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Введение. Глазница является одним 

из важным объектом, нуждаюшимся в 

уточнении антропометрических показате-

лей. Она имеет многочисленные сообщения 

с областями лицевого и мозгового черепа 

[1,2]. По данной причине патологические 

процессы, развивающиеся в глазнице ха-

рактеризуются многообразием этиопатоге-

неза [3]. 

Без знания нормальной анатомии 

глазницы невозможна точная диагностика 

патологических процессов в данной обла-

сти [4]. Они бывают обусловлены аномали-

ями развития, воспалительными процесса-

ми, опухолями, а также травмами и состав-

ляют большую группу - более 100 нозоло-

гических единиц [5,6,7].  

Данные о половых особенностях глаз-

ницы важны в морфологии, имеют при-

кладное значение в офтальмологии, косме-

тологии, травматологии, пластической хи-

рургии и прочих сферах, затрагивающих 

область глазницы [8].  

Цель исследования заключалась в 

выявлении половых особенностей кранио-

метрических показателей глазницы в раз-

личных периодах постнатального онтогене-

за человека. 

Материал и методы исследования. 

Половые различия краниометрических по-

казателей глазницы были изучены на 30 

специально подобранных черепах людей 

разного возраста из краниологической кол-

лекции фундаментального музея кафедры 

анатомии человека и медицинской терми-

нологии Азербайджанского медицинского 

университета. При распределении черепов 

по возрастно-половым особенностям ис-

пользовали классификацию по возрастной 

периодизации индивидуального развития 

человека. 

Соответственно цели данного иссле-

дования, в работе использованы кранио-

метрические исследования. Для определе-

ния размеров глазницы использовали сле-

дующие краниометрические точки: 1. Da-

krion (dakryon) – точка расположена на 

внутренней стенке глазницы в месте сопри-

косновения верхнего конца слезного гре-

бешка с лобно-слезным швом. 2. Челюстно-

лобная точка – точка, расположенная в ме-

сте пересечения внутреннего края глазни-

цы с лобным швом. 3 Ektokonchion – точка 

расположена на наружном крае глазницы. 

Используя этих точек, мы измеряли шири-

ну (расстояние от дакриона до эктоконха), 
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длину (расстояние между обеими лобно-

молярно-орбитальными точками) и высоту 

(расстояние от середины верхнего края 

глазницы до середины ее нижнего края), 

биорбитальную ширину (расстояние между 

обеими лобно-молярно-орбитальными точ-

ками) [9].  

Для определения формы глазницы 

рассчитывали индекс глазницы. Глазнич-

ный индекс– это процентное соотношения 

высоты глазницы к ее ширине.  По индексу 

глазницы выделяют 3 типа глазницы: низ-

кий (гамеконхический) – глазничный ин-

декс менее 76,0, средний  (мезоконхичес-

кий) – глазничный индекс 76,0 до 85,0 и 

высокий (гипсиконхический) – глазничный 

индекс выше 85,0 [9].   

Цифровые данные были подвергнуты 

статистической обработке, соблюдая об-

щие положения для медицинских и биоло-

гических исследований. Данные обрабаты-

вались вариационно-статистическим мето-

дом с использованием пакета прикладных 

программ «Statistical» (Statsoft, 1999) и 

(Microsoft Excel Windows-10) [10]. 

Результаты краниометрических изме-

рений заносили в протокол. Производилось 

фотографирование черепов. Съемки произ-

водились в сравнимых увеличениях.  

Результаты исследования и их об-

суждение. Результаты нашего исследова-

ния показали, что края входа в глазницу 

представляют собой наиболее уплотненные 

отделы ее стенок.  

По нашим данным различается верх-

няя, нижняя, внутренняя и наружная стенка 

глазницы (рисунок 1).  

Медиальная стенка – наиболее слож-

но устроенная из всех стенок глазницы. В 

некоторых местах, чаще это было в сред-

ней трети длины стенки, ее толщу прони-

зывали отверстия, неопределенной формы, 

с неровными краями.  

Данные об изменениях в положении 

этих отверстий, могут обеспечить безопас-

ное и точное выполнения операций на ме-

диальной стенки глазницы [11].  

Латеральная стенка глазницы прибли-

жается к треугольнику, верхушка которого 

обращена в сторону верхней глазничной 

щели, а его основание состоит из скуловой 

кости. Внутренная поверхность латераль-

ной стенки слегка вогнутая, гладкая. Такое 

строение этой стенки следует учитывать 

при разработке оперативных доступов в 

ретробульбарное пространство [12].  

Верхняя стенка является самой сфе-

ричной. Причем ее сферичность является  

Рисунок 1. Стенки глазницы. Фотография черепа. 1. Верхняя стенка; 2. Внутренная 
стенка; 3. Нижняя стенка; 3. Наружная стенка. 
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почти равномерной по всему протяжению. 

В отличии от верхней и латеральной 

стенок рельеф нижней стенки чаще имел 

плоскую форму, без каких-либо выпукло-

стей и углублений. Форма рельефа и отно-

сительно небольшая толщина, являются 

факторами, снижающими ее устойчивость 

к механическим воздействиям. Согласно 

данным Д.С. Горбачева (1998), такое строе-

ние нижней стенки объясняет сравнительно 

высокую частоту ее переломов по типу 

«взрывных» [13]. 

Результаты измерений краниометри-

ческих параметров глазницы показывает, 

что на исследуемых черепах высота глазни-

цы варьируется от 21.2мм до 35.5мм (в 

среднем 28.5±0.8мм), ширина от 26.1мм до 

40.7мм (в среднем 33.5±0.6мм), глубина от 

37.4мм до 50,2мм (в среднем 43.9±0.6мм). 

Глазничный индекс в среднем составляет 

84,6. Таким образом, на исследуемых чере-

пах определялись в основном глазницы со 

средней шириной и высотой (мезоконхия).  

Нами установлено, что продольные 

оси глазниц у женщин расположены близко 

друг к другу. В большинстве случаев вход 

в глазницу у женщин круглый, а у мужчин 

прямоугольнаый. У мужчин надглазнич-

ный край выступает вперед. Верхняя глаз-

ничная щель у мужчин больше, чем у жен-

щин (рисунок 2).  

С целью выявления половых разли-

чий краниометрических показателей глаз-

ницы у мужчин и женщин измеряли её ши-

рину и высоту, определяли индекс глазни-

цы. До подросткового возраста различия в 

краниометрических показателях глазницы 

не выявлены.  

Результаты измерений показали, что 

ширина глазницы у мужчин в подростко-

вом, юношеском и зрелом возрасте в 1,06 

раза (р<0,05), в пожилом возрасте в 1,03 ра-

за (р<0,05) больше, чем у женщин. 

Высота глазницы у мужчин в под-

ростковом, юношеском и зрелом возрасте в 

1,07 раза (р<0,01), а в пожилом возрасте - в 

1,04 раза (р<0,01) больше, чем у женщин. 

Таким образом, половые различия вы-

соты и ширины глазницы в старческом пе-

риоде менее заметны, чем в других воз-

растных периодах. 

Результаты наших измерений показа-

ли, что во всех изученных возрастных пе-

риодах глазничный индексу мужчин в 1,01 

раза (р<0,01) больше, чем у женщин 

(таблица 1). 

Рисунок 1. Стенки глазницы. Фотография черепа. 1. Верхняя стенка; 2. Внутренная 
стенка; 3. Нижняя стенка; 3. Наружняя стенка. 
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В результате краниометрических из-

мерений были обнаружены половые разли-

чия в размерах отдельных стенок глазницы. 

Результаты наших исследований показали, 

что биорбитальная ширина у мужчин в 1,82 

раза (р<0,001), у женщин в 2,52 раза (p< 

0,001) превышает длину верхней стенки 

глазницы (таблица 2). Биорбитальная ши-

рина у мужчин в 2,63 раза (р<0,001), у жен-

щин в 2,21 раза (p< 0,001) превышает дли-

ну внутренней стенки глазницы. Биорби-

тальная ширина у мужчин в 2,21 раза 

(р<0,001), у женщин в 2,96 раза (p< 0,001) 

превышает длину нижней стенки глазницы. 

Биорбитальная ширина у мужчин в 2,35 ра-

за (р<0,001), у женщин в 3,48 раза (p< 

0,001) превышает длину нижней стенки 

глазницы (таблица 2). 

Таким образом, биорбитальная шири-

на у мужчин в 1,82-2,35 раза у женщин в 

2,52-3,48 раза больше длины стенок глазни-

цы. 

Заключение. У женщин продольные 

оси глазниц располагаются ближе друг к 

другу, вход в глазницу у мужчин имеет 

прямоугольную, а у женщин округленную 

Таблица 1 
Половые особенности краниометрических показателей глазницы. 

Возрастные периоды Пол n 
Ширина глазницы 

(мм-в ах) 
Высота глазницы 

(мм-в ах) 
Индекс глазницы 

Подростковый возраст 

Мужчины 2 
38,8±1,3 

(30,5 – 42,8) 
32,9±1,1 
(31 – 39) 

84,8±1,7 
(82,3 – 86,4) 

Женшины 2 
36,6±1,3 

(31,5 – 39,8) 
30,7±1,1 

(27,1 – 36,6) 
83,9±1,7 

(81,2 – 86,6) 

Юношеский возраст 

Мужчины 3 
40,9±0,6 

(34,2 – 45,2) 
35,5±0,9 

(29,2 – 36,3) 
86,8±1,5 

(84,4 – 88,3) 

Женшины 3 
38,7±0,6 

(34,2 – 40,2)& 
33,2±0,9 

(28,2 – 36,3) 
85,8±1,4 

(83,2 – 87,7) 

Зрелый возраст 

Мужчины 5 
41,8±0,6 

(35,2 – 45,4) 
36,7±0,9 

(27,6 – 37,1)^ 
87,8±1,4 

(84,9 – 90,2) 

Женшины 5 
39,6±0,6 

(33,2 – 41,4) 
34,3±0,9 

(26,6 – 35,1) 
86,6±1,3 

(83,6 – 89,2) 

Пожилой возраст 

Мужчины 5 
38,6±0,7 

(35,1 – 40,1) 
33,7±0,5 

(32,8 – 36,8)* 
87,3±1,2 

(85,1 – 89,9) 

Женшины 5 
37,6±0,7 

(32,1 – 39,1) 
32,4±0,5 

(27,8 – 35,8) 
86,2±1,3 

(83,8 – 88,7) 

Таблица 2 
Половые различия длины стенок глазницы. 

Пол n 
Длина стенок глазницы (в мм-ах) 

Биорбитальная 
ширина (в мм-ах) Верзняя 

стенка 
Внутреняя 

стенка 
Нижняя стен-

ка 
Наружная 

стенка 

Мужчины 61 
53,7±0,2 

(45,9-66,6) 
51,2±0,5 

(40,6-60,5) 
44,5±0,4 

(32,6-57,7) 
41,8±0,3 

(30,3-52,1) 
98,2±0,6 

(82,1-112,2) 

Женшины 67 
38,6±0,3 

(27,9-48,2) 
&&& 

36,9±0,4 
(25,4-44,6) 

&&& 

32,8±0,3 
(21,6-42,6) 

&&& 

27,9±0,2 
(17,4-36,6) 

&&& 

97,1±0,5 
(84,5-110,6) 
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У мужчин надглазничный край выступает 

вперед, верхняя глазничная щель у мужчин 

больше, чем у женщин. Результаты измере-

ний показали, что во всех изученных воз-

растных периодах высота, ширина глазни-

цы и глазничный индекс у мужчин больше, 

чем у женщин. Половые различия размеров 

глазницы в старческом периоде менее за-

метны, чем в других возрастных периодах.  

Эти сведения могут иметь значение 

при оперативных вмешательствах на глаз-

нице, при анализе рентгенограмм лицевого 

отдела головы, при идентификации пола 

личности по костным останкам.  
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XÜLASƏ 

 
İNSANIN BƏTNXARİCİ İNKİŞAFININ MÜXTƏLİF DÖVRLƏRİNDƏ GÖZ YUVASININ 

KRANİOMETRİK GÖSTÖRİCİLƏRİNDƏ GİNSİ XÜSUSİYYƏTLƏR 
Abdullayeva Qətibə Məmməd qızı, Məmmədova Arifə Cümayil qızı. 

Azərbaycan Tibb Universiteti. İnsan anatomiyası və tibbi terminologiya kafedrası.  
Bakı, Azərbaycan 

 
Tədqiqatın məqsədi insanın bətnxarici inkişafinin müxtəlif dövrlərində göz yuvasının kraniometrik 
göstəricilərində cinsi xüsusiyyətləri müəyyən etmək olmuşdur. 
Azərbaycan Tibb Universitetinin İnsan anatomiyasi və tibb terminologiya kafedrasının fundamental 
muzeyinin kranioloji kolleksiyasından götürülmüş  müxtəlif yaşlarda olan insanların xüsusi seçilmiş 30 
kəllənin üzərində göz yuvasının cinsi fərqləri tədqiq edilib. Kəllələrin yaş-cinsi xüsusiyyətləri üzrə bölgüsü 
zamanı insanın fərdi inkişafının yaş dövrlərinə dair təsnifatdan istifadə edilmişdir Kişi və qadın kəllələrində 
göz yuvasının kraniometrik ölçülərində cinsi fərqləri müəyyən etmək üçün onun eni və hündürlüyü 
ölçülmüş, göz yuvası indeksi müəyyən edilmişdir. 
Tədqiqatın nəticələri göstərmişdir ki, qadınlarda göz yuvalarının boylama oxları bir-birinə daha yaxın 
yerləşir; kişilərdə göz yuvalarının girəcəyi düzbucaqlı, qadınlarda isə dairəvi olur. Kişilərdə göz yuvasıüstü 
kənar önə çıxır və göz yuvasının yuxarı yarığı kişilərdə qadınlara nisbətən daha böyük olur. Ölçmələrin 
nəticələri göstərir ki, tədqiq edilən bütün yaş dövrlərində kişilərdə orbitin hündürlüyü, eni və orbital 
göstərici qadınlardan çoxdur. Qocalıq dövründə göz yuvalarını ölçülərində cinsi fərqlər digər yaş dövrlərinə 
nisbətən daha az nəzərə çarpır. 
Bu məlumat göz yuvalarında cərrahi müdaxilələr zamanı, başın üz hissəsinin rentgenoqramlarının təhlil 
edərkən və sümük qalıqları əsasında insanın cinsiyyətini təyin edərkən istifadə edilə bilər. 
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SEXUAL DIFFERENCES IN CRANIOMETRIC INDICATIONS OF THE EYE SOCKET IN 
DIFFERENT PERIODS OF HUMAN EXTERNAL DEVELOPMENT 
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The aim of the study was to determined the sexual characteristics in the craniometric indicators of the eye 
socket in different periods of human extrauterine development. 
Gender differences of eye sockets were studied on 30 specially selected skulls of people of different ages 
taken from the craniological collection of the fundamental museum of the Department of Human Anatomy 
and Medical Terminology of the Azerbaijan Medical University. During the division of the skulls by age-
sex characteristics, the classification of the age periods of the individual development of a person was used. 
In order to determine gender differences in the craniometric dimensions of the eye socket in male and 
female skulls, its width and height were measured, and the eye socket index was determined. 
The results of the study showed that in women, the longitudinal axes of the eye sockets are closer to each 
other; in men, the sockets are rectangular, and in women, they are round. In males, the supraorbital margin 
is more prominent and the superior orbital fissure is larger in males than in females. The results of the 
measurements show that the height, width and orbital index of the orbit in men are greater than in women in 
all age periods studied. In old age, gender differences in the size of eye sockets are less noticeable than in 
other age periods. 
This information can be used during surgical interventions on the eye sockets, when analyzing X-rays of 
the head and face, and determining the sex of a person based on bone remains. 
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