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В статье приводятся данные относительно гармонии правых и левых половин лица при их со
единении у правшей и истинных левшей (с левшеством среди близких родственников). Работа 
имеет прикладной аспект в таких отраслях медицины, как челюстно-лицевая и пластическая 
хирургия, ортопедия, ортодонтия, а также косметология. Как свидетельствуют полученные 
результаты, правые половины лица были менее гармоничными у правшей, левые -  у левшей, бо
лее гармоничными -  левые у правшей и правые у левшей. Возможно, полученные результаты 
можно объяснить тем, что правое полушарие и правая половина лица доминантны у левшей и, 
соответственно, более развиты и менее гармоничны. У  правшей -  наоборот.
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Изучение асимметрий относится к довольно 
важным проблемам теоретической и практиче
ской медицины, в частности, физиологии, пси
хологии, психиатрии, логопедии, педагогики, те
рапии, педиатрии, общей и пластической хирур
гии, геронтологии, различных отраслей стома
тологии [20]. Это так, потому что частота и кли
ническое течение патологических процессов 
различна справа и слева. Такие данные имеют
ся по варикозному расширению вен, артритам, 
фурункулам на коже, гемофилии (забрюшинные 
гематомы и поражения суставов наблюдаются 
чаще справа, чем слева). Морфо
функциональная асимметрия является спутни
ком онкологических заболеваний. Патология 
моче-половой системы встречается достоверно 
чаще справа, чем слева. У амбидекстров дево
чек и мальчиков встречается часто энурез.

К заболеваниям, которые встречаются пре
имущественно у левшей, относятся гомосексуа
лизм, гиперсексуальность, вирилизм, формы 
депрессивной шизофрении, неврозы страха и 
истерический, повышенная тревожность, непе
реносимость стрессов, энурез, эпи-готовность 
головного мозга, острая недостаточность над
почечников (синдром Уотерхауза-
Фридериксена), поликистоз яичников (синдром 
Штейна-Левенталя), дисхронозы (в частности, 
при смене времени, зоны проживания), наруше
ния сна и сновидений, олигофрения, погранич
ные состояния, афазии, апраксии, неврозы. 
Кроме того, остальные болезни у левшей проте
кают атипично, труднее, с большим процентом 
летальных исходов по сравнению с правшами. 
Отмечается различное течение право- и лево
сторонних патологических процессов. Левосто
ронние инсульты легче диагностировать, так как 
они сопровождаются нарушением речи, в то 
время как правосторонние инсульты -  труднее, 
так как они не сопровождаются подобными спе
цифичными симптомами, а сопровождаются 
лишь таким неспецифичным симптомом, как по
теря сознания. У левшей наблюдается повы
шенная склонность к развитию невротических 
расстройств по сравнению с правшами. Кроме 
того, невротические расстройства различаются

у правшей и левшей: у левшей отмечается нев
роз страха и истерический невроз, у правшей -  
обсессивный и неврастения.

Ранее считали, что за негативные эмоции от
вечает лишь правое полушарие, но в настоящее 
время эта точка зрения изменена. Центры де
прессии были открыты в обоих полушариях. Де
прессия у правшей и левшей имеет свои осо
бенности протекания. Правополушарная де
прессия (у левшей) тоскливая -  больной часами 
сидит без движения, взгляд его устремлён в од
ну точку. Левополушарная депрессия (у прав
шей) -  тревожная: больной сутками шагает по 
больничному коридору, подозрительно вгляды
ваясь в каждого встречного, цепляясь за врача, 
как за последнее спасение. Все мысли правопо
лушарного больного о прошлом -  кругом вино
ват, не так жил, во всём ошибался; у левополу
шарного -  о будущем: что-то случится, что-то 
стрясётся, что-то ужасное произойдёт.

В целом, картина поражений для всех непра
воруких обща тем, что, независимо от стороны 
поражения, в ней представлены обычно нару
шения и чувственного, и абстрактного познания, 
и психо-сенсорных, и психо-моторных процес
сов, которые у правшей нарушаются отдельно. 
Этот клинический факт говорит о том, что у не
праворуких отсутствует чёткая специализация 
мозговых полушарий.

Метод латеральной терапии в настоящее 
время находит всё большее применение в раз
личных областях клинической медицины, осо
бенно в неврологии и психиатрии. Он позволяет 
действовать целенаправленно на правое и ле
вое мозговые полушария либо правую или ле
вую сторону тела [14]. Это представляется 
возможным, в частности, благодаря раздельно
му кровоснабжению мозговых полушарий кро
вью сонных артерий и яремных вен [8].

За последние годы процент левшей значи
тельно возрос [10] и их общее количество на 
Земле составляет 10-15% всей человеческой 
популяции. Уже вполне ясно, что левши обла
дают собственными физиологическими и пато
физиологическими особенностями, а также то, 
что они имеют особенности течения патологи
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ческих процессов [11, 13], в частности, в челюс
тно-лицевой области [15, 16, 17, 18]. 

Асимметрииделятся на: [1]:
1) физиологические и патологические;
2) гено- и фенотипические;
3) индивидуальные и групповые;
4) морфологические и функциональные;
5) анатомические, физиологические, био

химические и фармакологические.
В свою очередь, функциональные асимметрии 

делятся на [2]:
1) моторные;
2) сенсорные;
3) психические.

Лицо является центром передачи социальных 
сигналов и рецепции, а эти сигналы являются 
наиболее решающими для развития любого ин
дивидуума [6]. Лицевая экспрессия выполняет 
довольно важную роль -  служит средством не
вербальной коммуникации, путём трансфера 
информации о желаниях человека и состояниях, 
которые должны привлечь внимание другого 
субъекта [3]. Кросс-культуральные исследова
ния распознавания лицевой экспрессии демон
стрируют, что основные эмоции (гнев, страх, 
счастье, удивление, грусть, отвращение) экс
прессируются и распознаются в равной степени 
в обществах с различными культурами и тради
циями [7]. Даже в условиях, затрудняющих на
блюдение, например, с большого расстояния 
экспрессируется универсальный характер меха
низма распознавания эмоций. Это доказывает, 
что лицевая экспрессия основных эмоций опре
деляется врождёнными нейрональными паттер
нами. Процент совпадения оценки лицевых 
эмоциональных образов у среди различных на
циональностей примерно 80% (немного меньше 
у японцев -  65%).

Все лицевые мышцы, необходимые для экс
прессии эмоций, формируются у плода до 15
18-й нед жизни. Эмбрион до 20-й нед жизни мо
жет экспрессировать мимические реакции. Ме
ханизм выражения эмоций созревает к моменту 
рождения ребёнка и может быть использован 
при его коммуникации. Мимическое сходство у 
слепых и зрячих детей свидетельствует также в 
пользу его врождённого характера. Но реактив
ность лицевых мышц с возрастом ослабевает у 
слепорожденныхдетей [5].

Считается, что правое полушарие связано с 
негативными эмоциями (значит, оно более раз
вито у левшей), левое -  с положительными 
(правши большие оптимисты) [4, 12]. Направле
ние (знак) эмоций зависит от соотношения ак
тивности правой и левой фронтальной коры 
(ПФК и ЛФК соответственно):

ЛФК>ПФК=позитивные эмоции
ПФК>ЛФК=негативные эмоции [19].
Известно, что наиболее красивыми лицами 

считаются наиболее асимметричные. Непо

средственно перед смертью человеческое лицо 
теряет свою асимметрию. Лицевые асимметрии 
относятся к моторным. Наклон носа вправо бо
лее выражен у правшей, влево -  у левшей. У 
большего числа людей правая половина лица 
более выражена. Нежели левая [9], иногда на
оборот. У большинства правая половина лица 
доминантна над левой в лицевой экспрессии.

Данные по вопросу, какая часть лица прояв
ляет большую асимметрию, какая меньшую, всё 
ещё неоднозначны. Как предполагается, уро
вень асимметрии значительно коррелирует с 
функциональной активностью элементов чело
веческого тела. Это означает, что более актив
ные части человеческого тела демонстрируют 
более выраженную асимметрию. Например, 
верхние конечности считаются более билате
ральными по сравнению с нижними. Размеры 
нижней челюсти характеризуются большей 
асимметрией, чем верхней, поскольку нижняя 
челюсть более активна. Эти данные указывают 
на функциональную роль направленной асим
метрии. Правая половина рта более активна у 
86% правшей и 67% левшей во время разгово
ра. Лицевой нерв не экспрессирует значитель
ной асимметрии в физиологических условиях.

Целью настоящей работы стала оценка гар
монии портретов, сделанных после соединения 
двух правых и левых половин лица у правшей и 
левшей, парней и девушек.

Объект исследования составили 10 левшей и 
10 правшей, девушки и парни, 19-25 лет.

Наша работа базировалась на оценке индиви
дуально-типологических особенностей обсле
дуемых. Мы принимали во внимание левшество 
в анамнезе среди близких родственников испы
туемого, ведущий глаз, палец доминантную ко
нечность на момент исследования, пробу Напо
леона, пробу с апплодированием. В группу об
следуемых в качестве объектов мы брали толь
ко истинных левшей (с левшеством среди близ
ких родственников) и не брали скрытых и лож
ных левшей.

Если обследуемый был правшой, его правые 
половины лица были менее гармоничны, неже
ли левые после соединения вместе. У левшей 
картина выявилась противоположной. Некото
рые результаты показаны нами на фотографи
ях.

Возможно, наши результаты можно объяснить 
тем, что правое полушарие и правая половина 
лица являются доминирующими у левшей, а ле
вая половина лица, соответственно, менее раз
витой и таковой, дающей большую нежность и 
гармонию. Для правшей -  наоборот.

Выводы
Возможно, наша работа будет иметь значение 

в челюстно-лицевой и пластической хирургии, 
ортопедии, ортодонтии, а также в косметологии.
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Реферат
ЕКСПРЕСІЯ АСИМЕТРІЙ ОБЛИЧЧЯ У СТУДЕНТІВ ПРАВШІВ ТА ЛІВШІВ 
Ткаченко О.В., Воротченко Ю., Саадат С.А., Фазелі Н.М.К., Воджданіфахр X.
Ключові слова: експресія асиметрій обличчя, лівші.
У статті наводяться дані стосовно гармонії правих та лівих половин обличчя при їхньому з'єднанні у правшів та істинних лівшів 
(з лівшеством серед близьких родичів). Робота має прикладний аспект у таких галузях медицини, як щелепно-лицьова та плас
тична хірургія, ортопедія, ортодонтія, а також косметологія. Як свідчать отримані результати, праві половини обличчя були 
менш гармонійними у правшів, ліві -  у лівшів, більш гармонійними -  ліві у правшів та праві у лівшів. Можливо, отримані резуль
тати можна пояснити тим, що права півкуля та права половина обличчя домінантні у лівшів і, відповідно, є більш розвиненими 
та менш гармонійними. У правшів -  навпаки.

Summary
EXPRESSION OF FACIAL ASYMMETRY IN RIGHT-HANDED AND LEFT-HANDED STUDENTS.
Tkatchenko Ye.V., Vorotnitchenko Yu. N., Saahdat S.A., Fazely N.M.K., Vodzhdanyfakhr H.
Key words: expression of facial asymmetry, left-handed persons.
The paper focuses on data dealing with the harmony of right and left facial parts when the part are combined in right-handed persons 
and true left-handed persons. The present study is rather essential in maxillofacial and plastic surgeries, prosthetics, orthodontics, 
cosmetology. Our findings prove the right parts are less harmonic in the right-handed persons, while left facial parts are less harmonic in 
left-handed persons. This ca be explained that the right hemisphere and the right facial parts are domonant in left-handed persons, so 
they are more developed and less harmonic. And this is quite the contrary in the right-handed persons.
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