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У статтi наведенi данi дослiдження таких 
бiомеханiчних параметрiв конвекситаль-

ної та базальної частин твердої оболонки голо-
вного мозку людини, як вiдносне подовження 
та межа мiцностi. Дослiдження було проведено 
на 103 препаратах твердої оболонки головного 
мозку людини, узятих у трупiв людей вiком вiд 
19 до 95 рокiв. Встановлено, що дiлянки кон-
векситальної частини твердої оболонки голо-
вного мозку мають бiльшу межу мiцностi, нiж 
дiлянки базальної частини. А базальна части-
на має бiльшу розтяжнiсть, нiж конвекситаль-
на частина твердої оболонки головного мозку.

Ключовi слова: тверда оболонка головного мозку, 
вiдносне подовження, межа мiцностi.

Вступ
Тверда оболонка головного мозку люди-

ни (ТОГМ) використовується в багатьох сфе-
рах медицини, що пiдтверджує важливiсть 
цiєї структури та науковий пiдхiд до її вивчен-
ня. Оскiльки деякими iз цих галузей є хiрур-
гiя аорти та артерiй [1, 4], травматологiя [7] та 
iн., то очевидним стає факт, що, крiм звичайно-
го морфологiчного описання ТОГМ, слiд про-
водити бiомеханiчнi випробування зразкiв цьо-
го складного органа. Тверда оболонка спинного 
мозку є об’єктом, з якого виготовляють шовний 
матерiал, який успiшно застосовується в прак-
тицi [5, 9]. Отже, перспективним напрямком є 
використання ТОГМ в якостi сировини для ви-
готовлення хiрургiчних ниток у майбутньому, 
оскiльки вона не визиває iмунної вiдповiдi, а 
навпаки, дiє як iмунокоригуючий засiб, що доз-

воляє використовувати її в цiй якостi в офталь-
мологiї та стоматологiї [2, 3, 6, 8]. 

Метою дослiдження було узагальнення та сис-
тематизування знань про бiомеханiчнi властиво-
стi твердої оболонки головного мозку людини .

Матерiали та методи 
дослiдження

Дослiдження виконано на 103 препаратах 
ТОГМ людини, узятих у трупiв людей вiком вiд 19 
до 95 рокiв пiд час патологоанатомiчних та судово-
медичних дослiджень. Проводилась кранiометрiя 
на трупi. Потiм видiляли ТОГМ з головним моз-
ком та iншими оболонками єдиним комплексом.

Для проведення розривних випробувань 
зразки ТОГМ пiдготовлялись особливим чи-
ном. З рiзних частин оболонки вирiзали зразки 
розмiрами 30*100 мм, 10*100 мм, 10*50 мм у за-
лежностi вiд того, яка частина ТОГМ готуєть-
ся для дослiдження. Для цього були розробленi 
«Iнструмент для формування транспланта-
та з твердої оболонки головного мозку» (па-
тент №45335 вiд 10.11.2009) та «Спосiб пiдго-
товки адаптованих трансплантатiв iз твердої 
оболонки головного мозку» (патент №44626 
вiд 12.10.2009). Частину ТОГМ розмiщували 
на стерильнiй поверхнi, притискали спецiаль-
ним iнструментом та вздовж граней цього iнс-
трумента, що мають мiлiметрову шкалу, скаль-
пелем вирiзали потрiбної форми та розмiру 
зразки ТОГМ. Зразки виготовляли з верхнь-
ої дiлянки конвекситальної часини ТОГМ, яка 
розташовується вздовж верхньої стрiлової па-
зухи (ВСП) та в межах до 3 см латерально вiд 
неї (КВ), середньої дiлянки (КС), що розташо-
вана на вiдстанi вiд 3 до 6 см вiд ВСП та нижнь-
ої дiлянки конвекситальної частини (КН), яка 
розташовується на 6-9 см латерально та вниз 
вiд ВСП. З базальної частини ТОГМ також пiд-
готували три типи зразкiв: iз передньої дiлян-
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ки (БП), що вкриває нижню поверхню лобних 
часток, середньої дiлянки (БС), що вкриває 
нижню поверхню скроневих часток, та задньої 
дiлянки (БЗ), що вкриває мозочок.

Пiсля цього проводився додатковий замiр 
товщини ТОГМ посерединi зразка, тобто в мiс-
цi майбутнього розриву. Кожен зразок отри-
мував спецiальне маркiрування та пiсля цього 
розмiщався в спецiальному пристрої: «При-
стрiй для промивання препаратiв з твердої обо-
лонки головного мозку» (патент №48625 вiд 
25.03.2010). Промивання зразкiв, пiдготовле-
них з кожного препарату, тривало 2 год. Пiсля 
цього препарати трохи пiдсушували на вiдкри-
тому повiтрi протягом 10-15 хв.

Наступним кроком проводились випробу-
вання препаратiв на розривнiй машинi BZ 2,5 
TN1S нiмецької фiрми «Zwick Roell». Прово-
дилось одноосьове розтягнення зразкiв. За до-
помогою розривної машини встановлювались 
наступнi данi: вiдносне подовження у % та руй-
нуюче навантаження при розривi в кг. 

Межу мiцностi ТОГМ (кг/мм2) визначали 
вiдношенням навантаження, необхiдного для 
розриву дослiджуваного зразка (N, кг) до пло-
щi його поперечного перетину в зонi розри-
ву (F, мм2): p=N/F. Площа поперечного пере-
тину в зонi розриву визначалась за формулою: 
F=L*h, де L — довжина поперечного перетину 
дiлянки, що пiдлягає розривнiй дiї; h — товщи-
на зразка в зонi розриву. Швидкiсть руху рух-
ливого затискача розривної машини складає 
100 мм за хвилину.

Результати дослiдження  
та їх обговорення

Встановлено, що вiдносне подовження верх-
ньої дiлянки конвекситальної частини ТОГМ в 
осiб зрiлого вiку знаходиться в дiапазонi вiд 7% 

до 44% ( X =15,06%), середньої дiлянки конвек-
ситальної частини — вiд 7% до 38% ( X =14,71%), 
а нижньої дiлянки — вiд 6% до 34% ( X =14,66%) 
(табл. 1). 

Цей показник для передньої дiлянки базаль-
ної частини ТОГМ варiює в межах вiд 8% до 
46% ( X =16,57%), середньої дiлянки базальної 
частини — вiд 10% до 56% ( X =17,37%), заднь-
ої дiлянки базальної частини — вiд 8% до 39%  
( X =16,06%).

Межа мiцностi верхньої дiлянки конвекси-
тальної частини ТОГМ в осiб зрiлого вiку ко-
ливається в дiапазонi вiд 0,14 до 2,19 кг/мм2  
( X =0,78 кг/мм2) (табл. 2). Цей показник для 
середньої дiлянки конвекситальної частини 
ТОГМ варiює в межах вiд 0,15 до 2,60 кг/мм2  
( X =0,75 кг/мм2), а для нижньої дiлянки кон-
векситальної частини — вiд 0,17 до 2,34 кг/мм2  
( X =0,83 кг/мм2). 

Показники межi мiцностi для базальної час-
тини ТОГМ дещо меншi за аналогiчнi показ-
ники для конвекситальної частини. Межа мiц-
ностi для передньої дiлянки базальної частини 
ТОГМ коливається в дiапазонi вiд 0,10 до 2,27 
кг/мм2 ( X =0,57 кг/мм2), для середньої дiлян-
ки базальної частини варiює в межах вiд 0,11 
до 1,47 кг/мм2 ( X =0,54 кг/мм2), а для заднь-
ої дiлянки базальної частини — вiд 0,15 до 2,93  
кг/мм2 ( X =0,59 кг/мм2).

Встановленi наступнi показники розтяж-
ностi окремих частин ТОГМ у осiб похило-
го вiку (табл. 3). Вiдносне подовження верх-
ньої дiлянки конвекситальної частини ТОГМ 
варiює в межах вiд 6 до 38 % ( X =12,62%), дiа-
пазон показника для середньої дiлянки кон-
векситальної частини ТОГМ становить 6-39% 
( X =12,42%), а коливання даного показника 
для нижньої дiлянки конвекситальної части-
ни ТОГМ вiдбувається в межах вiд 6% до 38%  
( X =11,91%). 

Здатнiсть до подовження до настання 

Таблиця 1
Вiдносне подовження ТОГМ в осiб зрiлого вiку
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КВ 7-44 15,06 7,82 0,93
КС 7-38 14,71 6,40 0,75

КН 6-34 14,66 6,26 0,74
БП 8-46 16,57 8,14 0,96
БС 10-56 17,37 9,05 1,11

БЗ 8-39 16,06 6,85 0,86

Таблиця 2
Межа мiцностi ТОГМ в осiб зрiлого вiку II перiоду
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КВ 0,14-2,19 0,78 0,36 0,04
КС 0,15-2,60 0,75 0,47 0,06

КН 0,17-2,34 0,83 0,49 0,06
БП 0,10-2,27 0,57 0,41 0,05
БС 0,11-1,47 0,54 0,29 0,04

БЗ 0,15-2,93 0,59 0,39 0,05
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розриву зразка для передньої дiлянки базаль-
ної частини ТОГМ коливається вiд 7% до 35%  
( X =14,14%), для середньої дiлянки базальної 
частини — вiд 9% до 39% ( X =15,76%), а для 
задньої дiлянки базальної частини — вiд 9% до 
40% ( X =13,86%).

Встановлено, що межа мiцностi рiзноманiт-
них дiлянок ТОГМ в осiб похилого вiку роз-
подiляється наступним чином (табл. 4).

Найбiльшу межу мiцностi встановлено 
в нижнiй дiлянцi конвекситальної частини 
ТОГМ, дiапазон показника для якої становить 
0,20-2,98 кг/мм2 ( X =0,76 кг/мм2).

Варiацiя показника для верхньої дiлянки 
конвекситальної частини ТОГМ вiдбуваєть-
ся в дiапазонi вiд 0,19 до 2,25 кг/мм2 ( X =0,74  
кг/мм2), а для середньої дiлянки — вiд 0,20 до 
2,53 кг/мм2 ( X =0,73 кг/мм2).

Межа мiцностi базальної частини ТОГМ 
менша за цей показник для конвекситаль-
ної частини. Дiапазон параметра для перед-
ньої дiлянки базальної частини ТОГМ коли-
вається в межах вiд 0,19 до 2,03 кг/мм2 ( X =0,53  
кг/мм2), для середньої дiлянки базальної час-
тини — вiд 0,19 до 1,90 кг/мм2 ( X =0,51 кг/мм2), 
а для задньої дiлянки — вiд 0,19 до 2,47 кг/мм2  
( X =0,55 кг/мм2).

Найбiльшi показники вiдносного подовжен-
ня серед усiх дiлянок базальної частини прита-
маннi її середнiй дiлянцi, промiжнi — переднiй 
дiлянцi, а найменшi — її заднiй.

Конвекситальна частина ТОГМ має меншу 
розтяжнiсть, нiж базальна частина. Найбiль-
ша розтяжнiсть серед дiлянок конвекситальної 
частини характерна для її верхньої, трохи мен-
ша — для середньої дiлянки, а найменша — для 
нижньої дiлянки цiєї частини ТОГМ.

Дiлянки базальної частини ТОГМ володiють 
майже в 1,5 рази меншою межею мiцностi, нiж 
дiлянки конвекситальної частини. З вiком вони 

також втрачають свою мiцнiсть. Наймiцнiшою 
дiлянкою базальної частини ТОГМ є задня, а 
найслабшою — середня, оскiльки саме середня 
дiлянка має найбiльшу кiлькiсть отворiв, при-
значених для проходження судин та нервiв на-
зовнi та всередину до порожнини черепа (се-
редньої черепної ямки). Мiцнiсть передньої 
дiлянки базальної частини ТОГМ має промiж-
не значення мiж показниками для середньої та 
задньої дiлянок.

Висновки
1. Базальна частина твердої оболонки голо-

вного мозку людини має бiльшу розтяжнiсть за 
конвекситальну частину.

2. Серед усiх дiлянок базальної частини 
твердої оболонки головного мозку найбiльшу 
розтяжнiсть має її передня дiлянка (БП), тро-
хи меншу — середня (БС), а найменшу — задня 
(БЗ).

3. Конвекситальна частина твердої оболон-
ки головного мозку мiцнiша за базальну. Най-
мiцнiшими її дiлянками є нижня (КН) та вер-
хня (КВ).
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В статье приведены данные исследования та-
ких биомеханических параметров конвекситаль-
ной и базальной частей твердой оболочки головно-
го мозга человека, как относительное удлинение 
и предел прочности. Исследование было проведе-
но на 103 препаратах твердой оболочки головного 
мозга человека, взятых у трупов людей в возрасте 
от 19 до 95 лет. Установлено, что участки конвек-
ситальной части твердой оболочки головного моз-
га имеют больший предел прочности, чем участки 
базальной части. А базальная часть имеет боль-
шую растяжимость, чем конвекситальная часть 
твердой оболочки головного мозга.
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The article gives data about research of such biome-
chanical properties of convexity and basal part of hu-
man dura mater as elongation and ultimate strength. 
The research was made on 103 specimens of human 
dura mater, taken from cadavers in age from 19 tо 95. 
It was established, that specimens of convexity of hu-
man dura mater have bigger ultimate strength then 
specimens of basal part and basal part has higher abili-
ty for elongation then convexity of human dura mater.
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