
ОРИГИНАЛЬНЫЕ  ИССЛЕДОВАНИЯ 

9 

УДК 572.726 
© С. А. Алиева, Б. М. Гусейнов, 2018 
https://doi.org/10.18499/2225-7357-2018-7-1-9-13 
 

АСИММЕТРИЯ РАЗМЕРОВ «ВЕРХНЕГО ВЕЕРА»  
У ВЗРОСЛЫХ ЛЮДЕЙ С РАЗЛИЧНОЙ ФОРМОЙ  

ЛИЦЕВОГО ЧЕРЕПА 
 

С. А. Алиева, Б. М. Гусейнов 
Азербайджанский медицинский университет, Баку, Азербайджанская Республика 

 
Цель – изучение параметров «верхнего веера» у взрослых людей с различной формой лицевого че-

репа. 
Материал и методы. Материалом для исследования служили 60 паспортизированных черепов 

людей зрелого возраста из краниологической коллекции фундаментального музея кафедры анатомии 
человека Азербайджанского медицинского университета. Для изучения асимметрии лицевого черепа был 
использован «веерный» метод краниометрии. 

Результаты. Результаты краниометрических измерений показали, что в «верхнем веере» расстоя-
ние от назион до точки на верхушке лобного бугра справа в 1.02 раза меньше, чем слева. Расстояния от 
назион до самой выступающей точки на скуловой кости и от назион до подглазничного отверстия справа и 
слева почти одинаково. Расстояние от назион до точки на латеральном крае грушевидного отверстия 
справа в 1.02 раза больше, чем слева (рs<0.05). Расстояние от назион до наиболее нижней точки груше-
видного отверстия справа в 1.05 раза больше, чем слева (рs<0.05). Расстояние от назион до наиболее ниж-
ней точки грушевидного отверстия и до точки на латеральном крае грушевидного отверстия справа боль-
ше, слева. Для расстояния от назион до самой выступающей точки на скуловой кости и до подглазничного 
отверстия асимметрия не установлена. 

Выводы. В расстоянии от назион до точки на верхушке лобного бугра, до самой выступающей точки 
на скуловой кости и до точки на латеральном крае грушевидного отверстия отмечена правосторонняя 
асимметрия. В расстоянии от назион до наиболее нижней точки грушевидного отверстия определена ле-
восторонняя асимметрия этого параметра. Для расстояния от назион до подглазничного отверстия асим-
метрия не установлена, так как значение данного параметра левой и правой сторон одинаково. 
Ключевые слова: краниометрия, асимметрия лица, формы лицевого черепа, верхний веер, краниомет-
рические точки. 
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Asymmetry of the "Upper Fan" Size in Adults with Different Forms of the Facial Skull 

The aim is to study the parameters of the "upper fan" in adults with different forms of the facial skull. 
Material and methods. The material for the study was 60 passportized skulls of mature people from the 

craniological collection of the fundamental museum of the human anatomy department of the Azerbaijan Medical 
University. To study the asymmetry of the facial skull, a "fan" craniometry method was used. 

Results. The results of craniometric measurements showed that in the "upper fan" the distance from the 
nazion to the point on the apex of the frontal hillock on the right side is 1.02 times less than on the left. Distances 
from the nazion to the most prominent point on the zygomatic bone and from the nasal to the infraorbital fora-
men on the right and left sides are almost identical. The distance from the nasin to the point on the lateral margin 
of the pyriform aperture is 1.02 times greater on the right side than on the left side (ps<0.05). The distance from 
the nazion to the lowest point of the pyriform aperture is on the contrary, on the right side it is 1.05 times greater 
than on the left side (ps<0.05). The distance from the nazion to the lowest point of the pyriform hole and to the 
point on the lateral edge of the pear-shaped aperture on the right side is greater than on the left. For the distance 
from the nasal to the most prominent point on the malar bone and to the infraorbital foramen, asymmetry is not 
established. 

Conclusions. In the distance from the nazion to the point on the apex of the frontal tuber, a left-sided 
asymmetry is defined, in the distance from the nazion to the lowest point of the pyriform aperture and right-sided 
asymmetry is noted to the point on the lateral margin of the pyriform. For the distance from the nasal to the most 
prominent point on the zygomatic bone and to the infraorbital foramen, asymmetry is not established. 
Key words: craniometry, facial asymmetry, facial skull shapes, upper fan, craniometric points. 
 

Введение 
 

Асимметрия лицевого черепа – это раз-
личия морфофункциональных параметров 
правой и левой сторон черепа [8]. Лицо явля-
ется объектом исследования деятелей искус-
ства, анатомов, пластических и челюстно-
лицевых хирургов, стоматологов [4, 7]. Для 
успешного решения задач, стоящих перед 
пластическими и челюстно-лицевыми хирур-

гами, требуются надежные методы исследова-
ния архитектоники лица. Поэтому постоянно 
совершенствуются анатомические методы ис-
следования головы, особенно ее лицевого от-
дела [1, 9, 15]. 

По данным литературы, асимметрия 
лица обусловлена изменением мягких тканей, 
сосудов лица, мышц и костей черепа. Если 
асимметрии мягкотканых структур головы 
посвящены многочисленные научные работы 
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Рис. Размеры лицевого черепа, измеряемые в со-
ставе «верхнего веера» справа и слева. Обозначе-
ния: N – точка, расположенная на носолобном 
шве, Tf – точка на верхушке лобного бугра, Zуg – 
самая выступающая точка на скуловой кости, 
Fio – точка подглазничного отверстия, Pl – точ-
ка на латеральном крае грушевидного отвер-
стия, Pi – наиболее нижняя точка грушевидного 
отверстия. 
 
 
[11, 12, 14], то асимметрия костных структур 
черепа до сих пор мало изучена [6, 10]. 
Принимая во внимание вышеуказанное, в 
данном исследовании нами поставлена цель: 
изучить параметры «верхнего веера» у взрос-
лых людей с различной формой лицевого че-
репа. 
 

Материал и методы исследования 
 

Материалом для исследования служили 
60 паспортизированных черепов людей I и 
II периодов зрелого возраста (от 22 до 60 лет) 
из краниологической коллекции фундамен-
тального музея кафедры анатомии человека 
Азербайджанского медицинского университе-
та. 

Для изучения асимметрии лицевого че-
репа был использован «веерный» метод кра-
ниометрии [13]. На основании этого метода 
все размеры лицевого черепа были разделены 
на три «веера» (верхний, нижний, боковой), 
которые исходят из трех стандартных точек: 
назион (N – точка, расположенная на носо-

лобном шве), простион (Рr – наиболее высту-
пающая вперед по срединной линии точка 
нижней челюсти) и зигион (Zу – самая высту-
пающая точка на скуловой кости). 

«Верхний веер» позволяет оценить 
асимметрию исследуемых признаков в верх-
ней части лица. В этой части лица на правой и 
левой половинах нами измерены расстояния 
от назион до точки на верхушке лобного бугра 
(N–Ft), до зигон (N–Zy), до подглазничного 
отверстия (N–Fio), до точки на латеральном 
крае грушевидного отверстия (N–Nl), до наи-
более нижней точки грушевидного отверстия 
(N–Pi) (рис.). 

Измерения проводили по методике 
Р. Мартина с соблюдением существующих 
требований краниометрии, применяемых в 
антропологических исследованиях [13]. Точ-
ность измерения достигала 0.1 мм. 

Для выявления зависимости между 
асимметрией в верхней части лица и формой 
лицевого черепа определяли общие размеры 
(ширину и высоту лицевого черепа). Форма 
лицевого черепа определена по верхнелице-
вому указателю: эйрипрозопическая (широ-
кая – указатель менее 85); мезопрозопическая 
(средняя – указатель от 85 до 89.9); лептопро-
зопическая (узкая – указатель от 90.0 и более) 
черепа [13]. 

Цифровые данные нашего исследова-
ния были подвергнуты статистической обра-
ботке, соблюдая общие положения для меди-
цинских и биологических исследований. Дан-
ные обрабатывали вариационно-
статистическим методом с использованием 
пакета прикладных программ «Statistical» 
(Statsoft, 1999) и Microsoft Excel Windows-7 [2]. 

Результаты краниометрических изме-
рений заносили в протокол. Производили фо-
тографирование черепов. 

Данное исследование было одобрено 
локальным этическим комитетом Азербай-
джанского медицинского университета. 

 
Результаты и их обсуждение 

 
В результате было выявлено, что в об-

щей выборке преобладают черепа со средней 
формой лицевого черепа (мезопрозопы – 
45%). На втором месте по частоте встречаемо-
сти находятся эйрипрозопы – 35% и на треть-
ем месте – лептопрозопы – 20% (табл. 1). 

Для выявления асимметрии размеров 
«верхнего веера» нами попарно измерены 
5 параметров (справа и слева). 

Результаты краниометрических изме-
рений показали, что в «верхнем веере» рас-
стояние от назион до точки на верхушке лоб-
ного бугра (N–Ft) на правой стороне в 
1.05 раза больше, чем на левой. Расстояние от 
назион до самой выступающей точки на ску-
ловой кости (N–Zig) справа и слева почти 
одинаково. Значение расстояния от назион до 
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Таблица 1 
Распределение черепов по форме лицевого черепа 

 

Количество исследованных черепов 
Форма черепа 

n % 
Эйрипрозопическая 21 35 
Мезопрозопическая 27 45 
Лептопрозопическая 12 20 

Всего 60 100 
 

 
Таблица 2 

Размеры лицевого черепа в «верхнем веере» 
 

№ 
п.п. Исследуемое расстояние 

Сторона исследо-
вания 

Средние значения по-
казателей (мм) 

Правая 51.2±0.99 
1. 

Расстояние от назион до точки на верхушке лоб-
ного бугра (N–Ft) Левая 51.2±0.29 

Правая 69.0±0.51 
2. 

Расстояние от назион до самой выступающей 
точки на скуловой кости (N–Zig) Левая 68.7±0.51 

Правая 44.0±0.36 
3. 

Расстояние от назион до подглазничного отвер-
стия (N–Fio) Левая 44.0±0.35 

Правая 49.6±0.33 
4. 

Расстояние от назион до точки на латеральном 
крае грушевидного отверстия (N–Pl) Левая 49.1±0.33 

Правая 49.8±0.37 
5. 

Расстояние от назион до наиболее нижней точки 
грушевидного отверстия (N–Pi) Левая 50.7±0.37 

 
подглазничного отверстия (N–Fio) также оди-
наково справа и слева. Расстояние от назион 
до точки на латеральном крае грушевидного 
отверстия (N–Pl) на правой половине черепа в 
1.01 раза больше, чем на левой. Расстояние от 
назион до наиболее нижней точки грушевид-
ного отверстия (N–Pi) слева в 1.02 раза боль-
ше, чем справа (табл. 2). 

Таким образом, нами установлено, что 
расстояние от назион до точки на верхушке 
лобного бугра, до самой выступающей точки 
на скуловой кости и до точки на латеральном 
крае грушевидного отверстия на правой поло-
вине черепа больше, чем на левой. То есть, 
отмечена правосторонняя асимметрия. 

По данным Л. Л. Колесникова (1993) 
правосторонняя асимметрия встречается в 
95% случаев и обусловлена преобладанием 
тонуса мимических мышц справа [5]. 

Расстояние от назион до наиболее ниж-
ней точки грушевидного отверстия слева 
больше, чем справа. Определена левосторон-
няя асимметрия этого параметра. 

Для расстояния от назион до подглаз-
ничного отверстия асимметрия не установле-
на, так как значение данного параметра левой 
и правой сторон одинаково. 

Таким образом, наибольшая степень 
асимметрии характерна для расстояния от 
точки назион до точки на верхушке лобного 
бугра. 

По данным литературы, асимметрия в 
зоне локализации «верхнего веера» может 
быть обусловлена двумя факторами. Первый 
фактор – особенность морфогенеза мозга и 
лицевого черепа, связанная с их функцио-
нальной асимметрией. Второй фактор – раз-
личный тонус контралатеральных сторон 
лобного брюшка надчерепной и носовой 

мышц, которые прикрепляются по проекциям 
таких размеров. Данный фактор является ге-
нетическим [3]. 

Изучение параметров «верхнего веера» 
при разных формах лицевого черепа выявило, 
что в расстоянии от назион до точки на вер-
хушке лобного бугра (N–Ft) при всех формах 
лицевого черепа отмечена значительная пра-
восторонняя асимметрия. 

В расстоянии от назион до самой высту-
пающей точки на скуловой кости (N–Zig) при 
эйрипрозопической и мезопрозопической 
формах лицевого черепа наблюдается незна-
чительная правосторонняя асимметрия, а при 
лептопрозопической форме значения этого 
параметра справа и слева одинаковы. 

В значении расстояния от назион до 
подглазничного отверстия (N–Fio) при эйри-
прозопической и мезопрозопической формах 
лицевого черепа асимметрия не отмечена, а 
при лептопрозопической определяется незна-
чительная левосторонняя асимметрия. 

В значении расстояния от назион до 
точки на латеральном крае грушевидного от-
верстия (N–Pl) при мезопрозопической форме 
лицевого черепа отмечается незначительная 
правосторонняя асимметрия, при эйрипрозо-
пической и лептопрозопической формах ли-
цевого черепа асимметрии не наблюдается. 

В значении расстояния от назион до 
наиболее нижней точки грушевидного отвер-
стия (N–Pi) при лептопрозопической форме 
лицевого черепа отмечается незначительная 
правосторонняя асимметрия, при эйрипрозо-
пической и мезопрозопической формах зна-
чения этого параметра справа и слева одина-
ковы. 

Таким образом, установлено, что при 
всех формах лицевого черепа в значении рас-
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Таблица 3 
Значения параметров «верхнего веера» при различных формах лицевого черепа 

 

Форма черепа и средние значения  
показателей (мм) № 

п.п. Исследуемое расстояние 
Сторона ис-
следования Эйрипрозо-

пическая 
Мезопрозо-

пическая 
Лептопрозо-

пическая 
Правая 49.4±0.6 50.3±0.5 48.0±0.2 

1. 
Расстояние от назион до точки на 

верхушке лобного бугра (N–Ft) Левая 49.7±0.7 50. 8±0.5 50.7±0.7 
Правая 63.0±0.7 67.4±1.0 67.2±0.9 

2. 
Расстояние от назион до самой вы-
ступающей точки на скуловой кос-

ти (N–Zig) Левая 63.2±0.5 66.9±1.1 67.2±0.9 

Правая 39.7±0.8 42.1±0.8 43.3±0.8 
3. 

Расстояние от назион до подглаз-
ничного отверстия (N-Fio) Левая 39.6±0.7 42.1±0.8 44.0±0.8 

Правая 40.4±0.3 43.4±0.7 45.1±0.6 
4. 

Расстояние от назион до точки на 
латеральном крае грушевидного 

отверстия (N–Pl) Левая 40.5±0.4 42.9±0.6 45.0±0.6 

Правая 39.7±0.8 42.1±0.8 44.0±0.8 
5. 

Расстояние от назион до наиболее 
нижней точки грушевидного от-

верстия (N–Pi) Левая 39.6±0.7 42.1±0.8 43.4±0.8 

 
 
стояния от назион до точки на верхушке лоб-
ного бугра отмечена выраженная правосто-
ронняя асимметрия. 

Выраженных статистически значимых 
различий в размерах таких параметров 
«верхнего веера», как расстояние от назион до 
подглазничного отверстия, до наиболее ниж-
ней точки грушевидного отверстия при эйри-
прозопической и мезопрозопической, до точ-
ки на латеральном крае грушевидного отвер-
стия (N–Pl) при эйрипрозопической и лепто-
прозопической формах лицевого черепа с 
обеих сторон не наблюдается. 

При лептопрозопической форме лице-
вого черепа значение расстояния от назион до 
подглазничного отверстия определяется не-
значительная левосторонняя асимметрия. 
 

Выводы 
 

Нами установлено, что в значении рас-
стояния от назион до точки на верхушке лоб-
ного бугра, до самой выступающей точки на 
скуловой кости и до точки на латеральном 
крае грушевидного отверстия отмечена пра-
восторонняя асимметрия. В расстоянии от на-
зион до наиболее нижней точки грушевидно-
го отверстия определена левосторонняя 
асимметрия. В расстоянии от назион до под-
глазничного отверстия асимметрия не уста-
новлена. Наибольшая степень асимметрии 
характерна для расстояния от точки назион до 
точки на верхушке лобного бугра. 

На основании полученных данных 
можно сделать вывод, что из всех исследуе-
мых 5 параметров «верхнего веера» при всех 
формах лицевого скелета существенную раз-
ницу значения имеет расстояние от назион до 
точки на верхушке лобного бугра. 
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