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же час наявна і жолобчаста форма, яку можна назвати наближеною до 

дворогої матки. Плід в даному разі є життєздатним. На нашу думку 

перспективним є проведення дослідження анатомо-фізіологічних 

особливостей матки у постнатальному житті людей народжених передчасно. 

 

 

Проняєв Д. В., Кашперук-Карпюк І. С. 

ПЕРИНАТАЛЬНА СИНТОПІЯ ВНУТРІШНІХ ЖІНОЧИХ СТАТЕВИХ 

ОРГАНІВ ТА СЕЧОВОГО МІХУРА  

Буковинський державний медичний університет, м Чернівці, Україна 

 

Під час макроскопічного дослідження 30 плодів 4-6 місяців 

внутрішньоутробного розвитку (161,0-290,0 мм тім'яно-п'яткової довжини) 

встановлено такі варіанти форми сечового міхура: кубоподібна (34 %), 

кругла (28 %), еліпсоподібна (20 %), трикутна (18 %). Більшості плодам 

притаманна кубоподібна форма. Сечовий міхур розташований у передньому 

відділі тазової порожнини. З боків відмежований від пристінкової тазової 

клітковини сполучнотканинними тяжами тазової фасції, що простягаються 

від задньої поверхні лобкового симфізу до тазової поверхні крижової кістки. 

У плодів жіночої статі очеревина простягається між сечовим міхуром і 

маткою, утворюючи міхурово-маткову заглибину. Спереду від сечового 

міхура визначається лобковий симфіз, ззаду – тіло матки, яєчники, пряма 

кишка, латерально – сечоводи. Міхурово-сечівниковий сегмент 

представлений трикутником міхура, шийкою міхура, внутрішнім м'язом-

замикачем сечівника.Під час дослідження сечового мхура на 30 препаратах 

плодів 7-9 місяців (305,0-420,0 мм ТПД) встановлено, що серед варіантів 

форми сечового міхура найчастіше зустрічаються кубоподібна та кругла (33 

% та 27 %), рідше – еліпсоподібна (13 %), трикутника (10 %), грушоподібна 

(10 %), веретеноподібна (7 %). У плодів жіночої статі очеревина переходить з 

сечового міхура на передню стінку матки та утворює міхурово-маткову 

заглибину, а з матки на пряму кишку – прямокишково-маткову заглибину. На 

рівні шийки матки дуплікатура первинної очеревини утворює 

прямокишково-піхвову перегородку. Спереду від сечового міхура 

визначається лобковий симфіз, ззаду – тіло матки, яєчники, пряма кишка, 

латерально – сечоводи, пупкові артерії. 

У плодів 4-5-го місяців власні звʼязки яєчників представлені короткими 

тяжами. В їх товщі проходять яєчникові артерії в супроводі одноймених вен.  

У плодів 6-ти місяців підвішуюча звʼязка яєчників підходить до 

маткового кінця яєчника, в її складі розміщені яєчникова артерія та вена. 

Власна звʼязка яєчника кріпиться до задньої поверхні матки нижче маткової 

труби. Брижа яєчника в деяких випадках не являється частиною широкої 

звʼязки матки. Брижа яєчників на данному етапі розвитку ще виражена 

слабко.  

У плодів 7-ми місяціев до заднього листка широкої звʼязки матки 
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однойменною брижею кріпиться яєчник. Власна звʼязка яєчника розміщена 

від маткового кінця яєчника до задньої поверхні тіла або дна матки. 

Підвішуюча звʼязка яєчника – коротка, відходить від латеральної частини 

брижі яєчника та кріпиться до поперекової фасції, містить в собі яєчникові 

судини: вену та артерію.  

Широкі звʼязки візуалізуються у вгляді дуплікатури очеревини, яка 

починається матковими трубами. Між листками широкої звʼязки також 

розміщені круглі звʼязки матки, власні звʼязки матки, судинні сплетення та 

пухка сполучна тканина. Власна звʼязка яєчника кріпиться до матки під 

устям маткової труби латерально. Маткові труби розміщені 

інтраперитонеально.  

У 8-10-ти місячних плодів власна звʼязка яєичника починається від 

латеральної поверхні матки під матковою трубою.  

 

 

Проняєв Д.В., Івасюта Ю.С. 

ДВОРОГА МАТКА 

Буковинський державний медичний університет, м. Чернівці, Україна 

 

У структурі дитячої природженої патології вади розвитку внутрішніх 

жіночих статевих органів не посідають провідних місць. Проте, це не 

свідчить про низький відсоток їх виникнення. У першу чергу даний факт 

вказує на складність пренатальної дитячої діагностики такої патології. Часто 

природжена патологія внутрішніх жіночих статевих органів виявляється 

лише з досягненням фертильного віку. Актуальність даного дослідження 

зумовлена різноманітністю патологічних станів матки (агенезія, аплазія, 

атрезія матки, дидельфінна, подвійна матка та багато інших) та необхідністю 

розроблення нових хірургічних технологій та мікрохірургічних операцій, що 

в свою чергу зумовлює актуальність мікрохірургічної анатомії. Науковці-

морфологи досліджують різноманітні структури внутрішніх жіночих 

статевих органів, проте, основна увага здебільшого приділена дослідженю їх 

анатомічних особливостей у дорослих. Активно розробляється 

мікрохірургічна анатомія матки в дорослих. Натомість макромікроскопічна 

анатомія цього органу в плодів описана тільки в поодиноких працях, лише 

побічно в новонароджених. Такі дослідження не можуть претендувати на 

комплексність та повне вис¬вітлення означеного питання. У комплексі 

макроскопічних та мікроскопічних структур цей комплекс органів 

розглядається тільки в поодиноких повідом¬леннях. У сучасній літературі 

рідко трапляються данні результатів ультразвукового, рентгенологічного або 

ендоскопічного досліджень перинатальних особливостей анатомії матки. 

Розробка стандартизованих тестів розвитку, ідентифікація і визначення 

порушень розвитку, передбачення наступної інвалідності – основні задачі 

пе¬ринатальної та неонатальної служб. Хочемо наголосити, що 

ультразвукову діагностику природжених вад статевої системи необхідно 
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