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Используя стереокраниобазиометр собственной конструкции, авторы 
произвели измерения пространственных координат верхушки пирами-
ды височной кости черепа взрослого человека. Статистический анализ 
показал, что индивидуальные особенности пространственного располо-
жения верхушки пирамиды коррелируют как с абсолютными размера-
ми черепа, так и относительными характеристиками типа черепа и 
формы его основания. Установлено, что на крупных брахибазилярных и 
флексибазилярных черепах верхушка пирамиды занимает преимущест-
венно задне-латерально-верхнее положение, а на мелких, долихобази-
лярных и платибазилярных черепах – передне-медиально-нижнее поло-
жение. 
 
Введение Наблюдаемое в настоящее 

время широкое распространение стерео-
таксической микрохирургической техники 
операций на анатомических образованиях 
внутреннего основания черепа требует де-
тального изучения пространственных ко-
ординат этих образований, одним из важ-
нейших среди которых является верхушка 
пирамиды височной кости. Сведения об 
этой точке, имеющиеся в литературе [1 – 
7; 10 - 11], содержат только плоскостные 
характеристики, что затрудняет практиче-
скому врачу разработку рационального 
доступа к ней с учетом индивидуальных 
вариаций.  

Цель настоящего исследования: 
изучить индивидуальные различия про-
странственных координат верхушки пира-
миды височной кости при разной величи-
не, разном типе черепа и разной форме 
предаурикулярной части его основания.  

Материал и методы исследования 
Измерениям подвергались 62 черепа 

и 62 трупа при вскрытии в морге б-цы № 
29. Измерения производили при помощи 
стереокраниобазиометра собственной кон-
струкции, описание которого, также как и 
техника исследования, изложены в преды-
дущей статье [8]. Сагиттальная координата 
верхушки определяется относительно «ус-

ловной нулевой фронтальной плоскости», 
проходящей через передние точки наруж-
ных слуховых проходов перпендикулярно 
«условной нулевой горизонтальной плос-
кости». Последняя проходит через верхние 
края спиц, фиксирующих всю установку в 
передних точках наружных слуховых про-
ходов и на глабелле. Относительно этой 
плоскости определяется вертикальная ко-
ордината верхушки. Фронтальная коорди-
ната верхушки определяется по отно-
шению к плоскости, проходящей через 
глабеллу перпендикулярно «условной ну-
левой фронтальной плоскости». Получен-
ные данные подвергнуты статистической 
обработке.  

Результаты исследования и их 
обсуждение 

САГИТТАЛЬНАЯ КООРДИНАТА 
Верхушка пирамиды височной кос-

ти размещается на 5 – 19 мм (в среднем на 
12,67 мм) кпереди от условной вертикаль-
ной плоскости. Более чем в половине слу-
чаев (61,7%) смещение относительно дан-
ной плоскости составляет 10 – 14 мм. В 
переднем положении (15 – 19 мм) верхуш-
ка пирамиды отмечается в два раза чаще 
(64 препарата, 25,8%), чем в заднем поло-
жении (5 – 9 мм) – 31 препарат, 12,5%. 
Рассматриваемая величина демонстрирует 
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средней степени корреляцию с абсолют-
ными размерами черепа: с поперечным 
диаметром (коэффициент корреляции. 
0,55, 0,46), с продольным диаметром (ко-
эффициент корреляции 0,55, 0,47), и не-
сколько меньше – с расстоянием между 
наружными слуховыми проходами (коэф-
фициент корреляции 0,34, 0,26). 

Среднее значение сагиттальной ко-
ординаты на узких черепах составляет 14,7 
мм, а на широких – 10,7 мм.  

При сопоставлении сагиттальной 
координаты верхушки пирамиды с про-
дольным диаметром черепа отмечается 
обратная картина: малому продольному 
диаметру соответствуют заднее и среднее 
положение верхушки пирамиды, а боль-
шому продольному диаметру – главным 
образом переднее ее положение, так что у 
коротких черепов значение сагиттальной 
координаты верхушки составляет в сред-
нем 10,5 мм, а у длинных – 15,3 мм. 

Расстояние между наружными слу-
ховыми проходами – поперечный размер 
основания черепа – в меньшей степени 
отражается на значении сагиттальной ко-
ординаты верхушки пирамиды. При малом 
значении этого размера среднее значение 
координаты составляет 11,8 мм, а при 
большом значении – 14,0 мм. 

Коэффициенты корреляции сагит-
тальной координаты верхушки пирамиды с 
типом черепа демонстрируют среднюю 
степень соответствия (0,47; 0,38). У брахи-
цефалов преобладает среднее (91 препа-
рат) и заднее (21 объект) положение вер-
хушки и редко встречается ее переднее 
положение (4 наблюдения), тогда как у 
долихоцефалов переднее положение вер-
хушки констатируется в 23, а заднее по-
ложение – в 4 случаях из 34. При этом 
средняя величина сагиттальной координа-
ты верхушки пирамиды составляет у бра-
хицефалов 11,27 мм, а у долихоцефалов 
14,79 мм. 

Соответствие сагиттальной коорди-
наты форме основания черепа, определяе-
мой по индексу трапеции, характеризуется 
индексами 0,41 и 0,32. При брахибазилии 
заднее и переднее положения отмечаются 
почти одинаково часто (20 и 16 препара-
тов), но при долихобазилии преобладают 
объекты с передним положением верхуш-

ки пирамиды (30 из 48), и редко встреча-
ются препараты с задним ее положением 
(2 наблюдения). Среднее значение коор-
динаты у брахибазиляров равно 11,78 мм, 
а у долихобазиляров 14,92 мм. 

В то же время корреляция сагит-
тальной координаты верхушки с формой 
основания черепа, определяемой по индек-
су треугольника характеризуется высоки-
ми значениями коэффициентов (0,68 и 
0,65). 

В этом случае у брахибазиляров пе-
реднее положение верхушки оказывается 
преобладающим (24 препарата), а перед-
нее положение – редким (4 препарата из 
38). У долихобазиляров, наоборот, преоб-
ладает переднее положение верхушки (46 
из 60) и не встречается ее заднее положе-
ние. Среднее значение координаты у бра-
хибазиляров составляет всего 9,37 мм, а у 
долихобазиляров достигает 15,83 мм. 

Кривизна основания черепа, как по-
казывают наши наблюдения, в значитель-
ной мере отражается на положении вер-
хушки пирамиды височной кости, особен-
но при сопоставлении с углом наклона 
ската к франкфуртской горизонтали: 
большому углу наклона соответствует 
заднее положение верхушки, а малому уг-
лу – ее переднее положение (коэф. корр. 
0,56 и 0,48). Среднее значение сагитталь-
ной координаты при платибазилиии равно 
16,3 мм, а при флексибазилии – 10,6 мм.  

Угол наклона ската к условной го-
ризонтальной плоскости в меньшей степе-
ни влияет на положение верхушки пира-
миды: коэффициенты корреляции равны 
0,47 и 0,38. Средняя величина координаты 
при платибазилии составляет 13,7 мм, а 
при флексибазилиии – 9,27 мм. 

ФРОНТАЛЬНАЯ КООРДИНАТА По 
отношению к фронтальной плоскости вер-
хушка пирамиды височной кости смещена 
латерально на 9 – 16 мм, в среднем на 
12,96 мм. Более чем в половине случаев 
это расстояние составляет 12 – 14 мм (129 
препаратов, 52% наблюдений) и почти 
одинаково часто оно меньше 12 мм (56 
препаратов, 22,6% наблюдений) и больше 
14 мм (63 препарата, 25,4% наблюдений). 
Фронтальная координата верхушки пира-
миды координирует с абсолютными раз-
мерами черепа, больше всего – с попереч-
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ным его диаметром (коэффициент корре-
ляции 0,56 и 0,48). С увеличением попе-
речного диаметра возрастает и расстояние 
от верхушки пирамиды до фронтальной 
плоскости, так что в среднем на узких че-
репах оно составляет 11,9 мм, а на широ-
ких – 14, мм. 

Продольный диаметр черепа значи-
тельно меньше влияет на размещение вер-
хушки пирамиды: коэффициенты корреля-
ции 0,34 и 0,25, а средняя величина фрон-
тальной координаты у коротких черепов 
равна 12,48 мм, а у длинных – 13,7 мм. 

Несколько выше коэффициенты 
корреляции фронтальной координаты с 
расстоянием между наружными слуховы-
ми проходами (0,42 и 0,32). При малом 
расстоянии между ними среднее значение 
фронтальной координаты равно 12,36 мм, 
а при большом расстоянии – 14,2 мм. 

Немного выше коэффициенты кор-
реляции фронтальной координаты с типом 
черепа (0,47 и 0,38). Для брахицефалии 
характерно латеральное положение вер-
хушки пирамиды (53 случая из 116, 46.6%) 
или промежуточное (56 случаев, 48,3%), 
тогда как для долихоцефалии - медиальное 
положение верхушки пирамиды (19 на-
блюдений их 34, 56%) и реже промежу-
точное (14 наблюдений, 41,2%). Среднее 
значение данной координаты при брахи-
цефалии 13,96 мм, а при долихоцефалии – 
11,4 мм. 

Корреляция фронтальной координа-
ты верхушки пирамиды с формой основа-
ния черепа характеризуется довольно вы-
сокими коэффициентами, когда форма ос-
нования определяется по индексу тре-
угольника (0,59 и 0, 52) и менее значимы-
ми коэффициентами, когда форма основа-
ния определяется по индексу трапеции 
(0,43 и 0,34).  

В первом случае брахибазилии со-
ответствует латеральное положение вер-
хушки в 27 случаях из 38 при отсутствии 
препаратов с медиальным положением 
верхушки, а долихобазилии – медиальное 
положение верхушки в 41 случае из 60 при 
отсутствии препаратов с ее латеральным 
положением. Среднее значение фронталь-
ной координаты при брахибазилии 14,8 
мм, а при долихобазилии – 10,96 мм. 

Угол наклона ската, т.е. кривизна 

основания черепа, существенно влияет на 
локализацию верхушки пирамиды височ-
ной кости. Корреляция данной координаты 
с углом наклона к условной горизонталь-
ной плоскости характеризуется коэффици-
ентами 0,61 и 0,54, а с углом наклона к 
франкфуртской горизонтали – 0,51 и 0,42. 
Среднее значение фронтальной координа-
ты при флексибазилии равно 14,7 мм, а 
при платибазилии – 11,6 мм. 

ВЕРТИКАЛЬНАЯ КООРДИНАТА 
По отношению к условной горизон-

тальной плоскости верхушка пирамиды 
височной кости располагается выше на 9 – 
18 мм, в среднем на 14,6 мм. Высота рас-
положения верхушки пирамиды в преде-
лах 13 – 15 мм наблюдается почти в поло-
вине случаев (106 препаратов, 42,8%), бо-
лее высокое положение отмечается более 
чем в два раза чаще низкого ее положения 
(соответственно 98 препаратов, 39,5% и 44 
препарата, 17,8%).  

Вертикальная координата верхушки 
имеет большее значение на черепах с боль-
шим поперечным диаметром (15,75 мм), 
чем на узких черепах (12,6 мм), причем 
коэффициенты корреляции показывают 
среднюю степень соответствия (0,52 и 
0,43). 

Продольный диаметр черепа в 
меньшей степени отражается на высоте 
расположения верхушки пирамиды: коэф-
фициенты корреляции равны 0,38 и 0, 29, а 
средние значения вертикальной координа-
ты составляют у коротких черепов 13,2 
мм, а у длинных – 15,3 мм. 

Влияние поперечного размера осно-
вания черепа – расстояния между наруж-
ными слуховыми проходами – также зна-
чительно, как и поперечного диаметра че-
репа: коэффициенты корреляции равны 
0,52 и 0,43. Узкому основанию черепа со-
ответствует среднее значение вертикаль-
ной координаты 12,9 мм, а широкому ос-
нованию черепа – 16 мм. 

Соотношение типа черепа и величи-
ны вертикальной координаты верхушки 
пирамиды височной кости характеризуется 
коэффициентами 0,47 и 0,37. Для брахи-
цефалии характерно высокое положение 
верхушки (в среднем 15,3 мм), а для доли-
хоцефалии – низкое положение (в среднем 
11,7 мм). На брахицефалических черепах 
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низкое положение верхушки отмечается 
только в 6 случаях из 106 (5,7%), а на до-
лихоцефалических черепах высокое поло-
жение верхушки не зафиксировано ни ра-
зу. 

Корреляция вертикальной коорди-
наты верхушки пирамиды височной кости 
с формой основания черепа характеризу-
ется коэффициентами 0,53 и 0,44, если 
форма основания черепа определяется по 
индексу треугольника, и коэффициентами 
несколько меньшей величины (0,42 и 0, 
33), если форма основания черепа опреде-
ляется по индексу трапеции. В первом 
случае при брахибазилии среднее значение 
координаты равно 16,45 мм, а при долихо-
базилии – 12,3 мм. На брахибазилярных 
черепах не отмечено низкое положение 
верхушки пирамиды, а высокое зафикси-
ровано в 31 случае из 38 (81,6%). 

Весьма значительно, как показыва-
ют наши наблюдения, влияние кривизны 
основания черепа на положение верхушки 
пирамиды височной кости: ее высокое по-
ложение констатируется преимущественно 
на флексибазилярных черепах, а низкое 
положение – на платибазилярных черепах. 
Коэффициенты корреляции равны 0,59 и 
0,51, если анализируется наклон ската к 
франкфуртской горизонтали, и 0,54 и 0,46, 
если рассматривается наклон ската к ус-
ловной горизонтальной плоскости. 

Таким образом, пространственные 
координаты верхушки пирамиды височной 
кости у взрослых людей индивидуально 
различны: она может располагаться на 
расстоянии 5 – 19 мм кпереди от условной 
фронтальной плоскости, на 9 – 16 мм лате-
ральнее сагиттальной плоскости и на 9 – 
18 мм выше условной горизонтальной 
плоскости, что позволяет различать перед-
нее и заднее, медиальное и латеральное, 
верхнее и нижнее крайние положения.  

Координаты верхушки пирамиды 
коррелируют как с абсолютными размера-
ми, так и с относительными показателями 
черепа и его основания. При этом степень 
корреляции сагиттальной координаты 
одинаково значима с продольным и попе-
речным диаметрами черепа и с кривизной 
его основания, и в наибольшей степени – с 

индексом треугольника с вершинами в пе-
редних точках наружных слуховых прохо-
дов и в глабелле. На крупных брахибази-
лярных и флексибазилярных черепах вер-
хушка пирамиды занимает заднее положе-
ние, а на мелких долихобазилярных и пла-
тибазилярных черепах – переднее положе-
ние. 

Фронтальная координата верхушки 
пирамиды надежно коррелирует с попе-
речным диаметром черепа, с формой его 
основания, определяемой по индексу тре-
угольника и с кривизной основания, так 
что на крупных брахибазилярных и флек-
сибазилярных черепах верхушка пирами-
ды занимает преимущественно латераль-
ное положение, а на мелких, долихобази-
лярных и платибазилярных черепах – ме-
диальное положение. 

Вертикальная координата верхушки 
пирамиды также характеризуется доста-
точно высокими коэффициентами корре-
ляции с поперечным диаметром черепа и 
расстоянием между наружными слуховы-
ми проходами, с формой основания чере-
па, определяемой по индексу треугольника 
и с кривизной основания, так что на круп-
ных брахибазилярных и флексибазиляр-
ных черепах верхушка пирамиды занимает 
преимущественно верхнее положение, а на 
мелких, долихобазилярных и платибази-
лярных черепах – нижнее положение. 

С высокой степенью достоверности 
можно ожидать, что на крупных брахиба-
зилярных и флексибазилярных черепах 
верхушка пирамиды занимает преимуще-
ственно задне-латерально-верхнее поло-
жение, а на мелких, долихобазилярных и 
платибазилярных черепах – передне-
медиально-нижнее положение (рис.1). 

Тип черепа в меньшей степени 
влияет на расположение верхушки пира-
миды височной кости, чем характеристики 
его основания, однако для более точного 
определения местоположения верхушки 
необходимо учитывать все абсолютные 
размеры и относительные показатели че-
репа, подвергнутые анализу в данной ра-
боте.  
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Рис.1. Проекции и пространственное расположение верхушки пирамиды височной кости 
взрослого человека при разной форме черепа и его основания 
1. проекция на условную горизонтальную плоскость при брахицефалии; 2. то же при брахибази-
лии и флексибазилии; 3. пространственное расположение верхушки пирамиды при брахицефалии; 
4. то же при брахибазилии и флексибазилии; 5. проекция на сагиттальную плоскость при брахиба-
зилии и флексибазилии; 6. то же при брахицефалии; 7. то же при долихобазилии и флексибазилии; 
8. то же при долихоцефалии; 9. пространственное расположение верхушки пирамиды при долихо-
цефалии; 10. то же при долихобазилии и флексибазилии; 11. проекция на условную горизонталь-
ную плоскость при долихоцефалии; 12. то же при долихобазилии и флексибазилии; 
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SPATIAL COORDINATES OF PETROUS PYRAMID APEX OF AN ADULT 
Trufanov I.N., Gorskaya T.V., Tsybulkin A.G. 

Moscow State Medico-Stomatological University, Human Anatomy Department 
 

Using stereocraniobasiometr of an own design, the authors have made measurements of 
spatial coordinates of a top of a pyramid of a temporal bone of a skull of the adult man on 124 
specimens. The statistical analysis has shown that the individual features of a spatial arrange-
ment of a top of a pyramid correlate as with the absolute sizes of a skull, and relative character-
istics such as type of the skull and form of its basis. Is established, that on large, brachibasilar 
and flexibasilar skulls the top of a pyramid has mainly a high, back and lateral situation, and on 
small, dolichobasilar and platibasilar skulls – a forward, medial and low situation. 


