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Аннотация. Проведено исследование размеров окружности срединного и 

седалищного нервов в юношеском возрасте, результаты морфометрии показали, 

что размеры окружности изучаемых нервов в юношеском возрасте небольшие, 

что частично объясняет их травмируемость. 

Annotation. The study of the circumference of the median and sciatic nerves 

in adolescence was conducted. the results of morphometry showed that the 

circumference of the studied nerves in adolescence is small, which partially explains 

their traumatism. 
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Введение 

В последнее время наблюдается рост юношеского травматизма, что, 

несомненно, связано с увеличением дорожно-транспортных происшествий, а 

также с увеличением школьного и спортивного травматизма. 

Спортивный травматизм составляет до 3,5% всех травм у детей 

школьного возраста. Среди всех видов школьного травматизма – спортивный, 

который составляет около 30%. При спортивном травматизме повреждения 

получают в основном мальчики - 60%. По характеру повреждений у трети 

пострадавших во время занятий спортом юношей возникают переломы и 

вывихи. До 85% переломов приходится на верхние конечности: предплечье, 

пальцы кисти. Переломы костей нижних конечностей чаще происходят при 

занятиях зимними видами спорта у 59% пострадавших. В школьном 

травматизме переломы встречаются в 15% всех школьных травм. Более 50% 

всех несчастных случаев на переменах происходят при падениях на лестницах, 

при этом травматизм юношей достигает 75,4% [1]. 

Переломы конечностей нередко носят сочетанный характер, когда 

страдает не только опорно-двигательный аппарат, но и сосудисто-нервные 

пучки. Наиболее часто травмируются крупные магистральные периферические 
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нервные стволы. К их числу, прежде всего, следует отнести срединный и 

седалищный нервы. Это самые крупные периферические нервы, отходящие из 

плечевого и крестцового сплетений, иннервирующие, соответственно, верхнюю 

и нижнюю конечности. Учитывая важность выше сказанного, нами была 

поставлена следующая цель исследования.  

Цель исследования – исследовать размеры окружности срединного и 

седалищного нервов в юношеском возрасте. 

Материалы и методы исследования 

Материалом исследования срединного нерва стали данные аутопсий 33 

трупов в юношеском возрасте, из которых 19 – мужского пола и 14 – женского. 

Для исследования седалищного нерва использовались данные аутопсий 17 

трупов юношей и 19 трупов девушек (всего 36 трупов). Были отобраны трупы 

людей, погибших от черепно-мозговых травм и не имеющих в анамнезе какой-

либо патологии, в том числе и со стороны периферической нервной системы, в 

ближайший перед смертью отрезок времени. Срединный нерв исследовали 

отступя на один поперечный палец от места слияния наружного и внутреннего 

вторичных пучков, а седалищный – в подъягодичной области, в верхней трети 

бедра по его проекционной линии. 

Для измерения окружности нервного ствола мы использовали 

запатентованный на кафедре «Инструмент для измерения окружности 

неполой цилиндрической морфологической структуры организма» (патент на 

полезную модель № 113135 от 10.02.2012). 

Результаты исследования и их обсуждение 

Итогами проведённой макроморфометрии стали следующие результаты: 

средние размеры окружности срединного нерва составили у юношей 24,09±0,68 

мм, у девушек – 24,72±0,90 мм;средние показатели диаметра срединного нерва 

имели одинаковое значение у обоих полов и соответствовали 7,87±0,28 мм. При 

измерении седалищного нерва размеры окружности в среднем составили у 

юношей  38,42±0,14 мм, у девушек - 38,32±0,07 мм, а диаметр нерва 12,24±0,04 

мм и 12,21±0,02 мм соответственно. 

Выводы 

Проведённое нами исследование размеров окружности срединного и 

седалищного нервов в юношеском возрасте показало, что полученные 

результаты соответствуют имеющимся литературным источникам. Наша работа 

позволила ещё раз практически использовать запатентованный нами 

оригинальный инструмент. Результаты морфометрии показали, что размеры 

окружности изучаемых нервов в юношеском возрасте небольшие, что частично 

объясняет их травмируемость. Для большей убедительности этого необходимо 

дальнейшее изучение параметров структуры срединного и седалищного нервов 

в разные возрастные периоды. 
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Аннотация. В статье рассмотрена возможность применения цирконата 

лантана в качестве нового остеотропного материала. В современной 

травматологии используют остеотропный материал, который не может 

полностью соответствовать нативной, интактной костной ткани в силу своих 

отличий по физико-химическим, механическим и биологическим свойствам. 

Для изучения остеоинтегративных свойств использовался экспериментальный 

метод, метод сканирующей электронной микроскопии, метод одноосного 


