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Благодаря знаниям нормальной анатомии, Дж. Гунтер изготовил дос-
таточно большое количество анатомических препаратов. В 1783 г. в основе 
этих препаратов Джон создал анатомическую коллекцию, которая позже 
превратилась в музей. В музее и сегодня можно увидеть оригинальные 
препараты, которые в то время сыграли определенную роль в развитии 
сравнительной анатомии. Традиции музейно-выставочной работы зало-
женные профессорами П. А. Загорским, И. В. Буяльским, Н. И. Пироговым, 
В. Л. Грубером до сих пор создают фундамент знаний студентам медицин-
ских вузов. Значительный вклад в становление анатомии как учебной дис-
циплины и научного знания создает именно музей. 

Таким образом, реализация принципа наглядности (мультимедийные 
презентации, изучение макропрепаратов, демонстрация вскрытия) стиму-
лирует познавательную деятельность студентов, способствует формирова-
нию клинико-анатомического мышления, подготовке высококвалифициро-
ванных специалистов в практической медицине [1]. 
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Определение возрастных анатомических различий в строении боль-

шого (фатерова) сосочка двенадцатиперстной кишки позволит выявить 
факторы, влияющие на его формирование в постнатальном периоде онто-
генеза. 

Материалы и методы. На секционном материале макроскопическим 
и морфометрическим методами изучен большой сосочек двенадцатиперст-
ной кишки (БСДК) 40 новорожденных и 93 взрослых людей (от 31 до 75 
лет), смерть которых наступила от причин, не связанных с патологией ге-
патопанкреатодуоденальной системы. 

Результаты и обсуждение. В ходе макроскопического исследования 
производилась визуальная и морфометрическая оценка видимой части 
БСДК, возвышающейся над поверхностью слизистой оболочки [1, 3, 4]. При 
определении формы БСДК использовались два критерия: сходство с гео-
метрическими фигурами и высота, как расстояние от основания до крайней 
точки верхушки. На основании различий по высоте все формы фатерова со-
сочка были объединены в две группы: плоские и объемные. Первую группу 
составили БСДК, высота которых не превышала 2 мм. При этом, если высо-
та фатерова сосочка была не более 1 мм, его форму определяли как пло-
скую, если она находилась в пределах 1–2 мм — как уплощенную. Ко вто-
рой группе были отнесены БСДК, высота которых превышала 2 мм.  

Таким образом, у новорожденных были выделены 6 форм фатерова со-
сочка: цилиндрическая, эллипсоидная, конусовидная, плоская, уплощенная 
с круглым основанием и уплощенная с овальным основанием (рис. 1). У 
взрослых — пять форм: холмовидная, полусферическая, плоская, уплощен-
ная с круглым основанием, уплощенная с овальным основанием. При этом 
группу плоских форм составили: уплощенная с овальным основанием, уп-
лощенная с круглым основанием и плоская, а группу объемных — холмо-
видная, полусферическая, цилиндрическая, эллипсоидная и конусовидная 
(рис. 2). Частота регистрации указанных форм БСДК представлена на рис. 3. 

Таким образом, наиболее частой формой БСДК у взрослых лиц явля-
ется холмовидная, а у новорожденных — эллипсоидная и цилиндрическая. 
Минимальной частотой регистрации у взрослых характеризуется плоская 
форма БСДК, у новорожденных — конусовидная форма фатерова сосочка. 
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Рис. 1. Формы большого сосочка двенадцатиперстной кишки новорожденных: 
а — цилиндрическая; б — эллипсоидная; в — плоская; г — уплощенная с круглым ос-

нованием; д — уплощенная с овальным основанием; е — конусовидная 
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Рис. 2. Формы большого сосочка двенадцатиперстной кишки взрослых людей: 
а — холмовидная; б — уплощенная с овальным основанием; в — уплощенная с круг-

лым основанием; г — полусферическая; д — плоская 
 



 

 

 
3–4 октября 2019 г. Минск, Республика Беларусь 

126 

 

Рис. 3. Частота регистрации различных форм большого сосочка двенадцатиперстной 
кишки у новорожденных и взрослых лиц  

 
В ходе статистического анализа [2] установлено, что частота регист-

рации БСДК уплощенных форм с овальным и круглым основаниями, а 
также БСДК плоской формы у новорожденных и взрослых людей не имеет 
достоверных различий (р > 0,05). 

Заключение. Выявленные анатомические различия форм фатерова 
сосочка у новорожденных и взрослых лиц свидетельствуют о продолжаю-
щихся в период постнатального онтогенеза морфогенетических преобразо-
ваниях в структурах стенки двенадцатиперстной кишки, обусловленных 
изменением типа питания в условиях внеутробной жизни. 
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