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Аннотация. Цель работы: изучение соотношений внутренних диаметров сег-
ментов, составляющих дихотомию – структурную единицу внутриорганного 
артериального русла почки. Материал и методы. Было проведено морфомет-
рическое исследование ангиограмм почек восьми мужчин (16 органов) в воз-
расте 36–60 лет без окклюзионно-стенотических поражений почечных арте-
рий. Исследованы параметры 565 артериальных дихотомий. Результаты.  
Обнаружены четыре структурно различных типа дихотомий. Выводы. Осо-
бенности строения, вероятно, определяют различия выполняемых дихотомия-
ми функций. Морфофункциональный принцип оптимальности дихотомий 
должен формулироваться в соответствии с различиями функционального 
назначения их структурно-различных типов. Обнаруженные закономерности 
строения русла почки необходимо учитывать при его математическом моде-
лировании.  
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MORPHOLOGICAL ANALYSIS OF DICHOTOMIES  
OF THE KIDNEY INTRAORGANIC ARTERIAL BED 

 
Abstract. Background. The aim of the work is to study the correlation of internal 
diameters of the segments constituting a dichotomy - a structural unit of the kidney 
intraorganic arterial bed. Materials and methods. The authors conducted the mor-
phometric study of the angiogrammes of  kidneys of 8 men (16 organs) aged 36-60 
years with no occlusion-stenotic lesions of the renal arteries. The parameters of 565 
arterial dichotomies were studied. Results. There were found 4 different structural 
types of dichotomies. Conclusions. Supposedly, the structural features determine the 
differences of functions performed by the dichotomies. Morpho-functional principle 
of dichotomy optimality should be formulated according to the differences of the 
functional purpose of structurally-different types. The observed patterns of structure 
of kidney's arterial bed would be taken into account in its mathematical modeling. 
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Почечная патология занимает одно из ведущих мест в структуре общей 

заболеваемости и смертности населения [1]. При  этом известно, что функция 
почки в значительной степени зависит от состояния структуры ее артериаль-
ной системы [2]. Современные цифровые технологии прижизненной визуа-
лизации внутриорганного артериального русла почки (ВАРП) открывают 
новые возможности для ранней диагностики ее патологии [3]. Однако от-
сутствие в настоящее время морфометрического эталона нормы строения 
ВАРП сдерживает развитие этого перспективного направления клинической 
медицины [4]. 

Анализ литературы позволяет утверждать, что ВАРП может быть пред-
ставлено в виде фрактальной системы, структурно-функциональной едини-
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цей которой является дихотомия – участок русла, состоящий из материнского 
и двух дочерних сегментов [5]. Кроме того, теоретически доказано, что соот-
ношение диаметров сегментов, составляющих дихотомию, может служить 
мерой оптимальности строения русла в смысле его пропускной способности 
[6].  Проверка этого положения на практике, т.е. практический поиск морфо-
метрического эталона нормы строения ВАРП, основанный на количествен-
ном анализе соотношений внутренних диаметров сегментов, составляющих 
дихотомию, является актуальной задачей морфологии. 

Цель исследования – анализ количественных показателей, характеризу-
ющих соотношение внутренних диаметров сегментов, составляющих дихо-
томию ВАРП. 

Материалы и методы 

Для достижения поставленной цели были изучены рентгенограммы 
ВАРП восемь мужчин (16 органов) в возрасте 36–60 лет без окклюзионно-
стенотических поражений почечных артерий. Получение и морфометрию ан-
гиограмм ВАРП осуществляли на аппарате Angiostar фирмы Siemens (Герма-
ния) при помощи лицензионной компьютерной программы Quantcor в соот-
ветствии с прилагаемыми к аппарату инструкциями. Было исследовано  
565 дихотомий. Измеряли диаметры: D – материнского артериального сег-
мента (мм); dmax – максимальной дочерней ветви (мм); dmin – минимальной 
дочерней ветви (мм). Рассчитывали: D/dmax, D/dmin – коэффициенты деления 
материнского артериального сегмента, равные отношению диаметра мате-
ринского сегмента к диаметру большего и меньшего дочерних сегментов соот-
ветственно; γ (asymmetryratio) – коэффициент асимметрии дочерних ветвей:  
γ = (dmin / dmax)

2; η (arearatio) – коэффициент ветвления: η = (dmax
2 + dmin

2) / D2. 
Далее формировали компьютерную базу данных и обрабатывали при помощи 
пакета прикладных статистических программ Microsoft Excel и MedStat для 
Windows в соответствии с рекомендациями [7].  

Результаты  

Обнаружено, что для ВАРП наиболее характерным является дихотоми-
ческое деление (93 %), трихотомии встречаются в 7 % случаев. Числовые 
значения изучаемых показателей приведены в табл. 1. 

Для проведения описательной статистики была осуществлена проверка 
распределений полученных результатов на нормальность. В результате уста-
новлено, что для показателей D, dmax, dmin, D/dmax, D/dmin, γ распределение от-
личается от нормального закона на уровне значимости p ≤ 0,001. Распределе-
ние величины параметра η не отличается от нормального закона распределе-
ния на уровне значимости p = 0,101. Значение параметра D характеризует 
диаметры всех измеренных материнских артериальных сегментов. Для него 
центром статистического распределения (медианой) является величина, рав-
ная 1,7 мм; ошибка медианы – 0,07. Максимальное его значение – 8,2 мм, ми-
нимальное – 0,4 мм. Переменная dmax описывает диметры всех больших до-
черних ветвей. Величина медианы – 1,4 мм, ошибка медианы – 0,06. Макси-
мальное и минимальное значение этого показателя – 6,9 мм и 0,2 мм соответ-
ственно. Величина параметра dmin характеризует диаметры всех меньших до-
черних ветвей. Его медиана равна 1 мм, ошибка медианы – 0,04. Максималь-
ное значение – 5,6 мм, минимальное – 0,1 мм.  
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Таблица 1  
Величины показателей, характеризующих ВАРП  

как конструкцию, состоящую из взаимосвязанных дихотомий 
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D (мм) 563 1,7 1,2 2,7 0,4 8,2 0,07 1,6 1,8 
dmax (мм) 563 1,4 0,9 2,2 0,2 6,9 0,06 1,3 1,5 
dmin (мм) 563 1 0,6 1,5 0,1 5,6 0,04 0,9 1,1 
D/dmax 563 1,22 1,06 1,41 0,93 4 0,02 1,19 1,25 
D/dmin 563 1,75 1,44 2,28 1 6,33 0,04 1,67 1,82 
Γ 563 0,56 0,34 0,76 0,04 1 0,01 0,52 0,6 
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η 563 1,03 0,39 0,02 0,1 2 0,99 1,06 

Примечание. D – диаметр материнского артериального сегмента (мм); dmax – 
диаметр максимальной дочерней ветви (мм); dmin – диаметр минимальной дочерней 
ветви (мм); D/dmax, D/dmin – коэффициенты деления материнского артериального сег-
мента; γ (asymmetryratio) – коэффициент асимметрии дочерних ветвей; η (arearatio) – 
коэффициент ветвления. 

 
Вышесказанное свидетельствует о неоднородности изучаемой совокуп-

ности артериальных дихотомий и нацеливает на поиск их отдельных групп 
или типов. Теоретически возможны следующие варианты соотношений диа-
метров артериальных сегментов, составляющих дихотомию: 

1) полная асимметрия, отвечающая следующим условиям:  

D ≠ dmax ≠ dmin или D / dmax ≠ 1, D / dmin ≠ 1, dmin / dmax ≠ 1; 

2) боковая асимметрия, отвечающая следующим условиям:  

D = dmax, D ≠ dmin, dmax ≠ dmin или  

D / dmax = 1, D / dmin ≠ 1, dmin / dmax ≠ 1; 

3) односторонняя симметрия, отвечающая следующим условиям:  

D ≠ dmax, D ≠ dmin, dmin = dmax или  

D / dmax ≠ 1, D / dmin ≠ 1, dmin / dmax = 1; 

4) полная симметрия, отвечающая следующим условиям:  

D = dmax = dmin или D / dmax = 1, D / dmin = 1, dmin / dmax = 1. 

Вариант, при котором D ≠ dmax, D = dmin, dmax ≠ dmin, невозможен по 
определению. 

Действительно, в результате проведенного анализа количественных по-
казателей, характеризующих соотношение внутренних диаметров сегментов, 
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составляющих дихотомию ВАРП, установлено наличие четырех структурно 
различных типов дихотомий (табл. 2).  

 
Таблица 2 

Значения морфометрических параметров ВАРП,  
характеризующие структурно-различные типы дихотомий 

Параметры 
Дихотомии  
первого типа  

(N = 415,73 %) 

Дихотомии 
второго типа 

(N = 112, 20 %)

Дихотомии 
третьего типа 
(N = 33, 6 %)

Дихотомии 
четверто типа 
(N = 5, 1 %) 

p 

D  
(Me ± m, мм) 

1,8 ± 0,09 1,5 ± 0,1 1,2 ± 0,2 1,26 ± 0,26 0,001 

dmax  
(Me ± m, мм) 

1,4 ± 0,07 1,5 ± 0,1 0,6 ± 0,2 1,26 ± 0,26 0,0002 

dmin  
(Me ± m, мм) 

1 ± 0,054 0,9 ± 0,08 0,6 ± 0,2 1,26 ± 0,26 0,0001 

D/dmax  
(Me ± m) 

1,3 ± 0,02 1 1,8 ± 0,1 1 0,002 

D/dmin  
(Me ± m) 

1,8 ± 0,05 1,6 ± 0,1 1,8 ± 0,1 1 0,0001 

γ (Me ± m) 0,6 ± 0,01 0,4 ± 0,03 1 1 0,0001 
η (M ± m) 0,9 ± 0,01 1,4 ± 0,03 0,8 ± 0,08 2 0,0001 

Примечание. D – диаметр материнского артериального сегмента (мм); dmax – 
диаметр максимальной дочерней ветви (мм); dmin – минимальной дочерней ветви 
(мм); D/dmax, D/dmin – коэффициенты деления материнского артериального сегмента;  
γ (asymmetryratio) – коэффициент асимметрии дочерних ветвей; η (arearatio) – коэф-
фициент ветвления; Ме – медиана; М – средняя (математическое ожидание); m – 
ошибка медианы или средней; р – уровень значимости.  

 
Для дихотомий первого типа характерны большие значения D, D/dmin, 

средние значения dmax, dmin, D/dmax, γ, η. Этот тип дихотомий составил 73 % 
общего количества. Путем непараметрического корреляционного анализа для 
дихотомий первого типа обнаружено наличие сильной достоверной положи-
тельной связи между показателями: D – dmax (r = 0,95, r – коэффициент корре-
ляции Спирмена; здесь и далее по тексту коэффициент корреляции отличен 
от 0 на уровне p < 0,05), D – dmin (r = 0,87), dmax – dmin (r = 0,92); средние по 
силе достоверные положительные зависимости установлены между: dmax – η  
(r = 0,36), dmin – γ (r = 0,4), dmin – η (r = 0,48), D/dmax – D/dmin (r = 0,54). Силь-
ные отрицательные связи между показателями: D/dmax – η (r = –0,88),  
D/dmin – η (r = –0,86), D/dmin – γ (r = –0,76), средней силы достоверные  
(p < 0,05) отрицательные связи между: dmin – D/dmin (r = –0,52), dmax – D/dmax  
(r = –0,38), dmin – D/dmax (r = –0,35).  

Для дихотомий второго типа характерны наименьшие значения γ, 
D/dmax, средние значения D, dmin, D/dmin, показатели dmax, η имеют наибольшие 
значения в ряду исследованных типов дихотомий. Дихотомии данного типа 
составили 20 % от общего количества. Обнаружено наличие сильных поло-
жительных связей между показателями D – dmin (r = 0,73), dmax – dmin (r = 0,73), 
коэффициент корреляции отличен от 0 на уровне p < 0,05, средней силы до-
стоверные положительные связи: dmax – D/dmin (r = 0,36), dmin – γ (r = 0,32),  
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dmin – η (r = 0,32). Умеренные отрицательные связи установлены между γ – D  
(r = –0,36), η – D (r = –0,36), γ – dmax (r = –0,36), η – dmax (r = –0,36).  

Дихотомий третьего типа было обнаружено 6 % от общего количества. 
Параметры D, dmax, dmin имеют наименьшие значения, η занимает среднее по-
ложение, D/dmax, D/dmin, γ являются наибольшими для всего ряда дихотомий. 
Установлены сильные достоверные положительные связи между D – dmax  
(r = 0,86) и D – dmin (r = 0,86), коэффициент корреляции отличен от 0 на 
уровне p < 0,05, умеренные положительные связи: η – dmax (r = 0,47), η – dmin  
(r = 0,47). Дихотомии четвертого типа составили 1 % от общего количества 
разветвлений, в связи с этим они подробно не исследовались. 

Обсуждение 

Впервые проблема функциональной анатомии сосудистых дихотомий 
была сформулирована в 1878 г. в докторской диссертации немецкого анатома 
и эмбриолога Вильгельма Ру [8]. На основании своих наблюдений он пришел 
к выводу, что форма дихотомии похожа на форму струи жидкости, вытекаю-
щей из отверстия трубки. Им впервые была установлена связь между величи-
ной угла разветвления артериальной дихотомии и диаметрами просветов ма-
теринского ствола и его дочерних ветвей. Обнаруженные закономерности 
строения артериальных дихотомий он сформулировал в виде правил, полу-
чивших в специальной литературе название «правила Ру» [9]. Для объяснения 
этих правил В. Ру предложил гипотезу о том, что конструкция и функциони-
рование кровеносной системы отвечает принципу минимальных затрат био-
логического материала, израсходованного на ее построение, и принципу ми-
нимальной работы, необходимой для продвижения по ней крови. При этом 
артериальные дихотомии под влиянием гемодинамического фактора прини-
мают конфигурации, которые для данных условий являются наилучшими из 
всех возможных, т.е. оптимальными. Английский физиолог C. D. Murray  
в 1926 г. [10] использовал изящный математический прием для анализа сосу-
дистой дихотомии. Это позволило ему, избегая сложных вычислений, решить 
вопрос о соотношениях диаметров и углов сосудистой дихотомии, при кото-
рых достигается минимум потерь энергии. Утверждения об оптимальности, 
т.е. применительно к практической медицине – «норме», структурной орга-
низации сосудистых систем неоднократно высказывались и обсуждались в 
различных разделах биологии [11]. При этом предполагалось, что основной 
функцией сосудистого разветвления является проведение крови с минималь-
ными затратами энергии. Реализация данного принципа в условиях артери-
ального русла осуществляется, по мнению многих авторов, путем согласова-
ния диаметров артерий, составляющих дихотомию [12]. Утверждалось, что 
для сосудистых дихотомий верен обобщенный закон C. D. Murray в виде 

r0ξ = r1ξ + r2ξ, 

где r0, r1, r2 – радиусы материнской артерии и дочерних ветвей, имеющих 
больший и меньший внутренние радиусы. Для крупных артерий значение 
этого показателя равно ξ = 2,33 [13], для более мелких – ξ = 1–1,5. Авторы ра-
боты [14] считают, что значение ξ = 3 обеспечивает оптимальное соотноше-
ние между диаметрами артериальных сегментов, составляющих дихотомию  
в условиях ламинарного тока крови, а ξ = 2,33 – в условиях турбулентного.  
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Для систем коронарных сосудов млекопитающих обнаружено хорошее согла-
сование с законом C. D. Murray при ξ = 3, причем соответствие тем лучше, 
чем выше находится организм на эволюционной лестнице. 

Казалось бы, цель достигнута: найден морфометрический эталон нормы 
внутриорганных артериальных дихотомий.  Осталось только подкорректиро-
вать это значение путем морфометрического исследования внутриорганных 
артериальных русел внутренних органов практически здоровых людей, и 
можно это использовать в практической медицине для объективной диагно-
стики патологии сосудистых деревьев. Однако, как показывают результаты 
настоящего исследования, только у первого и третьего типов дихотомий 
можно рассчитать значение ξ. Для дихотомий второго и четвертого типа по-
добное сделать невозможно, по крайней мере для ВАРП. 

H. B. M. Ulings для подобного рода оценки оптимальности использовал 
коэффициент ветвления: η = (d2

max + d2
min)/D

2 – arearatio, утверждая при этом, 
что оптимальными являются дихотомии, у которых η находится в пределах  
1 < η ≤ 1,26. Он считает возможным применять данный показатель оптималь-
ности как для симметричных (радиусы дочерних ветвей равны), так и для 
несимметричных (радиусы дочерних ветвей не равны) дихотомий [15]. Дей-
ствительно, применительно к ВАРП значение данного показателя может быть 
рассчитано для любого типа структурно-различных дихотомий. Однако оп-
тимальных, т.е. удовлетворяющих условию 1 < η ≤ 1,26, дихотомий было об-
наружено только 24 %. Трудно представить адекватную работу системы, на 
76 % состоящую из неоптимальных структурных элементов.   

Возникает закономерный вопрос о «нормальности» изучаемого артери-
ального русла, так как только около 24 % от общего количества артериальных 
дихотомий отвечают теоретически установленным требованиям оптимально-
сти – «нормы», по крайней мере для рассматриваемой части артериального 
русла. Возможно, в физиологических условиях функционирования артери-
альной системы данный феномен компенсируется за счет разности реологи-
ческих свойств крови и (или) артериальной стенки на разных уровнях деле-
ния артерий. Кроме того, как известно, сосудистое русло делится на ряд 
функциональных групп сосудов [16]: амортизирующие, резистивные, обмен-
ные и др. Настоящее исследование касается артерий в основном резистивного 
типа, поэтому логично предположить, что показатели, характеризующие оп-
тимальность для них, имеют значения, отличные от таковых амортизирую-
щих (магистральных) и обменных (микроциркуляторное русло) сосудов. Ве-
роятно, функция артериальных дихотомий, составляющих данный участок 
артериального русла, состоит не только в проведении крови, но и в ее равно-
мерном распределении, регулировании давления и объемной скорости тока 
крови. Поэтому применять один и тот же принцип оптимальности для дихо-
томий, выполняющих различные функции, не совсем верно. Учитывая выше-
сказанное, можно предположить, что в данном случае около 24 % от общего 
количества дихотомий составляют те, которые обеспечивают минимальные 
потери энергии потока крови при ее проведении.  

Нельзя также отрицать наличие определенного процента патологиче-
ских артериальных дихотомий, которые, вероятно, в таком качестве и коли-
честве себя клинически не проявляют, однако могут служить потенциальной 
основой возможной в будущем несостоятельности русла. Вероятно также 
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наличие погрешности измерений. Однако, несмотря на это, обнаруженные 
факты следует учитывать при математическом моделировании структуры 
ВАРП. Обязательно следует учитывать процентное соотношение присутствия 
дихотомий структурно различных типов. Можно ожидать, что каждый из ти-
пов имеет свое функциональное значение, и функция артериальной кон-
струкции в целом сильно зависит от их процентного соотношения. Однако, 
оперируя только данными о внутренних диаметрах артерий, входящих в ди-
хотомию, без знания длин артериальных сегментов трудно с уверенностью 
судить о гидродинамических процессах,  происходящих внутри нее, а следо-
вательно, и функциональном значении. Например, непонятно, как функцио-
нируют дихотомии второго типа. Существующие на сегодняшний день мате-
матические модели артериального русла, представленные в работе [17], даже 
с уточненными путем морфометрии количественными параметрами можно 
рассматривать только в качестве первого приближения. 

Заключение 

1. Обнаружены четыре структурно различных типа артериальных дихо-
томий, составляющих ВАРП человека. Особенности их строения, вероятно, 
определяют различия выполняемых ими функций. 

2. Морфофункциональный принцип оптимальности должен формули-
роваться в соответствии с различиями функционального назначения струк-
турно различных типов артериальных дихотомий. Показатели, описывающие 
оптимальность строения дихотомии, должны быть индивидуальными для 
каждого типа. 

3. Обнаруженные закономерности строения ВАРП  необходимо учиты-
вать при его математическом моделировании. 
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