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Резюме
Одной из фундаментальных проблем морфологии, имеющей прикладную значимость, является комплексное изучение вариантов инди-
видуально-типологической изменчивости структур лицевого, мозгового отделов черепа, а также закономерностей взаимосвязей отдельных 
компонентов в системе черепа в целом. Углубленная характеристика индивидуальных особенностей структур краниофациального ком-
плекса позволяет совершенствовать методы диагностики и лечения зубочелюстной патологии. В статье рассматриваются морфометриче-
ские особенности зубочелюстной системы у людей с высоким типом нёбного свода долихопалатинального типа, а также их взаимосвязь  
с формой зубных дуг и величиной межрезцового угла при физиологической окклюзии постоянных зубов. В результате исследования опре-
делена следующая закономерность: трансверсальные размеры нёбного свода долихопалатинального типа имеют устойчивую взаимосвязь  
с трансверсальными размерами долихогнатических зубных дуг и величиной межрезцового угла. Полученные данные могут быть использо-
ваны в клинике ортодонтии, ортопедической стоматологии, челюстно-лицевой хирургии для оценки параметров твердого нёба, диагностики 
патологических форм нёбного свода и определения эффективности проведенного лечения.
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Abstract
One of the fundamental problems of morphology, which has applied significance, is a comprehensive study of variants of individual-typological variability 
of the structures of the facial and cerebral parts of the skull, as well as the regularities of the interrelationships of individual components in the cranial 
system as a whole. An in-depth characteristic of the individual characteristics of the structures of the craniofacial complex makes it possible to improve 
the methods of diagnosis and treatment of dentoalveolar pathology. The article discusses the morphometric features of the dentition in people with  
a high type of palatine arch of the dolichopalatinal type, as well as their relationship with the shape of the dental arches and the size of the inter-incisal 
angle in physiological occlusion of permanent teeth. As a result of the study, the following pattern was determined: the transverse dimensions of the 
palatine fornix of the dolichopalatinal type have a stable relationship with the transverse dimensions of the dolichognathic dental arches and the val-
ue of the inter-incisal angle. The data obtained can be used in the clinic of orthodontics, orthopedic dentistry, and maxillofacial surgery to assess the 
parameters of the hard palate, diagnose pathological forms of the palatine fornix and determine the effectiveness of the treatment.
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Современные достижения клинической (прикладной) 
анатомии как совокупности прикладных направле-

ний анатомии, изучающих строение, топографию орга-
нов (областей) в норме и при патологических процессах  
в интересах различных разделов клинической медицины, 
опираются на результаты внедрения инновационных тех-
нологий прижизненного исследования различных морфо-
логических структур опорного аппарата человека [1–3]. 
Методы визуализации костного скелета лица и его мягкого 
остова, особенно в стоматологии и челюстно-лицевой 
хирургии, получили значительное развитие [4–9].

Высокоинформативные, безопасные неинвазивные 
методы лучевой диагностики с использованием компью-
терного программного обеспечения позволяют раскрыть 
закономерности индивидуальной изменчивости строения 
костей лицевого черепа [10–14]. Непрерывное совершен-
ствование наукоемких технологий в данной сфере способ-
ствует углублению научных знаний в изучении различных 
аспектов клинической анатомии черепа, ориентированных 
на врачей-стоматологов, челюстно-лицевых хирургов, 
нейрохирургов, оториноларингологов, офтальмологов  
и других специалистов [15–17].

Одной из фундаментальных проблем морфологии, 
имеющей прикладную значимость, является комплексное 
изучение вариантов индивидуально-типологической из-
менчивости структур лицевого, мозгового отделов черепа, 
а также закономерностей взаимосвязей отдельных ком-
понентов в системе черепа в целом [18–24]. Углубленное 
и детальное изучение морфологии лицевого, мозгового 
отделов черепа с учетом индивидуальных типологических 
особенностей позволяет значительно расширить систему 
научных знаний о закономерностях строения краниофа-
циального комплекса и его компонентов, получив важные 
для вариантной анатомии сведения [25–33].

Твердое нёбо, представляющее собой костную стен-
ку, которое отделяет ротовую полость от полости носа, 
одновременно является как крышей полости рта, так  
и дном носовой полости. Передний отдел твердого нёба 
формируется нёбными отростками верхнечелюстных 
костей, задний (дистальный) отдел – горизонтальными 
пластинками нёбных костей. Покрывающая твердое нёбо 
слизистая оболочка плотно сращена с надкостницей, а по 
средней линии твердого нёба располагается костный шов. 
Конфигурация нёбного свода в зависимости от индиви-
дуально-типологической изменчивости имеет значитель-
ную вариабельность. Форма нёбного свода в поперечном 
сечении в большинстве случаев «высокая и узкая» или 
«плоская и широкая», при этом в продольном направлении – 
«куполообразная», «крутая», «пологая». В соответствии 
с классификацией Э.К. Семенова (1970), в сагитталь-
ной плоскости костное нёбо имеет «куполообразную», 
«горизонтальную», «нисходящую», «восходящую» фор-
мы, а в трансверсальной плоскости – «параболическую»  
и «эллипсовидную» формы [34].

По данным И.В. Гайворонского (2003), форма лица у 
людей с долихоморфным типом телосложения преимуще-
ственно «узкая» и «длинная» (лептопрозопическое лицо), 
что сопоставляется с долихоцефалией. При данном типе 

лицевого черепа носовой скелет «длинный» и «узкий», 
альвеолярные отростки «высокие», форма нёбного свода 
«высокая и узкая». У индивидуумов, принадлежащих  
к брахицефалическому типу черепа, в отличие от доли-
хоцефалов поперечные морфометрические показатели 
существенно превалируют над продольными параметрами 
(эйрипрозопическое лицо) [35].

Современное развитие клинической стоматологии  
с внедрением новых методов диагностики патологических 
состояний определяет заинтересованность специалистов 
в дальнейшем исследовании морфологических особенно-
стей челюстно-лицевой области с учетом индивидуальных 
особенностей и принципов здравоохранения, ориентиро-
ванного на пациента [36–39].

В связи с появлением современных классификаций 
гнатических и дентальных типов зубных дуг при физио- 
логической окклюзии исследователи уделяют особое 
внимание их линейным и угловым параметрам с учетом 
сопоставления их с типами лица, в частности его гнати-
ческого отдела [40–46].

При этом исследователи проводят не только анализ 
биометрических данных моделей челюстей, но и исполь-
зуют современные методы рентгенологического и функ-
ционального исследования [47–52].

Новые данные о биометрии гипсовых моделей челю-
стей легли в основу разработки графических репродукций 
зубных дуг, основанных на закономерностях геометрии 
круга, что позволяет прогнозировать планируемые размеры 
зубных дуг при аномалиях их формы и при протетическом 
лечении пациентов с полным отсутствием зубов [53–56].

Кроме того, особенности планируемых форм и размеров 
зубных дуг позволяют выбирать конструктивные особен-
ности ортодонтических аппаратов при лечении пациентов 
с окклюзионными нарушениями [57–59].

Особое место в клинической стоматологии уделяется 
морфологии твердого нёба как в норме, так и при врожден-
ной и приобретенной патологии зубочелюстной системы. 
Методы исследования свода твердого нёба многообразны, 
от графических до компьютерных, и используются в кли-
нической ортодонтии при лечении пациентов в постопе-
рационный период лечения детей с расщелинами нёба  
и/или альвеолярного отростка [60–62].

В то же время в доступных литературных источниках 
недостаточно сведений о морфологических особенностях 
зубочелюстной системы у людей с узким по трансвер-
сали и высоким по вертикали (долихопалатинальным) 
сводом твердого нёба, что определило цель настоящего 
исследования.

Цель исследования – определение морфологических 
особенностей зубочелюстной системы у людей с высоким 
типом нёбного свода долихопалатинального типа.

Материалы и методы исследования
Проведено пилотное (Pilot study), стратифицированное 

(Stratified study), ретроспективное (Retrospective study) ис-
следование, при котором были изучены гипсовые модели 
и конусно-лучевые компьютерные томограммы (КЛКТ) 
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59 пациентов первого периода зрелого возраста с полным 
комплектом постоянных зубов и физиологическими раз-
новидностями окклюзионных взаимоотношений зубных 
дуг из архива клиники стоматологии ФГБОУ ВО ВолгГМУ.  
В соответствии с возрастной периодизацией постнатального 
онтогенеза, принятой Международным симпозиумом по 
возрастной физиологии (Москва, 1965), первый период 
зрелого возраста для мужчин – 22–35 лет, для женщин – 
21–35 лет. Перед проведением рентгеноморфометрических 
исследований получены информированные добровольные 
согласия пациентов. Результаты заключения Комиссии  
по биоэтике удостоверили соответствие протоколов исследо-
ваний международным и российским этическим принципам 
и нормам этической экспертизы (World Medical Association 
Declaration of Helsinki, 1964) «Этические принципы про-
ведения медицинских исследований, включающих людей 
в качестве испытуемых» с поправками 64-й Генеральной 
ассамблеи ВМА (Бразилия, 2013); этических стандартов 
Комитета по экспериментам, стандартам проведения 
клинических исследований (ГОСТ Р 52379-2005); ст. 24 
Конституции РФ; «Правилам клинической практики в РФ» 
(приказ Минздрава РФ № 266 от 19.06.2003); Федеральному 
закону РФ № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан 
в РФ» (от 21.11.2011).

Для определения типа нёбного свода (мезо-, брахи-, 
долихопалатинальный) на КЛКТ устанавливали топо-
графию наиболее высокой точки свода твердого нёба в 
сагиттальной плоскости, которая проходила между меди-
альными верхними резцами. Расположение горизонтальной 

нёбной линии ориентировали через вершину резцового 
сосочка (Л.С. Персин с соавт., 2017). Высоту свода нёба 
измеряли от наибольшей высоты до горизонтальной сосоч-
ковой линии. Указанные ориентиры были использованы 
при измерении ширины нёба в прямой проекции КЛКТ  
и в проекции окклюзионной нормы. Как правило, наиболее 
глубокое место было расположено между вторым премо-
ляром и первым моляром, что согласуется с опубликован-
ными научными данными отечественных и зарубежных 
исследователей (рис. 1).

В дополнение к анализу КЛКТ проводили измерения 
указанных параметров на гипсовых моделях челюстей. 
Измерительные точки были аналогичны ориентирам КЛКТ.

К долихопалатинальному типу относили варианты 
свода твердого нёба, при котором индекс высоты нёба, 
рассчитанный как отношение высоты нёба к его ширине, 
составлял менее 35 процентов, что согласуется с дан-
ными исследователей (Н.В. Панкратова с соавт., 1999;  
Л.С. Персин с соавт., 2017).

Тип зубной дуги определяли по отношению транс- 
версального размера дистального отдела зубной дуги 
(ширина между дистальными бугорками вторых моляров 
на границе вестибулярной и окклюзионной поверхности) 
к сумме ширины коронок 14 зубов (длина зубной дуги).  
К мезогнатическим дугам относили варианты, при 
которых индекс дуги варьировал от 0,52 до 0,56  
(С.В. Дмитриенко с соавт., 2015). Гнатический индекс 
зубной дуги менее 0,52 характеризовал долихогнатиче-
ский тип зубных дуг (рис. 2).

Рисунок 1. Ориентиры для измерения свода глубины и ширины твердого нёба на срезах конусно-лучевых компьютерных томограмм
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Конусно-лучевые компьютерные томограммы получали 
на цифровом томографе «KaVo OP300 Maxio» с цефало-
статом («KaVo Group», Германия), оснащенном функцией 
для свободной навигации, точного позиционирования  
в 3D-формате «SmartScout™» и технологией «Low Dose 
Technology™» для минимизации лучевой нагрузки. Данные 
обработаны с применением следующих программных про-
дуктов: программа для получения, обработки, хранения, 
экспорта 3D-данных в общемедицинских универсальных 
файловых форматах DICOM – «OnDemand3D™ Dental»; 
программа для архивирования, импорта, просмотра проек-
тов OnDemand3D Dental – «OnDemand™ Project Viewer»; 
программа для объединения DICOM снимков и анали-
за – «OnDemand3D Fusion». Параметры сканирования: 
размер вокселя – 250 мкм; размер пикселя – 200 мкм; 
время экспозиции в режиме 3D – 6,1 сек; размер зоны ска-
нирования (FOV) – 8×15 см; шаг ротации – 1 мм; шаг при 
реконструкции среза – 1 мм; толщина среза – 0,15–0,3 мм.

Статистическая обработка осуществлена методами 
вариационной статистики с использованием программ 
«Microsoft Excel 2013» и «SPSS Statistics 22.0». При 
описании количественных признаков применяли сред-
нюю величину (M) и стандартную ошибку средней (m). 
Статистическая обработка данных проводилась методами 
описательной статистики, методами дисперсионного ана-
лиза (t-критерий Стьюдента), корреляционного анализа 
(парные коэффициенты корреляции Пирсона, Спирмена), 
а также методами непараметрической статистики (кри-
терий Манна – Уитни и Вилкоксона). Различия средних 
арифметически считали достоверными при р<0,05.

Результаты исследования и их обсуждение
Важнейшими морфометрическими особенностями 

зубных дуг у людей с долихопалатинальным типом нёб-
ного свода являлось то, что они в большинстве случаев 
визуализировались «узкими» по трансверсали и «удлинен-
ными» в передне-заднем направлении, что соответствовало 
долихогнатическим типам зубных дуг (рис. 3).

По результатам биометрического исследования гипсо-
вых моделей челюстей установлено, что трансверсальные 
размеры зубных дуг по Pont на верхней челюсти соот-
ветствуют аналогичным размерам нижних зубных дуг. 
Обращает на себя внимание тот факт, что межклыковое 
расстояние на верхней дуге несколько больше, чем между 
точками Pont на премолярах, что характерно для зубных дуг 
долихотемпорального типа, подтверждая опубликованные 
научные данные [63–65].

Суммарная величина ширины коронок 14 зубов, которая 
определяет длину зубной дуги и дентальный тип зубных 
дуг, соответствует нормодонтизму, составляя: на верхней 
челюсти – 111,23±1,73 мм, на нижней челюсти – 106,74±1,85 
мм. Большая ошибка репрезентативности объясняется тем, 
что в исследуемую группу включены пациенты как с макро-, 
так и с микродонтным типом зубной системы.

Ширина верхних зубных дуг – 53,07±1,83 мм, поэтому 
расчетный гнатический индекс верхней зубной дуги со-
ставил 0,48±0,03, что соответствует долихогнатическому 
типу зубных дуг. На нижней челюсти ширина зубной дуги 
между вторыми молярами составила 49,18±1,45 мм.

Основные морфометрические параметры зубочелюст-
ной системы оценивали не только по гипсовым моделям

Рисунок 2. Основные варианты формы зубных дуг: мезогнатическая (а), брахигнатическая (б), долихогнатическая (в) (Дмитриенко С.В., 2015)

Рисунок 3. Варианты долихогнатических форм зубных дуг: микродонтная (а), нормодонтная (б), макродонтная (в) (Дмитриенко С.В., 2015)
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челюстей, но и на томографических срезах КЛКТ в раз-
личных проекциях, при этом для визуализации были ис-
пользованы 3D-модели челюстно-лицевой области (рис. 4).

Особенностью пациентов с долихопалатинальным 
типом нёбного свода являются высотные и широтные 
параметры, которые были изучены с помощью данных 
КЛКТ и гипсовых моделей челюстей. Результаты иссле-
дования представлены в таблице.

Таблица 
Результаты морфометрического исследования  

свода твердого нёба, (М±m), (p≤0,05)
Параметры Размерные величины:

на моделях на КЛКТ
Ширина нёбного свода (мм) 37,01±1,39 38,03±1,56
Глубина нёбного свода (мм) 18,64±0,95 19,01±0,98
Индекс нёбного свода (%) 50,36±1,62 49,99±1,75
Модуль нёбного свода (мм) 27,82±1,04 28,52±1,02

Важно отметить, что морфологической особенностью 
нёбного свода при долихогнатических типах зубных дуг 
является то, что форма твердого нёба в трансверсальной 
плоскости «узкая», а во фронтальной плоскости «высокая».

Индекс нёбного свода, согласно расчетным данным, 
варьировал в районе 50%, при этом величина модуля нёб-
ного свода на гипсовых моделях челюстей составляла 
27,82±1,04 мм, а на КЛКТ – 28,52±1,02 мм (р˃0,05).

По нашему мнению, отсутствие статистической зна-
чимости различий в расчетных показателях, полученных 
методами биометрии и лучевой диагностики, указывает  
на целесообразность оценки морфометрических пара-
метров нёбного свода с помощью гипсовых моделей 
челюстей. Информативность и достоверность биометрии, 
где в качестве основного ориентира используется об-
ласть построения между вторым премоляром и первым 
моляром верхней челюсти, позволяет проводить более 
детальные изучения на этапе диагностики и плани-
рования ортодонтического лечения без привлечения 
дорогостоящих рентгенологических (лучевых) методов 
исследования.

Данные исследования параметров межрезцового угла 
и нёбного свода на КЛКТ представлены на рисунке 5.

Рассчитанные усредненные параметры межрезцового 
угла у людей с долихопалатинальным типом нёбного свода 
составили 114,82±3,59 градусов, а максимальные показа-
тели не превышали 125 градусов, характеризуя протрузи-
онный тип зубных дуг, при этом смыкание фронтальных 
зубов в передне-заднем направлении определялось как 
«физиологическая протрузия резцов». Следует отметить, 
что индивидуально-типологической особенностью меж- 
резцового угла у людей с долихопалатинальным типом 
нёбного свода является значительное уменьшение его 

Рисунок 4. Ориентиры и результаты исследования гипсовых моделей верхней (а), нижней (б) челюстей и 3D-модели (в) конусно-лучевых 
компьютерных томограмм

Рисунок 5. Ориентиры и результаты измерения межрезцового угла (а), свода твердого нёба на трансверсальном (б) и сагиттальном (в) срезах
конусно-лучевых компьютерных томограмм
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размерных показателей в сравнении со среднестатистиче-
скими величинами межрезцового угла у людей с мезогна-
тическим типом строения челюстей и физиологической 
окклюзией (126,05±6,75 градусов).

Выводы
1.	 На основании фундаментальных научных данных  

о стоматогнатической системе, доказанных корреля-
ционных взаимосвязях (взаимозависимостях) между 
морфометрическими параметрами зубных дуг, челю-
стей и костей лицевого скелета, а также на результатах 
собственных исследований выявлено, что размерные 
параметры и частота встречаемости вариантов (типов) 
нёбного свода (долихо-, мезо-, брахипалатинальный) 
определяются индивидуально-типологической измен-
чивостью, связанной с формой лицевого отдела черепа.

2.	 Результатом исследования индивидуально-типологи-
ческой изменчивости морфометрических параметров 
нёбного свода и зубных дуг при физиологической ок-
клюзионной норме является установление следующей 
закономерности: трансверсальные размеры нёбного 
свода долихопалатинального («высокого») типа имеют 
устойчивую взаимосвязь (корреляцию) с трансвер-
сальными размерами долихогнатических зубных дуг 
и величиной межрезцового угла.

3.	 Наиболее диагностически значимой характеристикой 
сопряженности между формой, размерами нёбного 
свода и зубных дуг являются высотный индекс твердого 
нёба (отношение высоты к ширине) и гнатический 
индекс зубных дуг (отношение ширины дистального 
отдела к длине).

4.	 Пациентам с физиологической протрузией передних 
зубов и долихопалатинальным типом нёбного свода 
соответствуют «узкие» зубные дуги долихогнатиче-
ского типа, при этом высотный индекс твердого нёба 
составляет менее 35%, величина гнатического индекса 
зубных дуг – 0,48±0,03, а величина межрезцового угла – 
менее 125°.

5.	 Детализированные сведения о морфометрических 
характеристиках нёбного свода долихопалатинального 
типа (ширина, глубина, индекс нёбного свода, модуль 
нёбного свода) целесообразно использовать в клинике 
ортодонтии, ортопедической стоматологии, челюстно-
лицевой хирургии для оценки параметров твердого 
нёба, диагностики патологических форм нёбного свода 
и определения эффективности проведенного лечения.

6.	 Для пациентов с долихопалатинальным типом нёбного 
свода характерны низкие значения межрезцового угла 
(108,3–119,3°), «высокий торк», «физиологическая 
протрузия резцов». Полученные данные могут быть 
применены в практике врача-ортодонта при выборе 
прописи брекетов для лечения зубочелюстных ано-
малий и деформаций с учетом персонализированных 
особенностей строения лицевого скелета, а также для 
изготовления индивидуальных брекет-систем конкрет-
ному пациенту.

7.	 Сопоставление методов прижизненной визуализации 
(КЛКТ) с традиционными методами топографо-анато-

мических исследований позволяет выявлять наиболь-
шее разнообразие индивидуально-типологических 
особенностей челюстно-лицевой области во всех трех 
плоскостях для формирования значительных диапазо-
нов анатомических различий с выделением крайних и 
промежуточных форм. Расширение и уточнение новых 
сведений имеет прикладную направленность и может 
использоваться в качестве информационной базы таких 
дисциплин, как стоматология, медицинская краниоло-
гия, нейрохирургия, оториноларингология, лучевая 
диагностика, судебная медицина и патологическая 
анатомия.
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