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МОРФОГЕНЕЗ ПЕЧІНКИ ТА СУМІЖНИХ ІЗ НЕЮ СТРУКТУР  

У ПЕРЕДПЛОДІВ ЛЮДИНИ 
 

 

Резюме. За допомогою комплексу морфологічних методів дослідження вивчено розвиток печінки та 

суміжних з нею структур у передплодовому періоді онтогенезу людини. Упродовж передплодового 

періоду спостерігається значне збільшення розмірів печінки. Встановлено, що в цей час вона є найбі-

льшим органом черевної порожнини і займає її верхній та середній поверхи. Вивчено формування ос-

новних структур на нутрощевій поверхні органа, де вже чітко визначаються права та ліва сагітальні 

борозни. У передньому відділі правої сагітальної борозни розміщений жовчний міхур; у передньому 

відділі лівої сагітальної борозни проходить пупкова вена. Описано будову печінково-дванадцятипа-

локишкової зв’язки та топографоанатомічні взаємовідношення елементів, що проходять всередині да-

ної структури. Вищезазначена зв’язка за товщиною значно перевищує печінково-шлункову зв’язку. Це 

пов’язано з тим, що між її шарами розміщені елементи як вентрального (загальна жовчна протока), так 

і дорсального (ворітна вена печінки та печінкова артерія) мезогастрія. Привертає увагу те, що товщина 

печінково-дванадцятипалокишкової зв’язки неоднакова в різних її частинах, вона поступово зменшу-

ється в напрямку від воріт печінки до верхньої частини дванадцятипалої кишки та головки підшлунко-

вої залози. 
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Одним із основних напрямків сучасної медицини 

є розробка стратегії перинатальної допомоги в 

Україні на державному рівні [1, 2]. Розуміння змі-

сту формоутворювальних процесів, що призво-

дять до виникнення природжених вад розвитку 

органів, в тому числі печінки та суміжних із нею 

структур, є дуже важливим для їх внутрішньоут-

робної діагностики та лікування [3-5]. У свою 

чергу, це не видається за можливе без вивчення 

загальних закономірностей розвитку та станов-

лення топографії органів і структур у пренаталь-

ному онтогенезі людини. Перинатальна анатомія 

як напрямок сучасних наукових досліджень [6] 

спонукає науковців до вивчення будови органів 

упродовж внутрішньоутробного періоду розви-

тку. 

Мета дослідження: з’ясувати особливості 

морфогенезу та становлення топографії печінки 

та суміжних із нею структур у передплодовому 

періоді онтогенезу людини.  

Матеріал і методи. Дослідження проведено 

на 20 передплодах людини 14,0-45,0 мм тім’яно-

куприкової довжини (ТКД) методами мікроско-

пії, гістотопографії, корозії, виготовленням пла-

стичних реконструкційних моделей та статис-

тичної обробки. Дослідження проведені відпо-

відно до методичних рекомендацій “Дотримання 

етичних та законодавчих норм і вимог при вико-

нанні наукових морфологічних досліджень” та з 

дотриманням основних положень Гельсінської 

декларації Всесвітньої медичної асоціації про 

етичні принципи проведення науково-медичних 

досліджень за участю людини (1964-2000 рр.) та 

наказу МОЗ України № 690 від 23.09.2009 р. і від-

повідно до концепції Державної програми “Здо-

рова дитина” на 2008-2017 рр., наказу МОЗ Ук-

раїни № 52 від 02.02.2011 р. “Про затвердження 

Концепції подальшого розвитку перинатальної 

допомоги та плану реалізації заходів Концепції”, 

у рамках Національного проекту “Нове життя – 

нова якість охорони материнства та дитинс-

тва” та Державної програми переходу України з 

01.01.2007 р. на міжнародну систему обліку і 

статистики (Наказ МОЗ України № 179 від 

29.03.2006 р. “Про затвердження інструкції з ви-

значення критеріїв перинатального періоду, жи-

вонародженості та мертвонародженості, по-

рядку реєстрації живонароджених і мертвона-

роджених”). 

© Кавун М.П., Банул Б.Ю., Попелюк О.-М., 2017 



Оригінальні дослідження 

 

22                                                             Клінічна анатомія та оперативна хірургія – Т. 16, № 1 – 2017 

Результати дослідження та їх обговорення. 

Особливості розвитку печінки та суміжних із нею 

структур у передплодовому періоді онтогенезу лю-

дини вивчались на 20 серіях гістологічних зрізів. 

Встановлено, що на початку передплодового 

періоду (передплоди 14.0-20.0 мм ТКД) печінка 

значно збільшується у розмірах, її поперечний ро-

змір становить уже 5,0 мм. 

У передплодів сьомого тижня розвитку на 

нутрощевій поверхні печінки вже чітко визнача-

ються права та ліва сагітальні борозни. У перед-

ньому відділі правої сагітальної борозни розміще-

ний жовчний міхур; у передньому відділі лівої са-

гітальної борозни проходить пупкова вена. 

Печінково-дванадцятипалокишкова зв’язка у 

передплодів даної вікової групи представлена тя-

жем мезенхіми, що прямує від воріт печінки до за-

дньої поверхні верхньої частини дванадцятипалої 

кишки. У товщі вищезазначеної зв'язки ворітна 

печінкова вена розміщена лівіше від місця злиття 

міхурової та спільної печінкової протоки. 

Розвиток печінки на восьмому тижні внутрі-

шньоутробного розвитку вивчено на 10 серіях гі-

стологічних зрізів передплодів розміром від 21,0 

мм до 30,0 мм ТКД.  

Печінка продовжує збільшуватись у розмі-

рах, її поперечний розмір у даної групи передпло-

дів має 6,0 мм 

У передплодів даної вікової групи печінково-

дванадцятипалокишкова зв’язка проходить від 

воріт печінки до верхньої частини дванадцятипа-

лої кишки, а також головки підшлункової залози. 

Довжина зв’язки – 350 мкм, товщина – 176 мкм. У 

товщі вищезазначеної зв’язки проходять печін-

кова артерія, жовчні протоки та ворітна печінкова 

вена. Топографія елементів всередині зв'язки 

представлена таким чином: крайнє праве поло-

ження займає спільна жовчна протока, лівіше 

останньої розміщена печінкова артерія, лівіше та 

позаду від жовчної протоки проходить ворітна пе-

чінкова вена. 

У середині передплодового періоду (дев'ятий 

тиждень внутрішньоутробного розвитку) морфо-

генез печінки досліджували на шести серіях пе-

редплодів від 31,0 до 41,0 мм ТКД. 

Печінка у передплодів даної вікової групи 

займає верхній та середній поверхи черевної по-

рожнини, поперечний розмір органа має 7,0 мм, 

довжина – 35 мм. У воротах органа власна печін-

кова артерія розміщена зліва від спільної жовчної 

протоки. Позаду і дещо знизу від неї проходить 

ворітна вена печінки, яка коротким стовбуром 

сполучається з пупковою веною і прямує у праву 

частку печінки. 

Печінково-дванадцятипалокишкова зв’язка 

представляє собою правий відділ малого чепця. У 

передплодів даної вікової групи має наступні па-

раметри: краніо-каудальний розмір її становить 

110 мкм. За товщиною вона значно перевищує пе-

чінково-шлункову зв’язку. Це пов’язано з тим, що 

між її шарами знаходяться елементи як вентраль-

ного (загальна жовчна протока), так і дорсального 

(ворітна вена печінки та печінкова артерія) мезо-

гастрія. Товщина печінково-дванадцятипалокиш-

кової зв’язки у передплодів дев’ятого тижня вну-

трішньоутробного розвитку становить 220 мкм. 

Всередині зв’язки ворітна печінкова вена ро-

зміщена позаду та лівіше спільної печінкової про-

токи. Власна печінкова артерія розміщена зліва 

від спільної жовчної протоки та спереду від осно-

вного стовбура ворітної печінкової вени. 

До кінця передплодового періоду суттєвих 

змін у топографії структур, що вивчалися нами, не 

спостерігається. Привертає увагу те, що товщина 

печінково-дванадцятипалокишкової зв’язки неод-

накова в різних її частинах. Так, у передплодів 45 

мм тім'яно-куприкової довжини товщина її у вер-

хньому відділі становить 600 мкм, у нижньому – 

220 мкм. 

Висновки. Упродовж передплодового пері-

оду спостерігається збільшення розмірів печінки 

та формування основних структур на нутрощевій 

поверхні органа. Продовжується формування еле-

ментів печінково-дванадцятипалокишкової 

зв’язки. 

Перспективи подальших досліджень. Дос-

лідження спрямовані на комплексне вивчення 

пренатального онтогенезу печінки та суміжних із 

нею структур з визначенням варіантів будови ор-

гана та складових печінково-дванадцятипалокиш-

кової зв'язки, а також встановлення причин, тер-

мінів і механізмів розвитку природжених вад ви-

щезазначених структур для розробки методів хі-

рургічної корекції аномалій розвитку останніх. 
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МОРФОГЕНЕЗ ПЕЧЕНИ И СМЕЖНЫХ С 

НЕЙ СТРУКТУР У ПРЕДПЛОДОВ ЧЕЛО-

ВЕКА 

Резюме. С помощью комплекса морфологиче-

ских методов исследования изучено развитие пе-

чени и смежных с ней структур в предплодном пе-

риоде развития человека. В течение предплодного 

периода наблюдается значительное увеличение 

размеров печени. Установлено, что в это время 

она является самым большим органом брюшной 

полости и занимает ее верхний и средний этажи. 

Изучено формирование основных структур на 

висцеральной поверхности органа, где уже четко 

определяются правая и левая сагиттальные бо-

розды. В переднем отделе правой сагиттальной 

борозды расположен желчный пузырь; в перед-

нем отделе левой сагиттальной борозды проходит 

пупочная вена. Описано строение печеночно-две-

надцатиперстной связки и топографоанатомиче-

ские взаимоотношения элементов, которые про-

ходят внутри данной структуры. Вышеупомяну-

тая связка по толщине значительно превышает пе-

ченочно-желудочную связку. Это связано с тем, 

что между ее слоями находятся элементы как вен-

трального (общий желчный проток), так и дор-

сального (воротная вена печени и печеночная ар-

терия) мезогастрия. Обращает на себя внимание 

то, что толщина печеночно-двенадцатиперстной 

связки неодинакова в разных ее частях, посте-

пенно уменьшаясь в направлении от ворот печени 

к верхней части двенадцатиперстной кишки и го-

ловки поджелудочной железы. 

Ключевые слова: печень, предплодный период, 

печеночно-двенадцатиперстная связка. 

 

MORPHOGENESIS OF THE LIVER AND ITS 

ADJACENT STRUCTURES IN THE HUMAN 

PREFETUSES 

Abstract. The development of the liver and its adja-

cent structures were studied by means of a complex 

of morphological methods in the prefetal period of 

human ontogenesis. A significant increase in the size 

of the liver is observed during the prefetal period. At 

this time it is found to be the largest organ in the ab-

dominal cavity and occupies its top and middle parts. 

The formation of the main structures on the visceral 

surface of the organ where right and left sagittal fis-

sures are accurately defined has been studied. The 

gallbladder is located in the anterior part of the right 

sagittal sulcus; the umbilical vein is located in the an-

terior part of the left anterior sagittal sulcus. The 

structure of the hepatic-duodenal ligament and topo-

graphic-anatomical relationships between the ele-

ments passing inside of this structure has been de-

scribed. The aforementioned ligament significantly 

exceeds the hepatic-gastric ligament in thickness. 

This is associated with the fact that the elements of 

the ventral (common bile duct) and dorsal (hepatic 

portal vein and hepatic artery) mesogastrium are seen 

between its layers. Attention is drawn to the fact that 

the thickness of the hepatic-duodenal ligament varies 

in its different parts and gradually decreases from the 

gate of the liver towards the top of the duodenum and 

head of the pancreas. 

Key words: liver, prefetal period of human ontogen-

esis, hepatic-duodenal ligament. 
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