометричними точками назіон та базіон та для 
довжини переднього відділу основи черепа ха-

Рис. 1. Краніотопографічні лінії  
на КТ знімках голови людей зрілого віку:  

1 – лінія схилу; 2 – лінія Твінінга;  
3 – лінія Проузе-Джамеса; 4 – лінія між точкою 
назіон та клиноподібним випином; 5 – відстань  
назіон-базіон; 6 – довжина між назіон-опістіон;  

7 – лінія між дном ТС та відстанню назіон-опістіон; 
8 – довжина між назіон та горбком ТС
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рактерне поступове збільшення розміру від бра-
хікранів (короткоголовість) до доліхокранів (дов-
гоголовість) (рис. 2).

Аналогічно було проведено дослідження діа-
пазону мінливості лінії схилу, відстані між точ-
ками назіон-клиноподібний випин, відстані між 
точками назіон-опістіон та довжини від дно ТС 
до цієї лінії у людей зрілого віку з урахуванням 
краніотипів (табл. 2). 

Так, нами було встановлено, що основна 
лінія схилу у брахіцефалів зрілого віку до-
сягає x±σ=44,48±4,986 мм, у мезокранів – 
x±σ=44,25±5,749 мм та у доліхокранів не переви-
щує x±σ=44,04±4,982 мм.

Згідно з отриманими даними, у людей  
зрілого віку відстань між точками назіон-
клиноподібний випин знаходиться у межах 

x±σ=55,23±3,941 мм у брахікранів, у мезокранів 
дорівнює x±σ=57,69±1,695 мм та у доліхокранів 
складає x±σ=61,12±6,721 мм.

Наряду з цим, також визначено мінливість 
відстані між точками назіон-опістіон та довжи-
ни від дно ТС до цієї лінії у трьох типів будови 
черепу зрілих чоловіків та жінок. Так, розмір 
назіон-опістіон у зрілих брахікранів становить 
x±σ=131,56±6,526 мм. У мезоцефалів того ж ві-
кового періоду дана лінія дещо збільшується 
досягаючи x±σ=138,33±6,608 мм. У доліхокранів 
зрілого віку зазначений розмір приймає макси-
мальні значення, а саме x±σ=140,84±14,239 мм. 

Встановлено, що довжина від дно ТС до ви-
щезазначеної лінії у зрілих людей з урахуван-
ням краніотипу має певний діапазон мінливості. 
Так, у брахікранів даний параметр має найбіль-

Таблиця 1
Варіаційно-статистичні показники краніотопографічних ліній черепа  

людини зрілого віку (в мм)
Форма черепа 

Дослідж. ознаки
min max x σ m

Лінія Твінінгу
Брахікрани 81,3 111,5 93,77 6,383 1,111
Мезокрани 90,0 104,2 97,40 4,592 1,326
Доліхокрани 95,0 99,1 97,40 1,712 0,766

Лінія Проузе-Джамеса
Брахікрани 145,3 175,3 154,55 7,171 1,268
Мезокрани 152,8 170,7 160,02 4,956 1,431
Доліхокрани 152,9 171,0 163,88 7,549 3,376

Довжина основи черепа (назіон-базіон)
Брахікрани 91,4 113,0 100,15 5,627 0,979
Мезокрани 95,9 115,5 103,56 5,472 1,580
Доліхокрани 93,1 122,9 108,44 12,457 5,571

Довжина переднього відділу основи черепа
Брахікрани 50,9 68,7 61,49 3,998 0,696
Мезокрани 60,5 66,8 63,08 2,220 0,641
Доліхокрани 56,8 76,5 67,20 8,166 3,652

Рис. 2. Зображення краніотопографічних ліній на краніотомограмах людей зрілого віку:  
А – брахіцефали; Б – мезоцефали; В – доліхоцефали.  

1 – лінія Твінінга; 2 – лінія Проузе-Джамеса; 3 – назіон-базіон; 4 – назіон-горбок ТС

А Б
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ші значення x±σ=17,34±3,636 мм. У мезокранів 
зрілого віку розмір від дно ТС до лінії між точ-
ками назіон та опістіон коливається у межах 
x±σ=16,91±3,630 мм. При цьому, для зрілих лю-
дей з доліхокранним типом будови черепа стано-
вить x±σ=16,26±4,587 мм. 

Таким чином, було встановлено, що зазначені 
розміри в цілому поступово збільшуються від бра-
хіцефалів до доліхоцефалів із середнім значенням 
у мезокранів. Але лінія схилу та розмір від дно ТС 
до лінії назіон-опістіон має зворотню тенденцію, 
тобто мінімальні значення визначаються у доліхо-
кранів та максимальні – у брахікранів (рис. 3).

Поряд з цим, також було проведено дослід-
ження кореляційних зв’язків між досліджувани-
ми краніотопографічними лініями (табл. 3).

Згідно з отриманими даними, сильний зв'язок 
спостерігається тільки між лініями Проузе-Джа-
меса та назіон-опістіон, назіон-клиноподібний 
випин та назіон-горбок ТС, назіон-базіон та на-
зіон-опістіон. Але між лінією схилу з лінією Про-
узе-Джамеса, назіон-клиноподібний випин та  
назіон-горбок ТС, між лінією Твінінга та назіон-
клиноподібний випин і назіон-горбок ТС спосте-
рігається слабкий зв’язок. Між іншими лініями 
присутня середня ступінь сили зв’язку.

Доцільно також провести дослідження коре-
ляційних зв’язків між досліджуваними лініями 
та довжиною черепа і поздовжніми параметрами 
СЧЯ (табл. 4).

Згідно з нашими даними, слабка ступінь ко-
реляції визначена між лінією схилу та розміра-
ми довжини обох половин СЧЯ окрім медіальної 
довжини ліворуч; лінією Твінінга та загальною 
довжиною лівого та правого відділів СЧЯ; між 
лінією назіон-клиноподібний випин та довжи-
ною медіальних відділів СЧЯ праворуч, між лі-
нією назіон-горбок ТС та довжиною медіальних 
та латеральних відділів з лівої частини СЧЯ. 
В ході проведеного дослідження було з’ясовано, 
що між всіма іншими групами присутній серед-
ній ступінь зв’язку. Ці дані підтверджені статис-
тичними показниками.

Висновки. Встановлені краніотопографічні 
особливості просторових положень та взаємовід-
ношень утворень кісткового рельєфу середньої 
черепної ямки та черепа загалом показують 
поступове збільшення від брахікранів до мезо- 
і доліхокранів довжини між краніальними точ-
ками та лініями Твінінга та Проузе-Джамеса, 
що підтверджується варіаційно-статистичним 
обґрунтуванням та визначенням коефіцієнту 

Таблиця 2
Варіаційно-статистичні показники краніотопографічних ліній черепа  

людини зрілого віку (в мм)
Форма черепа 

Дослідж. ознаки
min max x σ m

Лінія схилу
Брахікрани 35,1 55,7 44,48 4,986 0,868
Мезокрани 35,2 55,1 44,25 5,749 1,660
Доліхокрани 39,7 52,5 44,04 4,982 2,228

Розмір назіон-клиноподібний випин
Брахікрани 45,2 62,1 55,23 3,941 0,697
Мезокрани 54,7 60,3 57,69 1,695 0,536
Доліхокрани 53,7 68,6 61,12 6,721 3,006
Розмір назіон-опістіон
Брахікрани 119,0 146,7 131,56 6,526 1,136
Мезокрани 128,2 150,5 138,33 6,608 1,908
Доліхокрани 123,1 153,1 140,84 14,239 6,368

Відстань від дно ТС до лінії назіон-опістіон
Брахікрани 8,9 23,8 17,34 3,636 0,633
Мезокрани 9,0 22,1 16,91 3,630 1,048
Доліхокрани 9,8 22,6 16,26 4,587 2,051

Рис. 3. Зображення краніотопографічних ліній в залежності від форми будови черепа:  
А – брахіцефалічна; Б – мезоцефалічна; В – доліхоцефалічна. 1 – лінія схилу, 2 – розмір назіон-
клиноподібний випин, 3 – розмір назіон-опістіон, 4 – відстань від дно ТС до лінії назіон-опістіон
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кореляції. Для лінії схилу та відстані від дно 
ТС до лінії назіон-опістіон навпаки характерно 
зменшення розмірів від брахіцефалів до доліхо-
цефалів. При визначенні коефіцієнту кореляції 
між досліджуваними параметрами було вста-
новлено, що здебільшого у всіх ознак спостеріга-
ється середній ступінь зв’язку окрім декількох 
випадків. 

Перспективи подальших досліджень.  
Таким чином, вищенаведені результати допо-
внюють існуючі відомості щодо краніотопогра-
фічних та краніометричних особливостей за-
галом черепа та СЧЯ. Зазначені дані можуть 
слугувати орієнтиром для вдосконалення існу-
ючих та розробки нових оперативних втручань 
у межах внутрішньої основи черепа.

Таблиця 3
Кореляційний зв'язок між краніотопографічними лініями основи черепа

Лінія 
схилу

Лінія 
Твінінга

Лінія 
Проузе-

Джамеса

Назіон-
клиноподіб. 

випин
Назіон-
базіон

Назіон-
опістіон

Назіон-
горбок 

ТС
Лінія схилу 1,00
Лінія Твінінга 0,35 1,00
Лінія Проузе-Джамеса 0,22 0,72 1,00
Назіон-клиноподібний випин 0,07 0,07 0,64 1,00
Назіон-базіон 0,50 0,36 0,68 0,57 1,00
Назіон-опістіон 0,35 0,41 0,76 0,58 0,86 1,00
Назіон-горбок ТС 0,02 -0,07 0,57 0,89 0,61 0,63 1,00

Таблиця 4
Коефіцієнт кореляції між краніотопографічними лініями основи черепа  

та довжиною черепа та поздовжніми параметрами СЧЯ
Довжина 

черепа
L2 L1 L3

Лів. Прав. Лів. Прав. Лів. Прав.
Лінія схилу 0,41 0,10 0,07 0,22 0,13 0,26 0,13
Лінія Твінінга 0,62 0,23 0,17 0,32 0,30 0,39 0,32
Лінія Проузе-Джамеса 0,73 0,49 0,43 0,42 0,50 0,48 0,46
Назіон-клиноподібний випин 0,44 0,36 0,36 0,29 0,39 0,26 0,23
Назіон-базіон 0,64 0,53 0,49 0,41 0,46 0,47 0,47
Назіон-опістіон 0,63 0,61 0,57 0,43 0,55 0,43 0,44
Назіон-горбок ТС 0,31 0,37 0,36 0,20 0,33 0,22 0,27

*L1 – довжина латеральних відділів СЧЯ, L2 – загальна довжина СЧЯ, L3 – довжина медіальних відділів
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