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РЕЗЮМЕ: материалом для исследования послужили 259 сердец лиц обоего пола в возрас-
те от 21 до 92 лет, умерших от причин не связанных с заболеваниями сердечно-сосудистой 
системы. В каждом конкретном случае, в стандартных условиях были исследованы длина 
окружности левого и правого атриовентрикулярных отверстий, аорты и легочного ствола, а 
также длина и высота створок двух- и трехстворчатого клапанов сердца и полулунных за-
слонок клапанов аорты и легочного ствола. Были изучены рост и вес исследуемых, вычислен 
индекс массы тела. В результате исследования было установлено, что индекс массы тела был 
больше у женщин, чем у мужчин. Размеры длины окружности отверстий левого и правого 
атриовентрикулярного отверстий, аорты и легочного ствола, длина и высота створок двух- и 
трехстворчатого клапанов и полулунных заслонок клапанов аорты и легочного ствола больше 
у мужчин, чем у женщин. Были установлены корреляции с полом длины и высоты передней 
створки двух и трехстворчатого клапанов сердца, а у задних створок этих же клапанов зависит 
только длина. также установлено, что длина и высота задней заслонки клапана аорты, а также 
длина левой заслонки аортального клапана и длина передней полулунной заслонки клапана 
легочного ствола выражены у мужчин больше, чем у женщин. С возрастом у мужчин были 
отмечены увеличение размеров длины окружности аорты, высота задней створки трехствор-
чатого клапана, длина правой и задней полулунной заслонки клапана аорты, а также высота 
правой и левой полулунной заслонки аортального клапана. У женщин с возрастом отмечалась 
тенденция к росту размеров высоты и длины задней створки двухстворчатого клапана сердца, 
высота задней створки трехстворчатого клапана сердца, а также высота задней полулунной 
заслонки клапана аорты и высота передней полулунной заслонки клапана легочного ствола.
кЛЮЧЕВыЕ СЛОВА:  клапан аорты, клапан легочного ствола, двухстворчатый клапан, 
трехстворчатый клапан, сердце, створки клапанов сердца, полулунные заслонки.
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ABStRACt:  The material for the study was 259 hearts of people of both sexes aged 21 to 92 years 
who died from causes not related to diseases of the cardiovascular system. In each particular case, 
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the circumference of the left and right atrioventricular orifices, aorta and pulmonary trunk, as 
well as the length and height of the cusps of the two- and tricuspid valves of the heart and the 
semilunar valves of the aorta and pulmonary valves were investigated under standard conditions. 
We studied the height and weight of the investigated, calculated body mass index. The study found 
that body mass index was higher in women than in men. The dimensions of the circumference of 
the left and right atrioventricular orifices, aorta and pulmonary trunk openings, the length and 
height of the cusps of the two- and three-leaved valves and the semilunar valves of the aorta and 
pulmonary trunk are larger in men than in women. Correlations were found from the length of 
the floor and the height of the anterior cusp of two and three-leaved heart valves, and only the 
length of the hind cusps of these same valves. It was also established that the length and height 
of the posterior valve of the aorta valve, as well as the length of the left aortic valve valve and the 
length of the anterior semilunar valve of the pulmonary trunk are more pronounced in men than 
in women. With age, men showed an increase in the size of the aortic circumference, the height of 
the back sash of the tricuspid valve, the length of the right and back semilunar aortic valve, and 
the height of the right and left semilunar aortic valve. In women with age, there was a tendency 
to increase the size of the height and length of the posterior cusp of the double heart valve, the 
height of the posterior cusp of the tricuspid valve of the heart, as well as the height of the posterior 
semi-lunar valve of the aorta and the height of the front semi-lunar valve of the pulmonary trunk.
KEY WORdS: aortic valve, pulmonary valve, bicuspid valve, tricuspid valve, heart, heart 
valves, semilunar valves.

материалы и методы 
исследования

материалом для исследования послужили 
259 сердец лиц обоего пола, умерших от при-
чин не связанных с заболеванием сердца, в 
возрасте от 21 до 96 лет. Среди исследований 
было 191 мужских и 68 женских сердец. Весь 
материал был разделен на три возрастные 
группы: 1) зрелый возраст 1-й период — 84 
сердца (55 мужских сердец и 29 женских), 2) 
зрелый возраст 2-й период — 93 сердца (72 
мужских сердца и 21 женское), 3) преклон-
ный возраст — 87 сердец (69 мужских сердца 
и 18 — женских). При отборе материала ис-
пользовались следующие критерии нормы: 1) 
насильственный характер смерти (механиче-
ская асфиксия, черепно-мозговая травма, не-
совместимая с жизнью); 2) масса сердца не 
более 450 грамм у мужчин и не более 350 
грамм у женщин; 3) отсутствие в анамнезе 
хронических заболеваний сердца; 4) отсут-
ствие на вскрытии рубцов миокарда и следов 
нарушения кровоснабжения сердца. В каждом 
конкретном случае в стандартных условиях 
измерялось: масса сердца, рост, длина туло-
вища и ширина плеч, длина окружности лево-
го и правого атриовентрикулярных отверстий, 
а также длина окружности отверстий аорты и 
легочного ствола. Производилось измерение 
длины и высоты створок двух- и трехстворча-
того клапана сердца, полулунных заслонок 
клапанов аорты и легочного ствола. Индекс 

введение
В доступной отечественной литературе 

имеются многочисленные данные об иссле-
дованиях сердца. Изучению данного органа 
и его отдельных структур посвящены моно-
графии, кандидатские и докторские диссер-
тации. Большое количество работ приходит-
ся на вторую половину 20-го века [1,2,3,5]. В 
монографии С.С. михайлова «Клиническая 
анатомия сердца», изданная в 1987 году, со-
браны все последние данные того времени, о 
возрастных, половых особенностях строения 
сердца. В последнее время большое внима-
ние уделяется вариантной анатомии строения 
сердца [8]. Наряду с этим, при изучении лите-
ратуры последних лет определяется малочис-
ленность работ по изучению сердца, боль-
шинство из них носят разрозненный характер 
исследования [4,6,9,10]. однако быстрые тем-
пы развития кардиологии и кардиохирургии, 
сопровождающиеся новыми предложениями 
в области диагностики и лечения заболеваний 
сердца, выдвигают новые требования по ана-
томическому обоснованию появляющихся 
новых методов и приемов лечения данного 
органа. В связи с этим нами была сформули-
рована цель данного исследования: изучить 
особенности строения створок двух- и трех-
створчатого клапана сердца, полулунных за-
слонок клапанов аорты и легочного ствола у 
лиц без заболеваний сердечно-сосудистой 
системы.
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массы тела измерялся по формуле: Имт = мас-
са тела, кг /рост м2. Статистическую обработ-
ку полученных результатов проводили с ис-
пользованием методов параметрической и 
непараметрической статистики. методы опи-
сательной (дескpиптивной) статистики вклю-
чали в себя оценку сpеднего аpифметического 
(m), сpедней ошибки сpеднего значения (m) 
− для признаков, имеющих непрерывное рас-
пределение; а также частоты встречаемости 
признаков с дискретными значениями. Для 
оценки межгрупповых различий значений 
признаков, имеющих непрерывное распреде-
ление, применяли t-критерий Стьюдента, ран-
говый u-критерий Вилкоксона−манна−Уит-
ни, а при сравнении частотных величин − 
χ2-критерий Пирсона и точный метод Фишеpа 
(тмФ). Статистическая обpаботка матеpиала 
выполнялась на ЭВм с использованием стан-
даpтного пакета программ пpикладного ста-
тистического анализа (statistica for Windows 
v. 6.0). Кpитический уpовень достовеpности 
нулевой статистической гипотезы (об отсут-
ствии значимых различий или фактоpных 
влияний) принимали pавным 0,05.

собственные данные

В результате исследования было установ-
лено, что средний возраст женщин составил 
45,4 ± 2,0, а — мужчин 40,4 ± 0,9, p = 0,01. При 
этом антропометрические показатели у жен-
щин были меньше по сравнению с мужчина-
ми: рост у мужчин в среднем равнялся 
174,97 ± 0,37 см, а у женщин — 165,55 ± 0,89 
см, p<0,001; длина туловища и ширина плеч 
соответственно составили у мужчин — 
52,67 ± 0,30 см и 32,35 ± 0,21 см, а у жен-
щин — 49,46 ± 0,78 см и 29,50 ± 0,43 см в обо-
их измерениях p<0,001. Индекс массы тела у 
женщин был больше, чем у мужчин и равнял-
ся 24,01 ± 0,62 кг/м2 и 21,67 ± 0,28 кг/м2, 
p<0,0001. также у женщин была больше ши-
рина сердца 5,63 ± 0,19 см, чем у мужчин — 
5,09 ± 0,09 см, р = 0,005. При исследовании 
длины окружности аорты, легочного ствола, 
правого и левого атриовентрикулярных от-
верстий было установлено, что все эти пока-
затели больше у мужчин, чем у женщин. Дли-
на окружности аорты у мужчин составила 
6,99 ± 0,06 см, а у женщин — 6,64 ± 0,12 см, 
р<0,01, длина окружности легочного ствола у 
мужчин — 7,01 ± 0,07 см, а у женщин — 
6,67 ± 0,12 см, р = 0,014, длина окружности ле-
вого атриовентрикулярного отверстия у муж-
чин — 8,43 ± 0,11 см, а у женщин — 7,75 ± 0,18 

см, р = 0,02, длина окружности правого атрио-
вентрикулярного отверстия у мужчин — 
10,13 ± 0,13 см, а у женщин 9,30 ± 0,24 см, 
р = 0,02. При исследовании размеров длины и 
высоты створок двухстворчатого и трехствор-
чатого клапана сердца, а также длины и высо-
ты полулунных заслонок клапанов аорты и 
легочного ствола было установлено, что дан-
ные размеры больше у мужчин, чем у жен-
щин. однако не все размеры створок и засло-
нок превалируют равномерно. Больше все-
го — это длина и высота передних сворок 
двухстворчатого и трехстворчатого клапанов, 
а в задних створках этих же клапанов только 
длина. У клапанов аорты больше длина и вы-
сота задней полулунной заслонки, а у левой 
полулунной заслонки клапана аорты и перед-
ней заслонки клапана легочного ствола боль-
ше только длина. Цифровые показатели этих 
измерений следующие: длина передней 
створки двухстворчатого клапана сердца у 
мужчин — 3,38 ± 0,04 см, у женщин — 
3,20 ± 0,12 см, р = 0,05. Длина задней створки 
двухстворчатого клапана у мужчин — 
4,84 ± 0,08 см, а у женщин 4,28 ± 0,14 см, 
р = 0,001. Высота передней створки двух-
створчатого клапана у мужчин 2,04 ± 0,02 см, 
у женщин — 1,89 ± 0,04 см, р<0,001. Длина 
передней и задней створок трехстворчатого 
клапана составили соответственно 3,53 ± 0,07 
см и 3,76 ± 0,08 см — у мужчин, 3,27 ± 0,12 см 
и 3,29 ± 0,12 см — у женщин, р<0,001. Высота 
передней створки трехстворчатого клапана у 
мужчин 1,99 ± 0,02 см и 1,78 ± 0,04 см у жен-
щин, р<0,0001. Длина левой полулунной за-
слонки  клапана аорты у мужчин со-
ставила 2,32 ± 0,02 см, а у женщин — 
2,17 ± 0,04 см, р = 0,001. Длина и высота 
задней заслонки клапана аорты у мужчин со-
ответственно составляли — 2,37 ± 0,03 см и 
1,31 ± 0,01 см, а у женщин — 2,23 ± 0,05 см и 
1,26 ± 0,02 см, р<0,01. Длина передней полу-
лунной заслонки клапана легочного ствола 
равнялась — 2,33 ± 0,03 см у мужчин и 
2,25 ± 0,05 см — у женщин, р = 0,008. При 
проведении корреляционного анализа полу-
ченных измерений с возрастом было установ-
лено, что большинство из них увеличиваются 
в третьей группе исследования и преоблада-
ют у мужчин. Наиболее достоверными пока-
зателями изменения с возрастом были — дли-
на окружности аорты r = 0,28, p<0,001, высота 
задней створки трехстворчатого клапана — 
r = 0,28, p<0,001, длина правой полулунной 
заслонки клапана аорты — r = 0,26, p<0,001, 
длина задней полулунной заслонки клапана 
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аорты — r = 0,29, p<0,001, высота правой за-
слонки клапана аорты — r = 0,29, p<0,001, а 
также высота левой полулунной заслонки кла-
пана аорты — r = 0,31, p<0,001. Достоверное 
увеличение в данной возрастной группе было 
установлено для высоты правой, левой и пе-
редней полулунной заслонок клапана легочно-
го ствола. Для правой полулунной заслонки — 
r = 0,25, p<0,001, для левой — r = 0,29, p<0,001, 
для передней — r = 0,28, p<0,001. У женщин с 
возрастом были отмечены увеличение длины и 
высоты задней створки митрального клапана 
(r = 0,24, p = 0,026), высота задней створки 
трехстворчатого клапана — r = 0,31, p = 0,011, 
высота задней полулунной заслонки клапана 
аорты — r = 0,33, p = 0,011, а также высота пе-
редней полулунной заслонки клапана легочно-
го ствола — r = 0,26, p = 0,03.

обсуждение и выводы

В результате проведенного исследования 
было установлено, что продолжительность 
жизни женщин была больше, чем у мужчин, 
примерно на 5–7 лет. Антропометрические 
измерения (рост, длина туловища, ширина 
плеч) у женщин по сравнению с мужчинами 
были меньше. однако индекс массы тела у 
женщин больше, чем у мужчин. Размеры дли-
ны окружности отверстий правого и левого 
атриовентрикулярного, отверстия аорты и ле-
гочного ствола, длины и высоты створок 
двухстворчатого и трехстворчатого клапанов 
сердца и полулунных заслонок клапанов аор-
ты и легочного ствола больше у мужчин, чем 
у женщин и данные размеры превалируют 
лишь у отдельных створок и полулунных за-
слонок. от пола зависят длина и высота пе-
редней створки митрального и трехстворчато-
го клапанов сердца, а у задних створок этих 
же клапанов только длина. Размеры перегоро-
дочной створки трехстворчатого клапана не 
изменялись. Размеры полулунных заслонок 
клапана аорты и легочного ствола от пола за-
висят в меньшей степени. Больше у мужчин 
выражены длина и высота задней полулунной 
заслонки клапана аорты, а также длина левой 
заслонки клапана аорты и длина передней по-
лулунной заслонки клапана легочного ствола. 
Возрастные изменения клапанов сердца у 
женщин были незначительны. В основном 
увеличивалась высота задней створки двух-
створчатого и трехстворчатого клапанов, а 
также задней полулунной заслонки клапана 
аорты и высота передней полулунной заслон-
ки клапана легочного ствола. Возрастные из-

менения у мужчин были выражены значи-
тельнее и достигали максимальных размеров 
в старшей возрастной группе. В основном у 
мужчин возрастным изменениям, по нашим 
исследованиям, были подвержены полулун-
ные заслонки клапанов аорты и легочного 
ствола. Все полученные изменения, как в по-
ловом, так и в возрастном аспекте, вероятнее 
всего связаны с индивидуальными особенно-
стями строения сердца, с размерами самого 
сердца, которые изменяются с возрастом и 
изменением гемодинамической нагрузки, ко-
торую испытывает сердце с возрастом. Все 
изменения требуют более детального изуче-
ния и анализа и представляют по нашему 
мнению не только теоретический, но и прак-
тический интерес.
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