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Основная роль в формировании высокой 
смертности в Российской Федерации при-
надлежит сердечно-сосудистым заболева-

ниям, причем около половины из них составляет 
смертность от ИБС. В США, Канаде, Австралии от-
мечается тенденция к уменьшению смертности от 
коронарной патологии [5].

В современных морфологических публикациях 
довольно подробно представлена ангиоархитекто-
ника начальных отделов венечных артерий [7, 8, 10], 
структура субэпикардиального артериального русла 
сердца в целом [2, 3, 9], топографо-анатомические 
взаимоотношения коронарных артерий и вен сердца 
[1]. Однако информация, характеризующая особен-
ности организации субэпикардиального артериаль-
ного русла в норме и при инфаркте миокарда с учетом 

вариантов ветвлений венечных артерий практически 
отсутствует. 

Цель исследования: представить динамику из-
менения морфофункциональных параметров правой 
венечной артерии у людей второго периода зрелого и 
пожилого возраста с различными вариантами ветвле-
ний венечных артерий, не имеющих нарушения коро-
нарного кровообращения и при инфаркте миокарда.

Материал и методы. Изучены субэпикардиаль-
ные разветвления правой венечной артерии (ПВА) 
60 сердец и 50 прижизненных коронароангиограмм 
людей второго периода зрелого и пожилого возраста 
без нарушения коронарного кровообращения и при 
инфаркте миокарда с левовенечным (ЛВВВА), право-
венечным (ПВВВА) и равномерным (РВВВА) вариан-
тами ветвления венечных артерий. 
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Исследованы субэпикардиальные разветвления правой венечной артерии 60 сердец и 50 прижизненных 
коронарографий людей второго периода зрелого и пожилого возраста с левовенечным, правовенечным и 
равномерным вариантами ветвлений коронарных артерий в норме и при инфаркте миокарда.

Представлена сравнительная характеристика морфофункциональных параметров правой венечной арте-
рии у людей второго периода зрелого и пожилого возраста с различными вариантами ветвлений венечных 
артерий без нарушения коронарного кровообращения и при инфаркте миокарда. 
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Subepicardial branchings of the right coronary artery were studied in 60 hearts as well as 50 lifetime 
coronarographies of humans in their second period of adulthood and elderly age with left, right, and uniform variants 
of coronary branching in norm and myocardial infarction. 

The study presents the comparative characteristics of the morphofunctional parameters of the right coronary 
artery in people of the second period of mature age and elderly people with different variants of branching of the 
coronary arteries without coronary arteries circulatory disorders and in myocardial infarction.
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Комплексное исследование артериальных раз-
ветвлений проводилось в несколько этапов. Перво-
начально правая венечная артерия инъецировалась 
свинцовым суриком, растворенным в глицерине в 
равных пропорциях, с последующим проведением ко-
ронароангиографии. В дальнейшем для гистологиче-
ского исследования выделялись участки сосудистого 
русла, изготавливались их поперечные срезы с окра-
ской гематоксилин-эозином. Морфометрические из-
мерения проводились с использованием специальных 
компьютерных программ (ВидеоТест-Морфология, 
5,0; Makhaon). Для разработки морфоматематических 
моделей ПВА, оценки динамики изменения морфо-
функциональных параметров (коэффициентов суже-
ния и расширения суммарного просвета артериаль-
ного русла, доли суммарного продольного сечения в 
общей площади кровоснабжаемого участка миокарда, 
расстояния между ветвлениями) использована ориги-
нальная компьютерная программа [4]. 

Математическую обработку полученных данных 
проводили с использованием программы SPSS 21.0 for 
Windows. Для протяженных переменных рассчитывали 
средние величины и средние ошибки (M±m). Статисти-
чески значимыми считали различия при р<0,05 [6].

Результаты и обсуждение. Сравнительный ана-
лиз коэффициента сужения суммарного просвета 
артериального русла (Кс) ПВА показал, что на всех 
изученных объектах в начальной трети правой поло-
вины венечной борозды (ПП ВБ) значения данного 
параметра при заднедиафрагмальном инфаркте ми-
окарда (ЗД ИМ) значительно больше, чем его вели-
чина в норме. Максимальное увеличение Кс ПВА до 
0,87±0,08 выявлено на объектах с ЗД ИМ при РВВВА 
у людей 2 периода зрелого возраста. Исключение 
составляют пожилые люди с РВВВА, при котором Кс 
ПВА в норме преобладает над его значениями при 
патологии. Установлено, что у лиц пожилого возрас-
та в пределах начальной и средней трети ПП ВБ при 
ПВВВА Кс ПВА в норме равен нулю.

На объектах с ЛВВВА в обоих возрастных периодах 
отмечено интенсивное равномерное увеличение Кс 
ПВА с некоторым преобладанием данного параметра 
на объектах без нарушения коронарного кровообра-
щения как в средней, так и в конечной трети ПП ВБ.

На большинстве объектов исследования, наоборот, 
Кс ПВА при ЗД ИМ больше, чем его величина в норме. 
Однако на сердцах с ПВВВА и РВВВА в обоих возраст-
ных периодах определено скачкообразное увеличение 
Кс ПВА как в норме, так и при ЗД ИМ – преимуществен-
но в средней трети ПП ВБ. Максимальное увеличение 
Кс ПВА (до 0,92±0,08) отмечено при патологии в пожи-
лом возрасте у пациентов с РВВВА. Резкий подъем Кс 
ПВА (от 0 до 0,71±0,06) установлен также при ЗД ИМ в 
пожилом возрасте при ПВВВА.

В конечной трети ПП ВБ данный параметр ПВА 
равномерно интенсивно возрастает на всех объектах 
исследования.

Анализ полученных данных показал, что коэффи-
циент расширения суммарного просвета артери-
ального русла (Кр) ПВА на всем протяжении ПП ВБ 
не превышает нулевых значений у людей пожилого 
возраста с ЛВВВА при ЗД ИМ, а с РВВВА на объектах 
в норме. Однократный подъем Кр ПВА до 0,49±0,04 

установлен во 2 периоде зрелого возраста при пато-
логии с ЛВВВА. У пожилых людей увеличение Кр до 
0,06±0,01 отмечено в начальной трети ПП ВБ с после-
дующим снижением до нулевых значений при ПВВВА.

Следует отметить, что положительные скачко- 
образные изменения Кр ПВА установлены только в 
пределах начальной трети ПП ВБ во 2 периоде зрелого 
возраста при ЛВВВА как в норме, так и при патологии, 
у пожилых людей при ЛВВВА – в норме, а при РВВВА – 
у лиц с ЗД ИМ. Тогда как в средней и конечной трети 
ПП ВБ данный параметр на этих объектах равен нулю. 

Во 2 периоде зрелого возраста при ПВВВА и РВВВА 
в начальной трети ПП ВБ изученный параметр ПВА из-
меняется скачкообразно с выраженными подъемами 
при ЗД ИМ до 0,59±0,05 на объектах с ПВВВА, а также 
в норме до 0,17±0,01 на сердцах с РВВВА.

В средней трети ПП ВБ на сердцах людей 2 перио-
да зрелого возраста при РВВВА и у пожилых с ПВВВА 
выявлены скачкообразные изменения Кр ПВА на объ-
ектах в норме, тогда как при ЗД ИМ в этой области 
он равен нулю. Во 2 периоде зрелого возраста при 
ПВВВА в средней трети ПП ВБ установлены увеличе-
ния Кр ПВА как на сердцах без нарушения коронарно-
го кровообращения, так и при патологии с наиболь-
шим подъемом до 0,18±0,01 в норме.

Конечная треть ПП ВБ характеризуется нулевыми 
значениями Кр ПВА на всех объектах исследования.

Сравнительный анализ полученных данных пока-
зал общую тенденцию к снижению доли суммарного 
продольного сечения производных ПВА в общей пло-
щади кровоснабжаемого участка миокарда при ИМ по 
сравнению с объектами в норме. В норме установле-
но некоторое преобладание соответствующего пара-
метра во 2 периоде зрелого возраста по сравнению с 
его величиной у пожилых людей с соответствующим 
вариантом ветвлений венечных артерий.

Наибольших значений доля суммарного продольно-
го сечения ветвей ПВА в общей площади кровоснабжа-
емого участка миокарда достигает при ЛВВВА в обоих 
возрастных периодах. При ЗД ИМ значительное умень-
шение параметра определено при ЛВВВА и ПВВВА.

Сравнение расстояния между ветвлениями коро-
нарных сосудов показало тенденцию к уменьшению 
длины между генерациями венечных артерий при 
инфаркте миокарда по сравнению с нормой. Исклю-
чение составили деления ПВА при ЛВВВА в обоих 
возрастных периодах, при котором установлено не-
которое увеличение в случаях патологии. 

Сравнительный анализ длины между генерация-
ми показал преобладание данного параметра между 
ветвлениями во 2 периоде зрелого возраста над со-
ответствующей величиной у лиц пожилого возраста 
при ЛВВВА и ПВВВА, тогда как в случаях РВВВА, на-
против, расстояние между разветвлениями венечных 
артерий в пожилом возрасте было больше.

Заключение. Сравнительная динамика изме-
нения морфофункциональных параметров правой 
венечной артерии характеризует особенности ор-
ганизации субэпикардиального коронарного русла 
сердца у людей второго периода зрелого и пожилого 
возраста при левовенечном, правовенечном и равно-
мерном вариантах ветвлений венечных артерий в 
норме и при инфаркте миокарда. 
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