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АНАТОМИЧЕСКАЯ	ИЗМЕНЧИВОСТЬ	РАЗМЕРОВ	ЩИТОВИДНОЙ	ЖЕЛЕЗЫ	

М.Б. Кучиева, Е.В. Чаплыгина

На современном этапе развития медицинской науки высоко востребованы сведения об анатомической вариа-
бельности размеров щитовидной железы. Целью работы явилось изучение анатомической изменчивости разме-
ров щитовидной железы. Были изучены 70 нефиксированных органокомплексов шеи людей 18–60 лет, умерших 
от заболеваний, не связанных с патологией органов шеи, а также 200 протоколов ультразвукового исследования 
щитовидной железы здоровых людей 17–40 лет. По данным морфометрии установлен диапазон анатомической 
изменчивости значений длины, ширины, толщины боковых долей и толщины перешейка щитовидной железы. 
На основании данных ультразвукового исследования изучена анатомическая вариабельность линейных разме-
ров и объема щитовидной железы. При сопоставлении полученных в ходе исследования результатов морфо-
метрии и ультразвукового исследования щитовидной железы с данными литературы установлено, что размеры 
долей, перешейка и объем органа у жителей ряда климатогеографических областей широко варьирует.
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КАЛКАН	БЕЗИНИН	ӨЛЧӨМҮНҮН	АНАТОМИЯЛЫК	ӨЗГӨРМӨЛҮҮЛҮГҮ	

М.Б. Кучиева, Е.В. Чаплыгина

Медицина илиминин азыркы учурдагы өнүгүү этабында калкан безинин өлчөмүнүн анатомиялык өзгөрмөлүүлүгү 
жөнүндө маалыматтар жогору талапка ээ. Бул эмгектин максаты калкан безинин өлчөмүнүн анатомиялык 
өзгөрмөлүүлүгүн изилдөө болуп эсептелет. 18 жаштан 60 жашка чейинки моюн органдарынын патологиясы 
менен байланышпаган оорудан каза болгон адамдардын катталбаган 70 орган комплекстеринин моюндарына  
изилдөө жүргүзүлдү, ошондой эле 17 жаштан 40 жашка чейинки дени сак адамдардын калкан безин ультра-
добуштук текшерүүнүн 200 протоколу текшерилди. Морфометриянын маалыматтары боюнча калкан безинин 
узуну, туурасы, капталдарынын калыңдыгы жана моюн алдынын калыңдыгы маанилеринин  өзгөрмөлүүлүгүнүн 
диапазону белгиленди. Ультрадобуштук изилдөөнүн маалыматтарынын негизинде калкан безинин линиялык 
өлчөмдөрүнүн жана көлөмүнүн анатомиялык өзгөрмөлүүлүгү изилденди. Калкан безинин морфометриясын 
жана ультардобуштук текшерүүнүн жыйынтыктарын изилдөөнүн жүрүшүндө алынган  маалыматтарды илимий 
адабияттардын маалыматтары менен салыштырууда бир катар климаттык  географиялык облустардын тургун-
дарынын органынын өлчөмү, көлөмү өтө өзгөрмөлүү экендиги белгиленди.  

Түйүндүү сөздөр: калкан безинин анатомиясы; калкан безинин өлчөмү. 

ANATOMICAL FEATURES OF THE SIZES OF THE THYROID GLAND 

M.B. Kuchieva, E.V. Chaplygina

At the present stage of development of medical science, information about the anatomical variability of the size of the 
thyroid gland is in high demand. The aim of the work was to study the anatomical features of the thyroid gland. We 
studied 70 non-fixed neck organ complexes of people 18–60 years old died from diseases not related to the pathology 
of the neck organs, as well as 200 protocols of ultrasound examination of the thyroid gland of healthy people 17–40 
years old. According to morphometry data, anatomical variability of the values of length, width, thickness of the lateral 
lobes and thickness of the isthmus of the thyroid is shown. The anatomical variability of linear sizes and volume of the 
thyroid gland was studied on the basis of ultrasound data.  When comparing the results of morphometry and ultrasound 
examination of the thyroid gland obtained during the study with the literature data, it was found that the size of the 
lobes, the isthmus and the volume of the organ in residents of a number of climatogeographic regions varies widely. 
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Актуальность.	 По данным отечественной 
и зарубежной литературы, размеры и форма щи-
товидной железы исключительно вариабельны 
[1–4]. Подверженность щитовидной железы воз-
действию экологических факторов определила 
необходимость изучения анатомической вариа-
бельности органа [5]. Несмотря на проведение 
лечебных и профилактических мероприятий, на-
правленных на ликвидацию эндемического зоба, 
в экологически неблагополучных регионах с не-
достаточностью йода в почве сохраняется высо-
кий риск развития заболевания [6]. Ряд авторов 
считают целесообразным наряду с рекоменда- 
циями ВОЗ использовать региональные нормати-
вы оценки размеров щитовидной железы [7–9]. 

Учитывая высокую востребованность вра-
чами практического здравоохранения данных 
о прижизненной анатомии органа, на современ-
ном этапе развития анатомической науки для 
изучения строения щитовидной железы наряду 
с традиционным методом препарирования ак-
тивно используются методы прижизненной ви-
зуализации [10]. Базовым методом оценки раз-
меров и структуры щитовидной железы является 
ультразвуковое исследование. КТ, МРТ являются 
методами выбора и используются для уточнения 
диагноза [11]. 

Цель	 исследования – изучить анатомиче-
скую изменчивость размеров щитовидной же-
лезы по данным морфометрии и ультразвуково-
го исследования.

Материал	и	методы. Был проведен ретро-
спективный анализ архивных материалов кафед-
ры нормальной анатомии РостГМУ. Материалом 
исследования явились 70 нефиксированных ор-
ганокомплексов шеи людей 18–56 лет (40 муж-
чин и 30 женщин), умерших от заболеваний, не 
связанных с патологией органов шеи. Вскрытие 
проводилось по методу Г.В. Шора (1925) в Ана-
томо-патологическом бюро Ростовской области 
(главный врач – канд. мед. наук Г.Л. Резникова). 
Оценивали следующие размеры щитовидной 
железы: длину оси, ширину, толщину боковых 
долей, длину и толщину перешейка. 

Изучены данные 200 протоколов ультра-
звукового исследования щитовидной железы 
людей 17–40 лет (100 мужчин и 100 женщин), 
по результатам ежегодной диспансеризации не 

имеющих острых и хронических заболеваний. 
Ультразвуковое исследование щитовидной же-
лезы проводилось на кафедре ультразвуковой 
диагностики РостГМУ (зав. кафедрой – д-р мед. 
наук, профессор Н.Ю. Неласов) по стандартной 
методике В.В. Митькова [12]. Оценивались па-
ренхима, длина, ширина, толщина каждой доли, 
толщина перешейка, объем щитовидной железы. 

Статистический анализ проводили с помо-
щью компьютерных программ EXCEL 2010. Для 
каждого исследуемого признака рассчитывали 
среднюю величину, стандартное отклонение, 
стандартную ошибку.

Результаты	 и	 обсуждение. Анализ секци-
онного материала показал, что во всех случаях 
наблюдений щитовидная железа располагалась 
от щитовидного хряща до надключичной облас-
ти, патологических изменений органа при осмот- 
ре не выявлено. Данные морфометрии мужчин 
и женщин представлены в таблице 1.

Анализ данных, представленных в таблице 1, 
показал наличие достоверных половых разли-
чий длины оси и толщины боковых долей щито-
видной железы, длины перешейка (р < 0,05). 

По данным Ю.В. Малеева, размеры щито-
видной железы мужчин, полученные при изу-
чении секционного материала, имели следую-
щие значения: длина оси правой доли составила  
46 ± 0,06 мм, ширина правой доли – 20 ± 0,04 
мм, толщина правой доли – 24 ± 0,04 мм, дли-
на оси левой доли – 45 ± 0,06 мм, ширина левой 
доли – 20 ± 0,04 мм, толщина левой доли – 22 ± 
0,07 мм, длина перешейка – 16± 0,05 мм, толщи-
на перешейка – 7 ± 0,03 мм; у женщин – 45 ± 
0,05 мм, 20 ± 0,05 мм, 22 ± 0,05 мм, 16 ± 0,05 мм, 
6 ± 0,05 мм, соответственно [8]. По данным 
О.А. Васильевой, размеры щитовидной железы 
у мужчин составили: длина оси правой доли 
51,3 ± 0,73 мм, ширина правой доли – 29,2 ±  
0,40 мм, толщина правой доли – 15,5 ± 0,45 мм, 
длина оси левой доли – 47,4 ± 0,44 мм, ширина 
левой доли – 27 ± 0,45 мм, толщина левой доли – 
15,9 ± 0,28 мм; у женщин – 47,4 ± 0,52 мм, 24,2 ± 
0,23 мм, 15,3 ± 0,38 мм, 42 ± 0,34 мм, 24 ± 0,43 мм, 
14,7 ± 0,40 мм, соответственно [13].  

При сопоставлении полученных резуль-
татов морфометрии с данными литературы 
у мужчин и женщин показана вариабельность 
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размеров долей и толщины перешейка щитовид-
ной железы. 

При анализе результатов ультразвукового 
исследования установлено, что у всех обследо-
ванных щитовидная железа имела локализацию 
в передней области шеи, нормальную эхострукту-
ру паренхимы, линейные размеры и объем органа 
соответствовали возрастной норме. Размеры щи-
товидной железы представлены в таблице 2.

Анализ данных таблицы 2 показал наличие 
достоверных половых различий длины, толщины 
обеих долей и объема щитовидной железы по ре-
зультатам ультразвукового исследования (р < 0,05). 

По данным И.Н. Фатеева, длина правой и ле-
вой долей щитовидной железы составили 45,8 ± 
1,5 мм и 44,7 ± 1,4 мм, ширина правой и левой 
долей – 17,7 ± 0,6 мм, 15,9 ± 0,6 мм, толщина 
правой и левой долей – 18,6 ± 0,7 мм и 16,9 ± 
0,8 мм, соответственно, средние значения объе-
ма органа составили 17,34 ± 0,34 см3 (исследова-
ние проводилось без учета пола обследованных) 
[10]. По результатам исследования, проведенно-
го Л.А. Удочкиной, у мужчин средние значения 
объема щитовидной железы составили 14,51 ± 
0,50 см3, у женщин – 12,79 ± 0,70 см3 [7].

При сопоставлении собственных данных 
с результатами исследования И.Н. Фатеева и Л.А. 
Удочкиной установлено, что размеры щитовид-
ной железы, по данным УЗИ, у мужчин и жен-
щин различных климатогеографических регио-
нов имеют выраженные различия.

Полученные сведения о исключительной 
вариабельности размеров щитовидной железы 
могут быть использованы в практической работе 
врачей для интерпретации данных ультразвуко-
вого исследования.

Заключение. Анатомическая изменчивость 
щитовидной железы представлена различны-
ми значениями размеров органа у жителей ря-
да климатогеографических областей. При со-
поставлении полученных в ходе исследования 
результатов морфометрии и ультразвукового 
исследования щитовидной железы с данными 
литературы установлено, что размеры долей, пе-
решейка и объем органа широко варьирует.
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