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ності. В окремих препаратах у периваскулярному
просторі виявлена слабка поліморфно-клітинна
інфільтрація. Практично у всіх випадках первин-
ний некроз відмежовувався чіткою зоною демар-
каційного запалення. Демаркаційний вал складав-
ся зі значної кількості клітинних елементів з висо-
кою щільністю їх розташування: виявлялися кліти-
ни гранулоцитарного ряду, одиничні лімфоцити та
великі макрофаги.

Отримані дані свідчать на користь припущен-
ня щодо залежності перебігу ранового процесу від
стану мікроциркуляторного русла у зоні паранек-
розу. Отже, завданням лікарів, які працюють з хво-
рими на опікову хворобу, є оптимізація стану
мікроциркуляції у зоні паранекрозу опікової рани.

ВАРІАБЕЛЬНІСТЬ ФОРМИ І РОЗМІРІВ
ЧЕРВОПОДІБНОГО ВІДРОСТКА

У ЛЮДЕЙ ЗРІЛОГО ТА ПОХИЛОГО ВІКУ
В МЕЖАХ ОБМЕЖЕНОЇ ВИБІРКИ
АНАТОМІЧНИХ ПРЕПАРАТІВ

Гринь В. Г.

ВДНЗ «Українська медична
стоматологічна академія», Полтава, Україна

Метою дослідження було на основі візуальної
оцінки та порівняльного аналізу деяких метричних
показників встановити характер варіабельності
зовнішніх особливостей форми апендикса в зріло-
му і похилому віці людей жіночої та чоловічої
статі.

Для цього вивчали препарати сліпої кишки ра-
зом з ілеоцекальним відділом та інтактним апен-
диксом людини (жінок — 5, чоловіків — 10 у віці
від 40 до 90 років), отримані в Полтавському об-
ласному патологоанатомічному бюро, які зареєст-
ровані комісією з біоетики ВДНЗ України
«УМСА» (протокол № 96 від 18.09.2011 р.). Після
відповідної підготовки препаратів їм надавали
об’ємної форми, документували їх шляхом фото-
графування з передньої та задньої сторін. Ізольо-
вані препарати червоподібного відростка отрима-
ли шляхом відсікання біля основи, розкладали їх
в певному порядку на ламінованій поверхні
міліметрового паперу та фотографували.

Для характеристики апендикса використо-
вували такі показники: ступінь вигнутості, який
визначали візуально; довжина в його випрямлено-
му стані; товщина, яка визначалася як діаметр біля
основи відростка, а також у найвужчому місці й
апікальній частині; ступінь конусоподібності ви-
значався за метричними показниками товщини
апендикса. За наведеними показниками виділено
5 форм апендикса за мірою вигнутості (S-подібна,
дугоподібна, спіралеподібна, гачкоподібна та ви-
прямлена). Довжина апендикса у жінок знаходить-
ся в межах від 36 до 95 мм, а у чоловіків — від 26
до 96 мм. Різниця у середньому становить приблиз-
но 8,0 мм у бік жіночого типу. Виділено 3 форми
апендикса за довжиною (довгі, середньої довжи-

ни та короткі).Товщина апендикса в середньому
коливається від 4,5 до 6,5 мм. Виділено 3 форми
за товщиною (тонкі, середньої товщини та товсті),
серед яких відносно переважають відростки серед-
ньої товщини. Звертає на себе увагу той факт, що
між довжиною і шириною апендикса будь-якої за-
лежності немає. Крім того, враховуючи те, що в
деяких випадках основа відростка буває дещо по-
товщеною, за рахунок чого він набуває конусо-
подібної форми (нагадуючи ембріональну), ми ви-
знали можливим виділити воронкоподібний і
трубчастий типи, які, як у жінок так і у чоловіків,
трапляються приблизно з однаковою частотою.

АТИПОВА ФОРМА ТИМУСА
У ВОСЬМИМІСЯЧНОГО ПЛОДА

Галичанська О. М., Андрійчук А. В.,
Шипчук І. В.

Буковинський державний медичний університет,
Чернівці, Україна

Метою роботи було з’ясування зовнішньої бу-
дови тимуса у восьмимісячних плодів. Досліджен-
ня проведено на 7 препаратах плодів людини
271,0–310,0 мм тім’яно-куприкової довжини (ТКД)
за допомогою методів макромікроскопії, тонкого
препарування під контролем бінокулярної лупи та
морфометрії.

У плода 280,0 мм ТКД виявлена атипова фор-
ма тимуса — колбоподібна. Тимус складається з
чотирьох часток, різних за формою і розмірами:
правої; лівих верхньої, середньої і нижньої, які роз-
межовані міжчастковими щілинами. Поверхня ти-
муса гладка, за винятком лівої нижньої частки.
Слабко виражені борозни поділяють ліву нижню
частку тимуса на 17 часточок різноманітної фор-
ми. Права частка тимуса має веретеноподібну фор-
му. Довжина цієї частки становить 25,0 мм, шири-
на в середній частині — 10,0 мм і товщина в се-
редній частині дорівнює 7,0 мм. На передній по-
верхні правої частки чітко визначаються три бо-
розни: верхня, середня і нижня. Верхній кінець пра-
вої частки представлений заокругленою верхівкою
частки, яка розміщується на рівні 8-го трахейно-
го хряща. Латерально до цієї частки прилягає се-
редостінна поверхня верхньої частки правої легені.
Лівій верхній частці тимуса властива видовжено-
овальна форма. Її довжина становить 17,0 мм,
ширина в середній частині — 8,0 мм і товщина —
5,0 мм. Верхній відділ цієї частки представлений
верхівкою частки, яка знаходиться на рівні 6-го
трахейного хряща. Ліва середня частка тимуса має
форму ромба, висота якого дорівнює 22,0 мм, по-
перечний розмір (ширина) — 12,0 мм, товщина в
середній частині — 11,0 мм. Середостінна поверх-
ня верхньої частки лівої легені частково прикри-
ває бічну поверхню лівої середньої частки тимуса
і повністю — передню поверхню лівої нижньої ча-
стки тимуса. Останній притаманна прямокутна
форма. Її довжина становить 18,0 мм, ширина —
2,5 мм.


