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Аннотация. Цель: определить типологические особенности формы межкозелковой вырезки (МКВ) ушной 
раковины (УР) юношей. Материал и методы. Проводили сомато- и кефалотипирование 140 юношей, после 
чего фотографировали правую и левую УР. На изображениях УР с помощью экранного дигитайзера tpsDіg2 2.31 
по краю МКВ наносили 25 меток. В программе MorphoJ 1.06d выполняли процедуру суперимпозиции конфигу-
раций меток методом генерализованного прокрустова анализа. Определяли прокрустовы координаты, харак-
теризующие изменчивость формы МКВ правой и левой УР. Проводили однофакторный дисперсионный анализ 
полученных данных с определением F-критерия Гудолла, с помощью которого определяли силу влияния ке-
фало- и соматотипа юношей на форму МКВ обеих УР. Уровень значимости критерия F определен на уровне 
0,05. Для визуализации изменения формы МКВ УР соответствующей стороны применяли метод построения 
деформационных решеток. Результаты. В результате проведения дисперсионного анализа установлено ста-
тистически значимое влияние соматотипа юношей на форму МКВ только левой УР (F2,137=1,98; p<0,0001). Уро-
вень значимости критерия F при определении силы влияния кефалотипа на форму МКВ обеих УР превысил 
критическое значение. В результате проведения дискриминантного анализа формы МКВ в  группах юношей, 
относящихся к разным сомато- и кефалотипам, получены модели, позволяющие осуществить правильную клас-
сификацию МКВ. Точность классификации таких моделей в ряде случаев превышает уровень 90 %. Заключе-
ние. Изменчивость формы МКВ в большей степени связана с соматотипом, нежели с кефалотипом юношей. 
Форма МКВ отличается у юношей с разными сомато- и кефалотипами.
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Abstract. Objective: to determine the typological features of the intertragal notch (ITN) shape of the auricles (AU) in 
young men. Material and methods. After somatotyping and cephalotyping of 140 young men both right and left AU were 
photographed. 25 marks were applied on the images of AU along the margin of the ITN by digitizer tpsDіg2 2.31. We per-
formed a procedure for superposition of label configurations using the method of generalized Procrustean analysis 
using MorphoJ 1.06d soft. Procrustean coordinates were determined, characterizing the variability of the ITN shape 
of the right and left AU. A one-way ANOVA was carried out on the obtained data with the determination of Goodall’s 
F-criterion, which was used to determine the strength of the influence of the cephalotype and somatotype of the young 
men on ITN shape both left and right AU. The significance level of the F-criterion is set at 0.05. To visualize the change 
in the shape of the ITN of AU of the corresponding side, the method of transformation grid was used. Results. As a 
result of ANOVA, a statistically significant influence of the somatotype of young men on ITN shape only in the left AU 
was established (F2,137=1.98; p<0.0001). The significance level of the F-criterion in determining the strength of the influ-
ence of the cephalotype on ITN shape of both AU exceeded the critical value. As a result of discriminant analysis of 
ITN shape in groups of young men belonging to different morphotypes, models were obtained that allow for the correct 
classification of ITN. The classification accuracy of such models in some cases exceeds 90 %. Conclusions. Variability 
in the form of ITN is more associated with the somatotype than with the cephalotype of young men. The shape of ITN 
differs in young men with different morphotypes.
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1Введение. Ушная раковина (УР) имеет непра-
вильную и сложную форму, уникальную для каждого 
человека, с чем связана возможность использования 
данной анатомической структуры для установления 
личности [1, 2]. Это обстоятельство часто использу-
ется в  качестве основного признака в  судебно-ме-
дицинской практике из‑за фиксированного располо-
жения УР, а  также потому, что  размеры последней 
значительно превышают другие анатомические 
образования (сетчатка и  радужка), используемые 
для идентификации личности человека.

Одной из нерешенных проблем морфологии чело-
века в настоящее время является отсутствие сведе-
ний относительно формы отдельных анатомических 
структур УР, полученных с применением методов гео-
метрической морфометрии (ГММ). Известно, что ГММ 
представляет собой комплекс методов, которые по-
зволяют сделать выводы о  форме анатомических 
образований на основе их 2D- или 3D-изображений. 
Указанные методы разработаны и успешно применя-
ются начиная со второй половины прошлого столетия 
[3]. В последнее время в зарубежной литературе по-
явились данные, полученные с использованием мето-
дов ГММ при изучении формы мыщелков затылочной 
кости [4], области глазницы [5], грушевидного отвер-
стия [6], мягких тканей лица после резекции нижней 
челюсти [7] и др. В отечественной литературе обра-
щает на себя внимание публикация А. С. Ермоленко 
[8], в которой автор продемонстрировал возможности 
ГММ для анализа форм кисти человека и их изменчи-
вости в зависимости от морфологического типа. Сле-
дует отметить, что  в  русскоязычном пуле подобного 
рода работы немногочисленны, что и обусловливает 
актуальность изложенной проблемы.

Цель — определить типологические особенности 
формы межкозелковой вырезки (МКВ) УР юношей.

Материал и  методы. Объект исследования  — 
140 юношей, рожденных и постоянно проживающих 
на  территории Луганской Народной Республики. 
Средний возраст юношей составил 19,1±0,7  года. 
Все участники исследования давали письменное 
информированное согласие на проведение измере-
ний и  фотографирование УР. Материалы собраны 
с соблюдением правил биоэтики и, согласно закону 
о защите личных данных, при дальнейшей обработ-
ке были деперсонифицированы. Протокол исследо-
вания получил одобрение комиссии по биоэтике ГУ 
ЛНР «ЛГММУ им. Святителя Луки» (протокол № 7 
от 09.12.2022).

Соматотип юношей определяли по  методике 
М. В.  Черноруцкого (1928  г.). Проводили кефаломе-
трию толстотным циркулем с последующим расчетом 
широтно-продольного указателя головы по  В. В.  Бу-
наку (1941 г.) После этого фотографировали правую 
и  левую УР. При  этом голову испытуемых ориенти-
ровали во  франкфуртской горизонтали. Для  фото-
съемки использовали камеру Canon 6d с фокусным 
расстоянием объектива 35 мм. Объектив камеры рас-
полагали на одной линии с УР на расстоянии 45 см.

Полученные после фотографирования УР файлы 
изображений (с расширением.jpeg) при помощи про-
граммы tpsUtil 1.76 преобразовали в  файлы с  рас-
ширением.tps. На  изображениях с  помощью экран-
ного дигитайзера tpsDіg2 2.31 по краю МКВ наносили 
25 меток (рис. 1).
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С  помощью программы MorphoJ 1.06d выполни-
ли процедуру суперимпозиции конфигураций меток 
методом генерализованного прокрустова анализа, 
основанного на  использовании метода наименьших 
квадратов. Определяли прокрустовы координаты, 
характеризующие изменчивость формы МКВ обеих 
УР. Оценка соответствия варьирования выборочных 
размеров центроида нормальному закону распре-
деления проведена на  основе определения крите-
рия Шапиро  — Уилка (W). Однородность выбороч-
ных дисперсий оценивали на  основе теста Левена. 
Определяли доли вариации формы МКВ, которые 
объясняются первыми главными компонентами (ГК). 
Используя встроенный в  программу MorphoJ 1.06d 
модуль статистической обработки, проводили одно-
факторный дисперсионный анализ полученных дан-
ных с определением F-критерия Гудолла, с помощью 
которого определяли силу влияния кефало- и сома-
тотипа юношей на форму МКВ обеих УР. В качестве 
многомерного теста при проведении дисперсионного 
анализа определяли многомерный следовый тест, 
или  след Пиллаи, как  отношение межгрупповой из-
менчивости формы МКВ к  внутригрупповой измен-
чивости последней. Уровень значимости критерия F 
определен на уровне 0,05.

С  помощью канонического анализа, или  анали-
за канонических переменных [9], который является 
аналогом анализа дискриминантной функции, прово-
дили дифференцирование форм МКВ на известные 
морфотипы юношей, что  графически представляли 
в  координатах первой и  второй канонических пере-
менных. В отличие от дискриминантного анализа, ко-
торый можно использовать только для установления 
различий между двумя известными группами, анализ 
канонических переменных позволяет определить ре-
грессию полученных данных в  нескольких группах 

Рис. 1. Размещение меток на межкозелковой вырезке
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наблюдения. С помощью анализа канонических пе-
ременных программа MorphoJ находит оси, называе-
мые каноническими переменными, в координатах ко-
торых наилучшим образом различаются группы [10]. 
Применяли метод деформационных решеток, кото-
рый дает уникальную возможность для графической 
иллюстрации изменений двумерных конфигураций 
меток [3]. Деформационные решетки представляли 
графически в координатах 1‑й и 2‑й ГК как наиболее 
значимых с  точки зрения выраженности дисперсии 
полученных данных.

Определяли прокрустово расстояние как количе-
ственную меру различия между формами МКВ УР 
у лиц с разными кефало- и соматотипами. Получен-
ные в ходе изучения формы МКВ данные подверга-
лись дискриминантному анализу, применявшемуся 
для получения моделей, позволяющих осуществить 
правильную классификацию МКВ на известные груп-
пы морфотипов юношей. Точность классификации 
выражали в процентах. Критический уровень значи-
мости приведенных статистических критериев опре-
делен на уровне 0,05.

Результаты. Среди общего количества юношей 
астенический тип телосложения определен у  33 
(23,57 %) исследованных лиц, нормостенический  — 
у 55 (39,29 %), а гиперстенический — у 52 (37,14 %). 
Распределение юношей по  кефалотипам выглядит 
следующим образом: долихокефал  — 45 (32,14 %), 
мезокефал  — 51 (36,43 %) и  брахикефал  — 44 
(31,43 %) человека.

Кумулятивный вклад первых четырех ГК в изме-
нение формы МКВ левой УР находился на  уровне 
91,4 %. Доли каждой ГК начиная с  первой состави-
ли 49,7; 29,1; 8,0 и 4,6 %. Результаты дисперсионно-
го анализа показали, что  сила влияния соматотипа 
на центроидный размер МКВ левой УР статистически 
незначимы (F2,137=0,74; p=0,480). При этом отмечает-
ся выраженный эффект соматотипа на  форму вы-
резки (F2,137=1,98; p<0,0001). След Пиллаи составил 
0,78 (р=0,079). Влияние кефалотипа на центроидный 

размер МКВ левой УР определено как статистически 
незначимое. В отличие от этого влияние кефалотипа 
на изменчивость формы вырезки статистически зна-
чимо (F2,137=1,98; p<0,0001).

Визуализация изменений формы МКВ левой 
УР представлена на  рис. 2. Видно, что  на  отрица-
тельном конце оси ГК1 вырезка расширена за счет 
смещения меток, расположенных в области козелка 
и противокозелка соответственно кпереди — книзу 
и кзади — книзу. Уменьшение глубины МКВ у юно-
шей на отрицательном конце оси ГК1 приводит к со-
ответствующему изменению деформационной ре-
шетки.

На  рис. 3 представлено распределение форм 
МКВ левой УР в координатах 1‑й и 2‑й канонических 
переменных с  выбором классификаторов «кефало-
тип» и  «соматотип». При  сравнении расположения 
относительно друг друга эллипсов, охватывающих 
70 % значений форм МКВ, хорошо видно, что обосо-
бление последних по  классификатору «соматотип» 
выражено гораздо лучше.

Результаты дискриминантного анализа позволяют 
определить наибольшие и  статистически значимые 
различия в форме МКВ левой УР в группах юношей 
с  астеническим и  гиперстеническим типами телос-
ложения (прокрустово расстояние 0,057; р=0,045). 
Диаграмма, представленная на  рис. 4, а, позволя-
ет определить частоты правильной / неправильной 
классификации формы МКВ на  указанные группы. 
Так, правильная классификация формы левой МКВ 
юношей с астеническим типом телосложения опре-
делена в 28 случаях из 30. При этом в 50 из 55 слу-
чаев определена правильная классификация фор-
мы рассматриваемого анатомического образования 
у лиц с  гиперстеническим типом телосложения. Та-
ким образом, точность классификации данной моде-
ли составила 91,8 %.

При проведении дискриминантного анализа фор-
мы МКВ с классификатором «кефалотип» установле-
но, что наилучшим образом (р=0,081) дискриминация 

Рис. 2. Изменения формы межкозелковой вырезки левой ушной раковины относительно консенсуса вдоль осей ГК1 и ГК2
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происходит между формами вырезки у  юношей 
с  долихо- и  мезокефалической формами головы 
(рис. 4, б).

Вклад первых четырех ГК объясняет 93,1 % их куму-
лятивного вклада в изменчивость формы МКВ правой 
УР. Каждая из указанных ГК начиная с ГК1 составила 

Рис. 3. Распределение форм межкозелковой вырезки левой ушной раковины в координатах 1‑й и 2‑й канонических перемен-
ных в зависимости от кефалотипа (а) и соматотипа (б) юношей

Рис. 4. Частоты правильной / неправильной классификации формы межкозелковой вырезки левой ушной раковины юношей: 
а — с астеническим и гиперстеническим типами телосложения; б — с долихо- и мезокефалической формами головы
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соответственно 49,3; 34,1; 6,4 и  3,3 %. Дисперсион-
ный анализ позволил получить данные относительно 
влияния соматотипа юношей на центроидный размер 
(F2,137=0,11; p=0,897) и форму МКВ (F2,137=0,90; p=0,746). 
Как  видно, уровни значимости критерия F Гудалла 
превышают критические значения, что  не  позволяет 
отвергнуть нулевую гипотезу об  отсутствии различий 
между сравниваемыми группами по упомянутым пока-
зателям. Влияние кефалотипа на центроидный размер 
МКВ правой УР хотя и  было статистически незначи-
мым, все‑таки имело уровень значимости (р=0,084), ко-
торый был максимально приближенным к критическо-
му. Эффект воздействия кефалотипа на форму МКВ, 
как  и  в  случае с  фактором «соматотип», определен 
как незначительный (F2,137=0,78; p=0,941). След Пиллаи 
при этом составил 0,59 (р=0,798).

Деформационные решетки, характеризующие 
вариабельность формы МКВ вдоль оси 1‑й ГК, обна-
руживают наибольшие изменения в  расположении 
меток на участке противокозелка и дна МКВ (рис. 5). 

Наибольшие деформации решеток вдоль оси 2‑й ГК 
преимущественно касаются меток, расположенных 
в области козелка. Так, на положительном конце оси 
ГК2 хорошо визуализируется смещение меток 1–5 
(участок козелка) кзади.

Распределение форм МКВ в координатах 1‑й и 2‑й 
канонических переменных представлены на  рис. 6. 
Здесь хорошо видно, что при применении в качестве 
классификатора соматотипа обособление соответ-
ствующих групп друг от друга выражено в большей 
степени: скопление форм МКВ УР лиц с нормостени-
ческим типом телосложения располагаются в  верх-
ней части диаграммы, а формы МКВ гиперстеников 
и астеников — в нижней.

Графическое представление результатов кано-
нического анализа подтверждается статистическими 
данными. Так, уровень значимости прокрустовых дис-
танций при группировке выборки как по кефалотипу, 
так и по соматотипу превышали критические значе-
ния: (1) брахикефалы — долихокефалы (р=0,378); (2) 

Рис. 5. Изменения формы межкозелковой вырезки правой ушной раковины относительно консенсуса вдоль осей ГК1 и ГК2

Рис. 6. Распределение форм межкозелковой вырезки правой ушной раковины в координатах 1‑й и 2‑й канонических пере-
менных в зависимости от кефалотипа (а) и соматотипа (б) юношей
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брахикефалы — мезокефалы (р=0,664); (3) долихо-
кефалы — мезокефалы (р=0,441); (4) астеники — ги-
перстеники (р=0,432); (5) астеники — нормостеники 
(р=0,263); (6) гиперстеники — нормостеники (р=0,575). 
При этом уровень значимости дистанции Махалано-
биса в некоторых случаях находился на уровне ниже 
критического. Например, указанная дистанция между 
группами астеников и гиперстеников составила 1,757 
(р=0,020), между группами астеников и нормостени-
ков — 1,692 (р=0,054), а между группами лиц с до-
лихо- и мезокефалической формами головы — 1,763 
(р<0,001).

Обсуждение. В литературе имеется большое ко-
личество сообщений о размерах УР и их вариациях 
у  людей разных возрастных, половых и  этнических 
групп [11–14]. Большинство анатомических иссле-
дований УР основаны на прямых или непрямых из-
мерениях УР, что позволяет исследователям сравни-
вать результаты, полученные в  разных популяциях. 
В  представленной работе в  качестве объекта ис-
следования избрана МКВ УР юношей, а для изуче-
ния ее формы  — комплекс методов ГММ, которые 
позволили визуализировать форму МКВ, сравнить 
ее на  ипси- и  контрлатеральных УР. Следует отме-
тить, что в литературе, как зарубежной, так и отече-
ственной, отсутствуют такие работы, а следователь-
но, сравнение полученных результатов в настоящее 
время не представляется возможным. Примененные 
в работе методы ГММ позволили дать качественную 
и количественную оценку изменчивости формы МКВ 
УР юношей. Результаты исследования показали, 
что  соматотип юношей в  сравнении с  их  кефало-
типом оказывает большее влияние на  форму МКВ. 
Представленная в  работе визуализация канониче-
ского анализа результатов исследования позволяет 
определить отличия в  форме МКВ как  левой, так 
и правой УР у лиц с разными комбинациями «сома-
тотип — кефалотип». Применение дискриминантно-
го анализа позволило получить результаты, которые 
указывают на отличия формы МКВ у лиц с разными 
сомато- и  кефалотипами. По  мнению авторов, эти 
данные могут служить предпосылкой для углублен-
ного изучения данного вопроса с целью применения 
методов ГММ для  определения формы МКВ в  су-
дебно-медицинской практике. Деформационные 
решетки, полученные в  результате реализации ме-
тода «тонких пластин», указывают на  наибольшие 
изменения формы МКВ обеих УР в  области меток, 
расположенных на козелке и противокозелке, что со-
гласуется с данными литературы о вариабельности 
размеров этих структур [15].

Заключение. Результаты проведенного исследо-
вания демонстрируют разную выраженность измен-
чивости формы МКВ УР, которая в большей степени 
связана с соматотипом, нежели с кефалотипом юно-
шей. Методы ГММ позволили визуализировать рас-
пределение форм МКВ в  координатах первых двух 
ГК, а также деформационные решетки, позволяющие 
определить те участки МКВ, которые в большей сте-
пени отражают индивидуальную изменчивость по-
следней. Дискриминантный анализ позволил с высо-
кой степенью вероятности определять соответствие 
формы вырезки с тем или иным сомато- или кефа-
лотипом юношей. В представленной работе впервые 
реализован комплекс методов ГММ для  изучения 
формы МКВ УР юношей, а  полученные результаты 
открывают новые возможности для изучения морфо-
логического многообразия форм как МКВ, так и дру-
гих анатомических структур тела человека.

Вклад авторов. А. С.  Волосник внес основной 
вклад в  разработку концепции идеи и  методологии 
проведения исследования, получил данные и провел 
их статистическую обработку, а также написал текст 
рукописи. В. Н. Волошин принял участие в разработ-
ке концепции идеи и  методологии проведения ис-
следования, подготовке рукописи и редактировании 
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Аннотация. Цель: провести оценку основного обмена и его взаимосвязь с изменениями компонентного со-
става тела у  пациентов с  циррозом печени (ЦП). Материал и  методы. Проведено ретроспективное иссле-
дование, включавшее анализ данных 110 пациентов с  подтвержденным диагнозом ЦП за  период с  02.2020 
по 12.2022 г. Биоимпедансный анализ компонентного состава тела и оценку основного обмена проводили с ис-
пользованием АВС-01 «МЕДАСС» (ООО НТЦ «МЕДАСС», Россия) утром натощак. Результаты. Основной 
обмен у мужчин с ЦП составил 1631,0 (1577,5–1760,0) ккал / сут, у женщин — 1337,0 (1256,0–1421,5); p=0,005. 
При этом среди женщин показатель снижен в среднем 18,1 % относительно референсных значений для их воз-
растной группы. Многофакторный регрессионный анализ показал, что пол (p<0,001), активная клеточная масса 
(p<0,001), доля скелетной мускулатуры (p<0,001), минеральная масса (p=0,003) и фазовый угол (p<0,001) ассо-
циированы с основным обменом веществ у пациентов с ЦП. Коэффициент корреляции основного обмена ве-
ществ и внеклеточной жидкости составил r=0,807; p<0,001; между индексом активной клеточной массы r=0,877; 
p<0,001 соответственно. Заключение. Уровень основного обмена на фоне ЦП определяется изменениями, ко-
торые затрагивают компоненты состава тела на фоне заболевания. Активная клеточная масса, доля скелетной 
мускулатуры, минеральная масса, фазовый угол и пол являются значимыми параметрами, которые необходимо 
учитывать при прогнозировании изменений основного обмена и его коррекции у пациентов с ЦП.
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Abstract. Objective: to evaluate basic metabolism and its relationship with changes in body composition in pa-
tients with liver cirrhosis. Material and methods. A retrospective study was conducted, which included an analysis 
of data from 110 patients with a confirmed diagnosis of liver cirrhosis from 02.2020 to 12.2022. Assessment of body 
composition and basic metabolic data was carried out using ABC-01 MEDASS (STC MEDASS, Russia). Results. The 
basic metabolism in men with cirrhosis was 1631.0 (1577.5–1760.0) kcal / day, in women — 1337.0 (1256.0–1421.5); 
p=0.005. At the same time, among women, the indicator was reduced by an average of 18.1 % relative to the reference 
values of the main exchange for their age group. According to the results of multivariate regression analysis, gender 
(p<0.001), active cell mass (p<0.001), proportion of skeletal muscles (p<0.001), mineral mass (p=0.0034) and phase 
angle (p<0.001) were significantly associated with basic metabolism in patients with liver cirrhosis. The correlation coef-
ficient between basic metabolism and extracellular fluid was r=0.807; p<0.001; between active cell mass index r=0.877; 
p<0.001, respectively. Conclusion. The level of basic metabolism against the background of cirrhosis of the liver is 
determined by changes that affect the components of the body composition against the background of the disease. 
Active cell mass, skeletal muscle fraction, mineral mass, phase angle and sex are important parameters to consider 
when predicting changes in basal metabolism and its correction in patients with cirrhosis.
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