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РЕЗЮМЕ: На 501 препарате сердца плодов, детей, взрослых людей обоего пола обще-
принятыми морфологическими методами проведен анализ вариантов строения частей 
межжелудочковой перегородки и связанных с ними предсердно-желудочкового узла, од-
ноименного пучка, его ножек. У плодов и в постнатальном периоде онтогенеза выявлены 
аналогичные варианты соответствия проводящей системы и сердца. Вариабельность ли-
нейных размеров и формы синусной части межжелудочковой перегородки обусловливает 
у лиц одного возраста разную длину и величину угла положения предсердно-желудочко-
вого пучка, его ножек. Форма синусной части межжелудочковой перегородки, соотноше-
ние ее параметров могут быть взяты для превентивной оценки длины предсердно-желу-
дочкового пучка при обычном развитии сердца без предварительного его выделения.
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ABSTRACT: An analysis of structural options for interventricular septum and the correspond-
ing parts of the cardiac conducting system was carried out on a 501 preparation of the heart of 
fetuses, children, and adults of both sexes. In fetuses and in the postnatal period of ontogenesis 
of the conducting system and the heart were revealed. The variability of the linear dimensions 
and shape of the sinus part causes in individuals of the same age a different length and angle of 
the position of the atrioventricular bundle and its bundles. The shape of the sinus part of the in-
terventricular septum, the ratio of its parameters can be taken for a preventive assessment of the 
length of the atrioventricular bundle during normal heart development without first isolating it.
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ВВЕДЕНИЕ

Одно из наиболее важных образований серд-
ца — межжелудочковая перегородка (МЖП). 
Согласно международной анатомической терми-
нологии (М.: Медицина, 2003) имеются лишь 
мышечная и перепончатая ее части. Однако ряд 

исследователей [2, 5, 7, 8, 9] мышечную часть 
МЖП, исходя из эмбрионального развития, под-
разделяют на синусную (входную), трабекуляр-
ную и конусную (выходную) части. По мнению 
A.C.G. Wenink [10], следует различать собствен-
но МЖП и дополнительные ее структуры. С уче-
том геометрии последней логичнее делить МЖП 
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на приточную и выводную. Приточная перего-
родка содержит синусную и трабекулярную ча-
сти, выводная — переднюю и конусную перего-
родки. В литературе уделено недостаточно вни-
мания индивидуальной изменчивости размеров 
и формы частей МЖП, в том числе у плодов. 
Г. Э. Фальковским, И. И. Беришвили [7] у ново-
рожденных выявлено постоянство соотношения 
размеров частей правой стороны МЖП незави-
симо от размеров сердца, небольшая вариабель-
ность их параметров. Согласно авторам, синус-
ная часть занимает около половины отдела при-
тока правого желудочка, ее длина равна ширине. 
Трабекулярная часть охватывает около полови-
ны отдела оттока. Только в работе А. Ф. Синева, 
Л. Д. Крымского [5] изучение характеристик ча-
стей МЖП проведено во взаимосвязи с индек-
сом сердца. Авторами выявлены разные соотно-
шения между параметрами частей МЖП на пра-
вой и левой ее сторонах. Изучение формы и 
линейных размеров синусной части МЖП пред-
ставляет интерес как сопряженной с желудочко-
вой частью предсердно-желудочкового пучка. 
А. И. Струков [6] отмечает, что усиление функ-
циональной и структурной взаимозависимости 
между органами развивающегося организма, из-
менения в одних органах приводят к изменени-
ям в других и называются корреляцией, а связи 
между такими органами — коррелятивными. 
Исходными в процессах индивидуального раз-
вития являются геномные корреляции, осно-
ванные на взаимодействии сцеплений генов в 
г енотипе. Исследованиями А. Ф. Синева, 
Л. Д. Крымского [5] установлена коррелятивная 
связь между синусной частью МЖП и предсерд-
но-желудочковым пучком. Авторами описаны 
три типа анатомического соответствия проводя-
щей системы (ПСС) и сердца в постнатальном 
периоде развития. Однако до настоящего време-
ни недостаточно изучена индивидуальная из-
менчивость строения частей МЖП в онтогенезе 
и сопряженных с ними предсердно-желудочко-
вого пучка, его ножек.

ЦЕЛЬ

Изучение индивидуальной изменчивости 
структурной организации МЖП в онтогенезе 
во взаимосвязи с желудочковой частью ПСС.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

В исследовании использован 501 препарат 
сердца лиц (от плодов 12–32 недель до 90 лет), 
умерших от несчастных случаев или сомати-

ческих заболеваний при отсутствии у них по-
роков сердца, заболеваний легких, почек. Воз-
раст плодов определялся измерением темен-
но-пяточной длины, размеров головы с 
последующим переводом по таблицам расче-
тов [4]. В постнатальном периоде развития 
изу чаемый материал распределен соответ-
ственно схеме, рекомендованной Институтом 
возрастной физиологии АПН [3]. Определя-
лись параметры сердца. Для морфометриче-
ских измерений частей МЖП важно опреде-
лить их границы. Схема топографии МЖП и 
ее деление на части представлены рядом авто-
ров [2, 5, 9]. Границы синусной части МЖП 
со стороны правого желудочка соответствуют 
перегородочной створке трехстворчатого кла-
пана и ее сухожильным хордам [5, 8, 9]. После 
оценки формы и параметров синусной части 
правой стороны МЖП производились макро-
микроскопическое препарирование предсерд-
но-желудочкового отдела ПСС, морфометри-
ческое исследование предсердно-желудочко-
вого узла, одноименного пучка, его ножек. 
Полученные при измерении абсолютные циф-
ровые значения переводили в соотношения. 
Изучение возможной возрастной трансформа-
ции формы синусной части МЖП, ее связи с 
индексом сердца, проводилось путем состав-
ления таблиц сопряженности и использования 
χ²-критерия Пирсона [1].

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЙ 
И ОБСУЖДЕНИЕ

По полученным данным, в препаратах 
сердца с одинаковым индексом обнаружены 
разные формы синусной части МЖП. В 40,3 % 
сердец с индексом 0,8–0,95 синусная часть 
МЖП на правой ее стороне имела форму ква-
драта, в 38,2 % — прямоугольника, в 10,5 % 
наблюдений она была неправильной четырех-
угольной формы, в 11 % случаев — пятиуголь-
ной формы. При прямоугольной форме синус-
ной части МЖП ее ширина: а) незначительно 
преобладает над ее длиной (в 1,1–1,14 раза); 
б) превышает длину в 1,2–1,25 раза (42,9 % 
наблюдений); в 1,3–1,4 раза (33,3 % препара-
тов); редко — в 1,5 раза. Путем составления 
таблиц и вычисления χ² установлено, что ча-
стота распределения отдельных форм синус-
ной части МЖП у плодов, новорожденных, 
грудных детей не зависит от возраста и индек-
са сердца. Одинаковая форма синусной части 
МЖП отмечена при разных индексах сердца с 
разными комбинациями соотношения между 
длиной отделов и притока желудочков. Обна-
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ружено, что количественные параметры ча-
стей МЖП не зависят от размеров сердца, что 
согласуется с данными Г. Э. Фальковского, 
И. И. Беришвили [7]. Вариабельность морфо-
метрических характеристик частей МЖП, со-
четания соотношений длины и ширины отде-
лов притока и оттока желудочков отмечена в 
постнатальном периоде онтогенеза в препа-
ратах сердца с разными индексами в преде-
лах одной возрастной группы.

Обнаружено, что каждому варианту струк-
турной организации желудочков сердца, 
МЖП соответствует совокупность конкрет-
ных характеристик сопряженных с ними ча-
стей ПСС, выражающих изменения их поло-
жения, размеров и формы. Три типа анатоми-
ческого соответствия ПСС и сердца (40,3 % 
наблюдений), которые отмечались нами, со-
впадают с описанием их в исследовании 
А. Ф. Синева, Л. Д. Крымского [5]. Между пе-
речисленными типами имеются многочислен-
ные варианты, относящиеся к промежуточ-
ным формам. В своем исследовании мы стре-
мились выявить характеристики наиболее 
часто встречающихся промежуточных форм 
анатомического соответствия ПСС и сердца с 
учетом строения последнего. Создается впе-
чатление, что для определения анатомическо-
го типа ПСС не так важно выявление соотно-
шения между длиной отделов притока и отто-
ка желудочков, индекса сердца. Важнее 
оценить форму синусной части и определить 
соотношение параметров частей МЖП, с ко-
торыми топографически связаны части ПСС. 
Установлено, что с 12 недель внутриутробно-
го развития промежуточные разновидности 
анатомического соответствия ПСС и сердца 
преобладают над типовыми. У плодов и в 
постнатальном периоде онтогенеза выявлены 
одинаковые разновидности соответствия ПСС 
и сердца. В 40,3 % препаратов сердца с индек-
сом 0,8–0,95 обнаружен I тип этого соответ-
ствия. В остальных 59,7 % препаратов выявле-
ны промежуточные формы этого соответ-
ствия. При промежуточных разновидностях 
анатомического соответствия ПСС и сердца 
между I–II типами предсердно-желудочковый 
узел располагался на центральном фиброзном 
теле, желудочковая часть предсердно-желу-
дочкового пучка — на вершине мышечного 
гребня синусной части МЖП под углом 20° к 
горизонтальной плоскости. Варьирует вели-
чина углов отхождения от предсердно-желу-
дочкового пучка правой и левой ножек, кон-
фигурация начальной части правой и перед-
него края неветвящейся части левой ножек. 

Оказалось, что независимо от величины про-
порции соотношения между длиной отделов 
притока и оттока желудочков, при одинаковых 
форме и соотношении параметров синусной 
части, конфигурация, углы отхождения на-
чальных частей ножек похожи по своим ха-
рактеристикам. Представляется возможным 
выделить наиболее частые промежуточные 
разновидности анатомического соответствия 
ПСС и сердца в препаратах с индексом 0,8–
0,95. При соотношении между длиной отде-
лов притока и оттока желудочков (1:1,2 и 1:1), 
характерных для I типа, синусная часть МЖП 
в форме прямоугольника с преобладанием 
ширины над длиной в 1,15–1,3 раза. Соотно-
шения ее параметров с таковыми трабекуляр-
ной и конусной частей характерны для строе-
ния желудочков при II типе. Начальные части 
ножек образуют с предсердно-желудочковым 
пучком углы 130°, вогнуты кпереди. При из-
менении соотношения длины отделов притока 
и оттока только правого желудочка (1:1,3): 
а) синусная часть пропорционально развита, 
имеется пропорциональное соотношение ча-
стей МЖП. Начальные части ножек отходят 
от предсердно-желудочкового пучка (ПЖП) 
под углом 105°, слегка выпуклые кпереди; 
б) синусная часть МЖП на правой стороне 
прямоугольной формы с преобладанием ши-
рины над длиной в 1,15–1,36 раза, изменени-
ем пропорции соотношения ее параметров с 
трабекулярной и конусной частями. Началь-
ная часть правой и передний край неветвя-
щейся части левой ножек образуют с ПЖП 
углы 110–130°, вогнуты кпереди; в) измене-
ние пропорции соотношения между длиной 
отделов притока и оттока только у левого же-
лудочка (1:1,17–1,2). Ширина синусной части 
МЖП преобладает над ее длиной в 1,1–
1,17 раза. Для частей МЖП на левой ее сторо-
не характерны промежуточные характеристи-
ки между I–II типами. Начальная часть пра-
вой ножки образует с ПЖП угол 100–105°, 
выпуклая кпереди. Угол отхождения левой 
ножки от ПЖП — 120°, передний край ее не-
ветвящейся части слегка вогнут кпереди. 
В препаратах сердца с индексом 0,8–0,95 с со-
отношением между длиной отделов притока и 
оттока желудочков, характерных для II типа 
(1:1,2–1,3 и 1:1,2): а) синусная часть в форме 
квадрата с изменением соотношения между 
длиной трабекулярной и конусной, шириной 
синусной и конусной частей МЖП, начальные 
части ножек образуют с ПЖП углы 100°, вы-
пуклые кпереди; б) ширина синусной части 
МЖП на правой стороне в 1,1 раза преобла-
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дает над ее длиной. Начальные части ножек 
образуют с ПЖП одинаковые по величине 
углы 100–110°. Передний край начальной ча-
сти правой ножки почти прямой, у неветвя-
щейся части левой ножки слегка вогнут кпе-
реди. При прямоугольной форме синусной 
части МЖП с преобладанием ширины над 
длиной в 1,4 раза, топографо-анатомический 
тип желудочковой части ПСС похож по своим 
характеристикам на таковые при II типе ана-
томического соответствия ПСС и сердца. На-
чальные части ножек образуют с ПЖП углы 
120°, вогнуты кпереди; в) пропорции соотно-
шения длины отделов притока и оттока право-
го и левого желудочков — 1:1,25 и 1:1,1. Си-
нусная часть МЖП на правой стороне имеет 
пятиугольную форму с преобладанием длины 
над шириной. Отмечено изменение пропор-
ций соотношения параметров синусной части 
с таковыми трабекулярной и конусной частей. 
Желудочковая часть ПЖП — на вершине мы-
шечного гребня синусной части под углом 
25–30° к горизонтальной плоскости. Началь-
ные части ножек образуют с ПЖП равные по 
величине углы (140°), вогнуты кпереди.

В препаратах сердца с индексом 0,96–1,05 
представляется возможным выделить 10 про-
межуточных разновидностей анатомического 
соответствия ПСС и сердца. При этом при 
пропорциональном развитии частей МЖП, 
ПСС имеет черты строения, аналогичные та-
ковым при I типе анатомического соответствия 
ее и сердца. В преобладающем количестве 
препаратов сердца с индексом 0,96–1,05 части 
ПСС близки по своим характеристикам к тако-
вым при II типе. Начальные части ножек обра-
зуют с ПЖП углы 110–130°, слегка вогнуты 
кпереди. Желудочковая часть ПЖП — на вер-
шине мышечного гребня синусной части под 
углом 20° от уровня горизонтальной плоско-
сти. В отдельных препаратах сердца с индек-
сом 0,96–1,05 синусная часть МЖП на правой 
стороне неправильной четырехугольной фор-
мы с преобладанием ее длины, изменяется 
пропорция соотношения параметров частей 
МЖП. Желудочковая часть ПЖП — на верши-
не мышечного гребня под углом 25–30° к го-
ризонтальной плоскости. Начальные части но-
жек образуют с ПЖП углы 125–130°, вогнуты 
кпереди. В 6,7 % наблюдений препаратов серд-
ца с индексом больше 0,8 желудочковая часть 
ПЖП — на вершине мышечного гребня синус-
ной части МЖП под углом 25–30° от уровня 
горизонтальной плоскости. Передний край на-
чальной части правой и неветвящейся части 
левой ножки почти прямые. Угол отхождения 

ножек от ПЖП — 140–160°. При этом синус-
ная часть МЖП на правой стороне неправиль-
ной четырехугольной или пятиугольной фор-
мы, отмечено непропорциональное соотноше-
ние ее параметров с трабекулярной и конусной 
частями.

В препаратах сердца с индексом 1,1–1,3 
желудочковая часть ПСС более похожа по 
своим характеристикам на таковую при II или 
между II–III типами. При соотношении длины 
отделов притока и оттока правого желудочка 
(1:1,2–1,3) и левого желудочка (1:1,14), пятиу-
гольной форме синусной части, непропорцио-
нальном соотношении ее параметров с трабе-
кулярной и конусной частями, предсердно-же-
лудочковый узел располагается впереди 
отверстия венечного синуса. Желудочковая 
часть ПЖП — на вершине мышечного гребня 
синусной части под углом 35° к горизонталь-
ной плоскости. Начальная часть правой нож-
ки образует с ПЖП угол 160–180°, прямая. 
Передний край неветвящейся части левой 
ножки вогнут кпереди, образует с ПЖП угол 
140–150°. Во всех изученных возрастных 
группах, независимо от индекса сердца, пре-
обладает разновидность, при которой синус-
ная часть МЖП на правой ее стороне прямоу-
гольной формы с преобладанием ширины над 
длиной в 1,2–1,3 раза. Длина отдела оттока 
правого желудочка превышает длину отдела 
его притока в 1,2–1,3 раза. У левого желудоч-
ка указанные отделы равнозначны по длине. 
Положение предсердно-желудочкового узла, 
желудочковой части одноименного пучка ана-
логично таковым при I, II типах анатомиче-
ского соответствия ПСС и сердца. Начальные 
части ножек образуют с ПЖП углы 110–130°, 
вогнуты кпереди.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Таким образом, ПЖП и синусная часть 
МЖП образуют коррелятивную пару. Анато-
мические характеристики ПЖП следует интер-
претировать с учетом строения этой части. 
Вместе с тем диапазон изменчивости линей-
ных размеров и формы синусной части неоди-
наков. При одной и той же форме синусной ча-
сти (прямоугольной) отмечена вариабельность 
значений ее ширины и длины. Изменчивость 
соотношений между указанными параметрами 
обусловливает вариабельность длины ПЖП до 
анатомической бифуркации в пределах одной 
возрастной группы. Форма синусной части, со-
отношение ее параметров могут быть взяты 
для превентивной оценки длины ПЖП при 
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обычном развитии сердца без предварительно-
го его выделения. У плодов и в постнатальном 
периоде онтогенеза наименьшая длина ПЖП 
до анатомической бифуркации обнаружена при 
квадратной форме синусной части, наиболь-
шая — при пяти угольной форме.
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