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ABSTRACT. Background. Age dynamics of the orbit morphogenesis, stages of the topography formation of its structural 
components is a significant subject of the scientific search to elucidate the morphological underlying reason of stiopathogen-
esis of the congenital and acquired diseases of the organ of sight, accessory eye apparatus, muscular, vascular and nervous 
components of the orbit. Objective. To analyze the modern stage of studying morphogenesis and peculiarities of the age 
dynamics of the anatomical changes of the human orbit, to elucidate discrepant and not solved issues of morphology of its 
structures. Methods. Critical analysis of the domestic and foreign sources, dedicated to the human orbit morphology study-
ing, realized 10 years ago. Results. The main stages of morphogenesis of the human orbit structures (bones, adipose tissue, 
muscles, blood vessels and nerves) have been analyzed in the review of the scientific literature. Human orbit is characterized 
with sexual-age and peculiar changeability, conformities’ elucidation of which will allow to individualize the operative 
treatment and prognosticate its possible complications. Data concerning anlage of the human orbit structures, morphogenesis 
peculiarities and sequence of topographic-anatomical changes of its structures are left to be fragmental and contradictory. 
Conclusion. Up-to-date data about morphogenesis and formation of topography of the muscular structures of the human orbit 
require a complex morphological investigation in the age dynamics of the structural and topographic-anatomical changes. 
The present data concerning prenatal development of the orbit are fragmentary and do not give complete conception about 
the sequence of the structural transformation during antenatal life. Information about sources, location, term and sequence of 
anlage of the human orbit structures as well as peculiarities of the change of the form, sizes, syntopy, variation anatomy in 
the age dynamics of ontogenesis require more precise definition. Determination of these important tasks by the scientists-
morphologists will promote the morphological underlying reason formation to develop new methods of the operative treat-
ment and diagnostics of the human orbit pathology. 
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Вступ 
З’ясування особливостей вікової анатомії 

органів та систем організму людини залишається 
актуальним завданням морфології. Вікова дина-
міка морфогенезу очної ямки, етапи становлення 
топографії її структурних компонентів є важли-
вим предметом наукового пошуку для з’ясування 
морфологічного підгрунтя етіопатогенезу вро-

джених та набутих захворювань органа зору, 
допоміжного апарата ока, м’язових, судинних та 
нервових компонентів очної ямки [1-3]. Вичерпні 
відомості про їх джерела, хронологічну послідо-
вність закладки та варіантну анатомію структур 
очної ямки дозволять удосконалити існуючі та 
розробити нові методи діагностики та хірургіч-
ної корекції вродженої патології органа зору [4-
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6]. 
Мета 
Проаналізувати сучасний стан вивчення 

особливостей морфогенезу та перебігу вікової 
динаміки анатомічних змін очної ямки людини, 
з’ясувати суперечливі та невирішені питання 
щодо морфології її структурних компонентів. 

Обговорення 
Сформований череп людини складається з 

29 постійних кісток, з яких 11 - парні і 7 – непар-
ні. Череп визначає форму голови, яка залежить 
від типу будови тіла людини та індивідуальних 
особливостей [7-8]. Кількість кісток, що утво-
рюють череп, може збільшуватися в тих випад-
ках, коли лобова, тім’яна або потилична кістки 
розділяються непостійними швами, а також за-
вдяки непостійним кісткам, які утворюються з 
додаткових точок скостеніння за ходом швів (кі-
стки швів, ossa suturarum) і тім’ячка (ossa 
fonticularum). 

Tsygikalo O.V. et al. [9] вказує, що у мезен-
хімі, яка прилягає до зачатка головного кінця 
нервової трубки зародка, на 3-4-му тижнях внут-
рішньоутробного розвитку (ВУР) виявляється 
ущільнення клітин, яке утворює зовнішній пок-
рив зачатка головного мозку у вигляді мембран-
ної оболонки, що визначається як перетинчастий 
(мембранний) череп. З боків, спереду та зверху 
мозок залишається обмеженим сполучнотканин-
ним покривом. Скостеніння кісток, як відомо, 
відбувається двома шляхами: первинні центри 
скостеніння з’являються у хрящових матрицях 
кісток основи (енхондральне скостеніння) та у 
сполучній тканині покриву (перетинчасте скос-
теніння). 

Очна ямка являє собою парну чотиристо-
ронню порожнину (cavitas orbitalis), що нагадує 
піраміду, в якій міститься орган зору [8, 10]. Во-
на має вхід в очну ямку (aditus orbitaе), який об-
межений очним краєм (margo orbitalis). Глибина 
очної ямки у дорослої людини становить від 4 до 
5 см, ширина – близько 4 см [11]. Це важливо 
враховувати в клінічній практиці при зондуванні 
ран очної ямки, уведенні голки при ін’єкціях. 
Очна ямка обмежена чотирма стінками: верх-
ньою, нижньою, медіальною і латеральною, пок-
ритими окістям (periorbita) [12, 13]. 

Шкробанець А.А. та ін. [14, 15], Tawfik H.A. 
et al. [16] вказують, що впродовж 4-го місяця 
ВУР визначене остаточне відмежування всього 
комплексу органа зору від суміжних утворень 
внаслідок подальшого формування стінок очної 
ямки. Вхід до очної ямки має майже овальну фо-
рму, тому що перехід однієї стінки в іншу ледь 
виражений. Упродовж 5-6-го місяців ВУР спос-
терігаються значні зміни у морфогенезі кісток, 
які утворюють стінки очної ямки. Так, починаю-
чи з перших тижнів 5-го місяця в основі хрящо-
вої матриці малих крил клиноподібної кістки, 
навколо зорового каналу, визначається острівець 

утворення кісткової тканини, який поступово 
поширюється у всіх напрямках, за виключенням 
бічного. Тонка бічна частина малих крил і на-
прикінці 6-го місяця ВУР залишається хрящо-
вою. 

З боку очної ямки всі кістки та хрящі вкриті 
достатньо товстою та міцною сполучнотканин-
ною пластинкою окістя (периорбіти), яка, однак 
досить легко відділяється від кісткової основи, 
але міцно зрощена з хрящовими частинами кіс-
ток [17]. 

Верхня стінка (paries superior) очної ямки 
утворена очноямковою поверхнею лобової кіст-
ки і малим крилом клиноподібної кістки. Вона 
відокремлює очну ямку від передньої черепної 
ямки і головного мозку [18, 19]. 

Нижня стінка (paries inferior) очної ямки 
утворена очноямковою поверхнею верхньої ще-
лепи, виличної кісткою і очноямковим відрост-
ком піднебінної кістки. Нижня стінка є склепін-
ням верхньощелепної (гайморової) пазухи, що 
слід враховувати в клінічній практиці під час 
маніпуляцій на ній. 

Медіальна стінка (paries medialis) очної ямки 
утворена лобовим відростком верхньої щелепи, 
слізною кісткою, очною пластинкою решітчастої 
кістки, тілом клиноподібної кістки і частково 
очноямковою поверхнею лобової кістки. Медіа-
льна стінка тонка і має низку отворів для прони-
кнення судин і нервів. Це легко пояснює шляхи 
поширення патологічних процесів з решітчастих 
комірок в очну ямку і навпаки. 

Латеральна стінка (paries lateralis) очної ям-
ки утворена очноямковою поверхнею виличної 
кістки і великим крилом клиноподібної кістки, а 
також очною частиною лобової кістки. Вона ві-
докремлює очну ямку від скроневої. 

Очна ямка через низку отворів і щілин спо-
лучається з іншими утвореннями черепа: кана-
лом зорового нерва (canalis opticus), нижньою 
очноямковою щілиною (fissura orbitalis inferior), 
верхньою очноямковою щілиною (fissura orbitalis 
superior), вилично-очноямковим отвором 
(foramen zygomaticoorbitale); носо-слізним кана-
лом (canalis nasolacrimalis), переднім і заднім 
решітчастими отворами (foramen ethmoidale 
anterius et posterius) [20, 21]. 

У глибині очної ямки, на межі між верхньою 
і латеральною її стінками міститься щілина у 
вигляді коми – верхня очноямкова щілина 
(fissura orbitalis superior), утворена тілом клино-
подібної кістки, її великим і малим крилами. Во-
на з’єднує очну ямку з порожниною черепа (се-
редньою черепною ямкою). Крізь верхню очну 
щілину проходять всі рухові нерви очного яблу-
ка: окоруховий (n. oculomotorius), блоковий (n. 
trochlearis), відвідний (n. abducens,) і очний нерв 
(n. ophthalmicus), а також головний венозний 
колектор очної ямки – верхня очна вена (v. 
ophthalmica superior). Зосередження в межах вер-
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хньої очноямкової щілини цілої низки важливих 
утворень пояснює в клініці виникнення своєрід-
ного симптомокомплексу, який при ураженні цієї 
ділянки називається синдромом верхньої очно-
ямкової щілини. 

На межі між латеральної та нижньої стінка-
ми очної ямки проходить нижня очноямкова щі-
лина (fissura orbitalis inferior). Вона обмежена 
нижнім краєм великого крила клиноподібної кіс-
тки і тілом верхньої щелепи. У передній частині 
щілина з’єднує очну ямку з підскроневою, а в 
задній - з крилопіднебінними ямками. Через ни-
жню очноямкову щілину проходять венозні ана-
стомози, що з’єднують вени очної ямки з веноз-
ним сплетенням крилопіднебінної ямки і глибо-
кою веною лиця (v. facialis profunda). 

Підсумок 
Отже, сучасні дані про морфогенез і станов-

лення топографії судинно-нервових та м’язових 
структур очного яблука людини потребують 
комплексного морфологічного дослідження у 
віковій динаміці структурних та топографо-
анатомічних змін [22, 23]. Існуючі дані про пре-

натальний розвиток структур очної ямки уривча-
сті і не дають цілісного уявлення про послідов-
ність структурних перетворень упродовж внут-
рішньоутробного життя. Потребують уточнення 
відомості про джерела, місця, терміни та послі-
довність закладки структур очної ямки людини, а 
також про особливості зміни форми, розмірів, 
синтопії, варіантної анатомії у віковій динаміці 
онтогенезу. Вирішення цих важливих завдань 
вченими морфологами сприятиме створенню 
морфологічного підґрунтя для розробки нових 
методів оперативного лікування та діагностики 
патології очної ямки людини [23, 24]. 

Інформація про конфлікт інтересів 
Потенційних або явних конфліктів інтересів, 

що пов'язані з цим рукописом, на момент публі-
кації не існує та не передбачається. 

Джерела фінансування 
Робота виконана в рамках науково-дослідної 

роботи «Закономірності морфогенезу та структу-
рно-функціональні особливості тканин і органів 
в онтогенезі людини» (номер державної реєстра-
ції 0116U002938). 
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Цигикало О.В., Козарійчук Н.Я., Процак Т.В., Забродська О.С. Особливості морфогенезу та 

топографії очної ямки людини. 
РЕФЕРАТ. Актуальність. Вікова динаміка морфогенезу очної ямки, етапи становлення топографії 

її структурних компонентів є важливим предметом наукового пошуку для з’ясування морфологічного 
підгрунтя етіопатогенезу вроджених та набутих захворювань органа зору, допоміжного апарата ока, 
м’язових, судинних та нервових компонентів очної ямки. Мета. Проаналізувати сучасний стан вивчення 
морфогенезу та особливостей вікової динаміки анатомічних змін очної ямки людини, з’ясувати супереч-
ливі та невирішені питання морфології її структур. Методи. Критичний аналіз вітчизняних та іноземних 
наукових джерел, присвячених вивченню морфології очної ямки людини здійснений глибиною в 10 ро-
ків. Результати. В огляді наукової літератури проаналізовані основні етапи морфогенезу структур очної 
ямки людини (кісток, жирової клітковини, м’язів, кровоносних судин і нервів). Очна ямка людини харак-
теризується статево-віковою та індивідуальною мінливістю, з’ясування закономірностей якої дозволить 
індивідуалізувати оперативне лікування та прогнозувати можливі його ускладнення. Дані про закладку 
структур очної ямки, особливості морфогенезу та послідовність топографо-анатомічних змін її структур 
залишаються фрагментарними та суперечливими. Підсумок. Сучасні дані про морфогенез і становлення 
топографії судинно-нервових та м’язових структур очного яблука людини потребують комплексного 
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морфологічного дослідження у віковій динаміці структурних та топографо-анатомічних змін. Існуючі 
дані про пренатальний розвиток структур очної ямки уривчасті і не дають цілісного уявлення про послі-
довність структурних перетворень упродовж внутрішньоутробного життя. Потребують уточнення відо-
мості про джерела, місця, терміни та послідовність закладки структур очної ямки людини, а також про 
особливості зміни форми, розмірів, синтопії, варіантної анатомії у віковій динаміці онтогенезу. Вирі-
шення цих важливих завдань вченими морфологами сприятиме створенню морфологічного підґрунтя для 
розробки нових методів оперативного лікування та діагностики патології очної ямки людини. 

Ключові слова: очна ямка, орган зору, нерви, вени, артерії, онтогенез. 
 
 
Цигикало А.В., Козарийчук Н.Я., Процак Т.В., Забродская О.С. Особенности морфогенеза и 

топографии глазницы человека. 
РЕФЕРАТ. Актуальность. Возрастная динамика морфогенеза глазницы, этапы становления топо-

графии ее структурных компонентов является важным предметом научного поиска для выяснения мор-
фологического основания этиопатогенеза врожденных и приобретенных заболеваний органа зрения, 
вспомогательного аппарата глаза, мышечных, сосудистых и нервных компонентов глазницы. Цель. Про-
анализировать современное состояние изучения морфогенеза и особенностей возрастной динамики ана-
томических изменений глазницы человека, выяснить противоречивые и нерешенные вопросы морфоло-
гии ее структур. Методы. Критический анализ отечественных и иностранных научных источников, по-
священных изучению морфологии глазницы человека осуществлен глубиной в 10 лет. Результаты. В 
обзоре научной литературы проанализированы основные этапы морфогенеза структур глазницы челове-
ка (костей, жировой клетчатки, мышц, кровеносных сосудов и нервов). Глазница человека характеризу-
ется половозрастной и индивидуальной изменчивостью, выяснения закономерностей которой позволит 
индивидуализировать оперативное лечение и прогнозировать возможные его осложнения. Данные о за-
кладке структур глазницы, особенности морфогенеза и последовательность топографо-анатомических 
изменений ее структуры остаются фрагментарными и противоречивыми. Заключение. Современные 
данные о морфогенезе и становлении топографии сосудисто-нервных и мышечных структур глазного 
яблока человека требуют комплексного морфологического исследования в возрастной динамике струк-
турных и топографо-анатомических изменений. Существующие данные о пренатальном развитии струк-
тур глазницы отрывочные и не дают целостного представления о последовательности структурных пре-
образований в течение внутриутробной жизни. Требуют уточнения сведения об источниках, места, сроки 
и последовательность закладки структур глазницы человека, а также об особенностях изменения формы, 
размеров, синтопии, вариантной анатомии в возрастной динамике онтогенеза. Решение этих важных за-
дач учеными морфологами будут способствовать созданию морфологической основы для разработки 
новых методов оперативного лечения и диагностики патологии глазницы человека. 

Ключевые слова: глазница, орган зрения, нервы, вены, артерии, онтогенез. 


