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Зв’язок публікації з плановими науково-дослід-
ними роботами.

Стаття виконана в межах планової науково-до-
слідної теми кафедри ортопедичної стоматології Ві-
нницького національного медичного університету 
імені М. І. Пирогова «Сомато-вісцерометричні осо-
бливості організму людини у різні періоди онтоге-
незу» (номер державної реєстрації 0121U113772) 
та «Клініко-діагностичні, морфофункціональні, про-
філактичні та лікувальні аспекти стоматологічних 
захворювань у дітей та підлітків в умовах сучасних 
медико-соціальних викликів», (номер державної ре-
єстрації 0126U000296).

Вступ.
Жувальний тиск є одним із провідних функціо-

нальних показників стану зубощелепної системи, 
оскільки відображає сумарний ефект скорочення 
жувальних м’язів, стан пародонту та особливості 
змикання зубних рядів [1]. Аналіз його розподілу дає 
змогу об’єктивно оцінювати жувальну ефективність і 
виявляти ранні відхилення в роботі зубощелепного 
апарату в осіб різних конституціональних груп [2].

Індивідуальна варіабельність жувального тиску 
тісно пов’язана з особливостями будови тіла й че-
репа [3]. Одним з інформативних критеріїв індиві-
дуально-типологічної діагностики в антропології та 
стоматології є краніотип – тип будови мозкового від-
ділу черепа, що встановлюється за співвідношенням 
поперечного та поздовжнього діаметрів голови (че-
репний показник). За загальноприйнятою класифіка-
цією виокремлюють доліхоморфний, мезоморфний 
і брахіморфний краніотипи, кожен з яких характери-
зується власним співвідношенням поперечних і поз-
довжніх розмірів голови та може по-різному співвід-
носитися з показниками жувальної ефективності [4]. 
Об’єктивізація зазначених індивідуально-типологіч-
них особливостей традиційно ґрунтується на комп-
лексній антропометричній оцінці тотальних і пар-
ціальних розмірів тіла та голови [5], а уніфікований 

підхід до визначення краніотипу та інших цефаломе-
тричних характеристик забезпечується стандартизо-
ваною номенклатурою краніофаціальних і лицевих 
антропометричних параметрів [6]. Морфометричні 
параметри нижньої та верхньої щелепи людини, 
поряд з іншими показниками зубощелепно-лице-
вого комплексу, залишаються важливим об’єктом 
сучасних морфологічних досліджень, оскільки саме 
форма та розміри щелепних кісток визначають харак-
тер оклюзійних контактів і, відповідно, розподіл жу-
вального тиску між зубними рядами. Зокрема, вста-
новлено кореляційні взаємозв’язки трансверсальних 
розмірів щелеп і сагітальних характеристик зубної 
дуги з одонтометричними та цефалометричними 
показниками в осіб із фізіологічним прикусом [7], а 
цефалометрична оцінка положення та нахилу різців 
підтверджує тісний зв’язок морфометричних параме-
трів щелеп із функціональним станом зубощелепного 
апарату [8]. Значення дослідження функціонального 
стану зубощелепного апарату та його взаємозв’язку з 
морфометричними параметрами організму підтвер-
джується й роботами інших авторів, зокрема присвя-
ченими вивченню вікової перебудови кісткової тка-
нини скронево-нижньощелепного суглоба залежно 
від втрати жувальних зубів [9], що засвідчує тісний 
зв’язок між функціональним станом жувального апа-
рату та морфологічними особливостями зубощелеп-
но-лицевої ділянки.

Попередніми дослідженнями встановлено до-
стовірні кореляційні взаємозв’язки між показниками 
жувального тиску та конституціональними параме-
трами організму в осіб юнацького віку загалом, без 
диференціації за краніотипом [10], а також вираже-
ні статеві особливості показників жувального тиску 
в осіб юнацького віку [11]. Попри значну кількість 
досліджень, присвячених жувальній ефективності, 
взаємозв’язки показників жувального тиску з консти-
туціональними параметрами саме в осіб юнацького 
віку з брахіморфним (брахікефальним) краніотипом 
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за методикою Мартіна–Саллера з виділенням 3 краніотипів; брахікефальну форму черепа мали 46 дівчат і 
34 юнаки; визначення жувального тиску за допомогою тензочутливої плівки Fuji Prescale MS; кореляційний 
аналіз проводили за статистикою Спірмена в ліцензованому пакеті «Statistica 5.5». Встановлені 
взаємозв'язки між показниками жувальної ефективності та конституціональними параметрами та 
виявлений виражений фактор статевого диморфізму у величині, напрямку та кількості взаємозв'язків 
між показниками жувального тиску з конституціональними параметрами в осіб з брахікефальною 
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залишаються недостатньо вивченими, що й обґрун-
товує актуальність цього дослідження.

Мета дослідження.
Встановити взаємозв’язки між показниками жу-

вального тиску та конституціональними параметра-
ми в осіб юнацького віку з брахікефальною формою 
черепа.

Об’єкт і методи дослідження.
Клінічну частину роботи виконано на кафедрі ор-

топедичної стоматології Вінницького національного 
медичного університету ім. М. І. Пирогова. На етапі 
первинного стоматологічного скринінгу оглянуто 
ротову порожнину 264 осіб юнацького віку (юнаки 
17–21 року, дівчата 16–20 років). Осіб з аномаліями 
та патологічними станами щелепно-лицевої ділянки 
з подальшої участі в дослідженні виключали; унаслі-
док відбору остаточну групу спостереження склали 
222 особи (104 юнаки та 118 дівчат) з одним із варі-
антів фізіологічної оклюзії. 

Антропометрію проводили відповідно до реко-
мендацій П. П. Шапаренка [5]. Програма обстеження 
включала визначення тотальних розмірів тіла (дов-
жини й маси тіла) з наступним розрахунком площі 
поверхні тіла за формулою Дю Буа та парціальних 
розмірів – обхвату голови, сагітальної дуги, найбіль-
шої довжини та ширини голови, найменшої ширини 
голови, ширини обличчя й нижньої щелепи, обхвату 
плеча і товщини шкірно-жирової складки на задній 
поверхні плеча. Використовували стандартний ан-
тропометричний інструментарій: ростомір, медичні 
ваги, товстотний циркуль великого розміру, санти-
метрову стрічку та каліпер. Черепний показник об-
числювали за методикою Мартіна-Саллера [6]. На 
підставі величини черепного показника кожного 
обстеженого відносили до одного з трьох краніоти-
пів: доліхоморфного (доліхокефалія) – за значення 
показника 74,9% і менше, що відповідає вузькій, по-
довженій формі голови; мезоморфного (мезокефа-
лія) – у діапазоні від 75,0% до 79,9%, що характеризує 
середні, гармонійні пропорції голови; брахіморфного 
(брахікефалія) – за показника 80,0% і більше, коли по-
перечні розміри голови переважають над поздовжні-
ми, надаючи їй короткої, широкої форми. Саме особи 
з брахіморфним (брахікефальним) краніотипом і ста-
новили контингент цього дослідження. Встановлено, 
що 80 осіб мали брахікефальну форму черепа, із них 
46 дівчат та 34 юнаки. 

Об’єктивізацію жувальної ефективності здій-
снювали за допомогою комп’ютеризованої системи 
аналізу оклюзійного навантаження Fuji Prescale MS 
(ліцензія № 4761-0000-0404-С67B-CAB2-57A2), яка 
ґрунтуєвалася на застосуванні спеціалізованої тен-
зочутливої плівки Fuji з діапазоном чутливості 10–50 
МПа, яка давала змогу об’єктивно реєструвати по-
казники тиску в кожній точці контакту зубних рядів. 
Такий діапазон є оптимальним для кількісної оцінки 
оклюзійного навантаження в стоматологічних до-
слідженнях за даними A. Kalina et al. [12]. Принцип 
реєстрації полягає в руйнуванні мікроскопічних барв-
никових капсул під дією механічного навантаження 
з подальшим перенесенням барвника на проявний 
шар (рис.); оскільки мікрокапсули градуйовані за 
розміром і рівномірно розподілені по поверхні плів-
ки, інтенсивність забарвлення прямо пропорційна 
прикладеному тиску. Отримані відбитки були відска-

новані та опрацьовані з використанням спеціальних 
програмних застосунків, що дозволило виділити та 
проаналізувати кожну точку оклюзійного контакту на 
жувальній та ріжучій поверхні окремих зубів; зафіксу-
вали максимальні значення тиску для кожної функці-
ональної одиниці зубного ряду.

Методологічні основи кількісної оцінки оклю-
зійного навантаження за допомогою плівок Dental/
Fuji Prescale були закладені ще у роботах японських 
дослідників кінця 1990-х років, які запропонува-
ли базові підходи до оцінки балансу навантаження 
між сторонами зубного ряду, площі та інтенсивності 
оклюзійних контактів. Надалі методика зазнала сут-
тєвого технологічного й методичного вдосконалення, 
що підтверджується численними сучасними дослі-
дженнями. H. Shiga et al. [13], S. Hwang et al. [14], P. 
Jayakumar et al. [15], X. Wu et al. [16]. 

Статистичне опрацювання отриманих результатів 
здійснено в ліцензійному пакеті «Statistica 5.5»; для 
оцінки взаємозв’язків між конституціональними па-
раметрами та показниками жувальної ефективності 
застосовано непараметричний метод Спірмена. 

Відповідність дослідження основним біоетичним 
нормам підтверджено комісією з біоетики Вінниць-
кого національного медичного університету імені М. 
І. Пирогова (протокол № 3 від 12.03.2024 р.).

Результати дослідження та їх обговорення.
Проведений кореляційний аналіз між показника-

ми жувального тиску та морфометричними розміра-
ми свідчать про нечисельні достовірні взаємозв’язки 
між даними групами параметрів у дівчат юнацького 
віку з брахікефальною формою черепа. Так жуваль-
ний тиск на правому першому різці мав достовірні 
зворотні середньої сили кореляції з найменшою ши-
риною голови (r=-0,41) і шириною обличчя (r=-0,47), 
а на лівому першому різці достовірні зв’язки були 
лише з шириною обличчя (r=-0,34). Жувальний тиск 
на другому правому різці у дівчат брахікефалів досто-
вірно не корелював із жодним антропометричним 
розміром. А на другому лівому різці, на відміну від 
загальної групи дівчат юнацького віку, показник жу-
вальної ефективності мав багаточисельні достовірні 
кореляції з показниками зовнішньої будови тіла. Зо-
крема, ми виявили зворотні середньої сили зв’язки з: 
масою тіла (r=-0,31), шириною обличчя (r=-0,30), тов-
щиною шкірно-жирової складки на задній поверхні 

Рисунок – Візуалізація оклюзійних контактів після реєстрації на 
тензочутливій плівці Fuji Prescale.
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плеча (r=-0,40), обхватом плеча (r=-0,32), м’язовою 
масою тіла (r=-0,31) і площею поверхні тіла (r=-0,30).

У дівчат з брахікефальною формою черепа жу-
вальний тиск на правому іклі не мав статистично 
значущих зв’язків з конституціональними характе-
ристиками, на відміну від загальної групи дівчат – у 
яких даний показник мав чисельні кореляції. Тиск 
на лівому іклі у дівчат брахікефалів мав достовірний 
обернено пропорційний взаємозв’язок лише з най-
меншою шириною голови (r=-0,39) і шириною облич-
чя (r=-0,31).

Встановили відсутність статистично значущих 
взаємозв’язків у дівчат юнацького віку з вираженою 
брахікефалією між жувальним тиском на правих пер-
шому малому кутньому зубі та другому великому кут-
ньому зубі, така ж закономірність була виявлена і у 
загальній групі дівчат. Показник жувального тиску на 
другому малому кутньому зубі достовірно корелював 
лише з величиною сагітальної дуги голови (r=-0,30), 
у той час, як у загальній групі дівчат даний показник 
мав найчисельніші достовірні кореляції [10].

Виявили, що на першому правому великому кут-
ньому зубі жувальний тиск був взаємопов’язаний з 
шириною обличчя (r=-0,35), товщиною шкірно-жи-
рової складки на задній поверхні плеча (r=-0,36), об-
хватом плеча (r=-0,30), м’язовою масою тіла (r=-0,30). 
Привертає увагу те, що виявлені достовірні кореляції 
на правій половині зубної дуги мали зворотні зв’язки 
середньої сили.

Встановлено, що у дівчат брахікефалів, як і у за-
гальній групі, жувальний тиск на лівому першому 
премолярі не мав достовірних взаємозв’язків з кон-
ституціональними параметрами. Жувальний тиск на 
другому лівому премолярі мав 7 достовірних зв’яз-
ків середньої сили, із них 2 обернено пропорційних 
– з масою і довжиною тіла (в обох випадках      r=-
0,31); а з обхватом голови (r=0,32), сагітальною дугою 
(r=0,34), найбільшою шириною голови (r=0,39), че-
репним показником (r=0,38) і площею поверхні тіла 
(r=0,32) були встановлені прямі кореляції. 

Показник жувальної ефективності першого лі-
вого моляра у дівчат з брахікефальною формою 
черепа достовірно не корелював із жодним консти-
туціональним параметром. Жувальна ефективність 
другого моляра у даній групі спостереження мала 
достовірні прямі взаємозв’язки з масою тіла (r=0,37) і 
шириною нижньої щелепи (r=0,43) і площею поверх-
ні тіла (r=0,36).

Виявлено, що у групі юнаків з брахікефальною 
формою черепа кореляції показників жувального 
тиску з конституціональними параметрами не такі 
чисельні, як у групі дівчат брахікефалів. 

Встановлено, що показники жувальної ефектив-
ності правих різців та правого ікла в юнаків брахіке-
фалів не мали жодної достовірної кореляції з кон-
ституціональними параметрами, у той час, як юнаки 
загальної групи мали нечисельні достовірні слабкої 
сили взаємозв’язки на правій половині зубної дуги, а 
на лівій – статистично значущі кореляції були відсутні. 
У той час, як у юнаків з брахікефальним краніотипом 
жувальний тиск на першому лівому різці достовірно 
обернено пропорційно корелював з шириною облич-
чя (r=-0,44) і мав недостовірний середньої сили зво-
ротний зв’язок із товщиною шкірно-жирової складки 
на задній поверхні плеча (r=-0,30). Величина жуваль-

ного тиску на другому лівому різці мала достовірні, 
зворотні кореляції з найбільшими довжиною (r=-
0,36) і шириною (r=-0,42) голови та недостовірний 
середньої сили зв’язок із обхватом голови (r=-0,31). 
Жувальна ефективність лівого ікла мала єдиний до-
стовірний взаємозв’язок (r=-0,36) із найбільшою ши-
риною голови.

Виявлено, що в юнаків брахікефалів жувальний 
тиск на першому правому премолярі мав лише 2 до-
стовірних кореляції з конституціональними параме-
трами: пряму – з товщиною шкірно-жирової складки 
на задній поверхні плеча (r=0,35), зворотну – з най-
більшими шириною голови (r=-0,34), а у юнаків за-
гальної групи було виявлено 6 достовірних слабкої 
сили кореляцій, всі вони були прямо пропорційними. 

У юнаків брахікефалів показники жувального 
тиску на другому премолярі та першому молярі пра-
вої половини зубної дуги, як і у загальній групі осіб 
чоловічої статі юнацького віку, достовірно не коре-
лювали із жодним конституціональним параметром 
[10]. А жувальна ефективність правого другого вели-
кого кутнього зуба мала лише один недостовірний 
зворотний середньої сили зв’язок із шириною ниж-
ньої щелепи (r=-0,31). 

Визначено, що в осіб чоловічої статі з брахікефаль-
ною формою черепа, як і в юнаків загальної групи 
показники жувального тиску на лівій половині зуб-
ної дуги мали лише поодинокі достовірні кореляції з 
конституціональними параметрами. Жувальний тиск 
на лівому першому премолярі мав зворотний статис-
тично значущий зв’язок середньої сили з довжиною 
тіла (r=-0,36). Величина даного показника на другому 
премолярі достовірно не корелювала із будь-яким 
параметром зовнішньої будови тіла. Жувальна ефек-
тивність першого моляра мала достовірну пряму 
кореляцію з товщиною шкірно-жирової складки на 
задній поверхні плеча (r=0,32). Величина жувального 
тиску на лівому другому молярі в юнаків із брахіке-
фальною формою черепа не мала жодної достовірної 
кореляції з антропометричними розмірами.

Після поділу загальних групах юнаків і дівчат на 
окремі краніотипи змінилася сила, а у окремих ви-
падках, і характер взаємозв’язків між показниками 
жувальної ефективності й окремими антропометрич-
ними та краніометричними розмірами [10]. Аналізу-
ючи кореляції показників жувального тиску з консти-
туціональними параметрами в осіб юнацького віку з 
брахікефальною формою черепа, необхідно зазна-
чити, що дівчата з даним краніотипом мали більшу 
силу та кількість достовірних зв’язків, ніж юнаки того 
ж краніотипу. У дівчат брахікефалів було виявлено 26 
достовірних кореляцій, що становило 13,26% від усіх 
можливих зв’язків, а у хлопців юнацького віку лише 
10 значущих кореляцій (5,10%).

У дівчат з брахікефальним краніотипом найбіль-
шу кількість достовірних кореляцій із зовнішніми роз-
мірами тіла мали показники жувальної ефективності 
лівого другого премоляра (7 зв’язків), лівого другого 
різця (6 зв’язків), правого першого моляра (4 зв’язки), 
лівого другого моляра (3 зв’язки). Із краніометричних 
розмірів найчисельніші кореляції із показниками жу-
вального тиску у дівчат брахікефалів мала ширина 
обличчя, яка була взаємопов’язана з показниками 
жувального тиску на 5 зубах: правих перших різцях і 
молярах та лівих різцях і лівому іклі. Сагітальна дуга 
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та найменша ширина голови мали лише по 2 досто-
вірних кореляції з показниками жувальної ефектив-
ності. Привертає увагу те, що такі тотальні розміри, як 
маса та площа поверхні тіла достовірно корелювали з 
показниками жувального тиску на 3 зубах кожен.

Не корелювали із конституціональними параме-
трами з у дівчат з брахікефальною формою черепа 
лише найбільша довжина голови, а у дівчат загальної 
групи без поділу на краніотипи не мали достовірних 
взаємозв’язків з морфометричними параметрами 
показники жувального тиску на других правих і лівих 
різцях, перших правих і лівих малих кутніх зубах, пра-
вому другому великому кутньому зубі.

Нами встановлено, що у юнаків з брахікефаль-
ною формою черепа найбільшу кількість статистично 
значущих кореляцій із морфометричними розміра-
ми тіла мав показник жувальної ефективності лівого 
другого різця (3 зв’язки) та правого першого премо-
ляра (3 зв’язки), а правий перший премоляр та лівий 
перший різець мали зв’язки з 2 антропометрични-
ми розмірами, інші показники, такі як жувальний 
тиск на лівих першому премолярі, другому молярі 
та іклі мали по одній достовірній кореляції. У юнаків 
брахікефалів найбільша ширина голови та товщина 
складки на задній поверхні плеча мали найчисельні-
ші кореляції із показниками жувального тиску (по 3 
зв’язки).

У юнаків брахікефалів переважна більшість по-
казників жувального тиску мали прямі достовірні 
взаємозв’язки з конституціональними параметрами, 
а у дівчат з даною формою черепа переважали обер-
нено пропорційні зв’язки на правій половині зубної 
дуги та прямо пропорційні – на лівій.

Отримані нами результати не заперечують ре-
зультатам наукових досліджень A. V. Marchenko [7] і 
F.  J. Aguilar-Perez et al. [17], стосовно впливу на жу-
вальну ефективність морфометричних параметрів. 
Науковцями доведено, що сила та кількість взаємо-
зв’язків між цефалометричними та одонтометрич-
ними показниками в юнацькому періоді онтогенезу 

може відрізнятися в осіб з різними типами обличчя 
[18-20].

Крім того, виявлений нами фактор статевого ди-
морфізму у кількості, силі та напрямку взаємозв’язків 
між показниками жувального тиску та антропоме-
тричними параметрами в осіб юнацького віку з фізіо-
логічними прикусами, які мали брахікефальну форму 
черепа, знаходить підтвердження й у дослідженні T.V. 
Ryabov [21], а також узгоджується з раніше встанов-
леними нами статевими особливостями показників 
жувального тиску в осіб юнацького віку [10, 11].

Висновки.
1. Встановлено, що у дівчат з брахікефальною 

формою черепа сила та кількість достовірних коре-
ляцій між конституціональними характеристиками і 
величиною жувального тиску були більшими, ніж в 
юнаків того ж краніотипу. 

2. У дівчат брахікефалів жувальний тиск на ліво-
му другому премолярі та лівому другому різці мали 
найбільшу кількість достовірних кореляцій; у юнаків 
брахікефалів показник жувального тиску на лівому 
другому різці та правому першому премолярі з по-
казниками зовнішньої будови тіла мали найчисельні-
ші кореляції.

3. У дівчат з брахікефальною формою черепа 
найчисельніші кореляції з показниками жувального 
тиску мали найбільша ширина обличчя, маса і площа 
поверхні тіла; у юнаків брахікефалів – ширина голо-
ви та товщина шкірно-жирової складки на задній по-
верхні плеча.

Перспективи подальших досліджень.
Виявлені нами особливості взаємозв’язків у дівчат 

і юнаків з брахікефальним краніотипом, які мають 
суттєві відмінності порівняно з особами відповідної 
статі без урахування краніометричної приналежності, 
обґрунтовують доцільність подальшого дослідження 
кореляцій жувального тиску з конституціональними 
параметрами у групах з іншими краніофаціальними 
фенотипами (доліхокефалічним і мезокефалічним), 
а також розширення вибірки для уточнення статевих 
особливостей виявлених закономірностей.
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ВЗАЄМОЗВ’ЯЗКИ ПОКАЗНИКІВ ЖУВАЛЬНОГО ТИСКУ З КОНСТИТУЦІОНАЛЬНИМИ ПАРАМЕТРАМИ В ОСІБ 
ЮНАЦЬКОГО ВІКУ З БРАХІКЕФАЛЬНОЮ ФОРМОЮ ЧЕРЕПА

Іванов Р. О., Сарафинюк Л. А., Попова О. І., Бабійчук Н. Ф., Глушак А. А.
Резюме. Жувальний тиск є одним із провідних функціональних показників стану зубощелепної системи, 

оскільки відображає сумарний ефект скорочення жувальних м’язів і змикання зубних рядів. Взаємозв’язки 
його показників із конституціональними та краніометричними параметрами організму в осіб з різними крані-
отипами зокрема з брахікефальним краніотипом залишаються недостатньо вивченими. Метою роботи було 
встановлення взаємозв’язків між показниками жувального тиску та конституціональними параметрами в 
осіб юнацького віку з брахікефальною формою черепа. Було обстежено 118 дівчат та 104 юнаків віком від 16 
до 21 року без патологій щелепно-лицевої ділянки з різними варіантами фізіологічного прикусу. Антропоме-
трію проводили за П.П. Шапаренком, краніотип встановлювали за черепним показником за методикою Мар-
тіна–Саллера, було виділено по 3 краніотипи для осіб різної статі, із них 80 осіб мали брахікефальну форму 
черепа (дівчата – 46, юнаки – 34). Жувальну ефективність об’єктивізували за допомогою тензочутливої плівки 
Fuji Prescale MS (діапазон чутливості 10–50 МПа); кореляційний аналіз проводили за статистикою Спірмена 
в ліцензованому пакеті «Statistica 5.5». Встановлені взаємозв’язки між показниками жувальної ефективності 
та конституціональними параметрами. Найчисельніші достовірні зв’язки мав жувальний тиск у дівчат-брахі-
кефалів на лівих другому премолярі та другому різці, у юнаків – на лівому другому різці та правому першому 
премолярі. З показниками жувального тиску на різних зубах найчастіше корелювали ширина обличчя, маса і 
площа поверхні тіла (дівчата) та ширина голови й товщина шкірно-жирової складки (юнаки). У юнаків пере-
важали прямі достовірні взаємозв’язки, тоді як у дівчат – зворотні на правій половині зубної дуги та прямі на 
лівій частині зубної дуги. Таким чином, нами виявлений виражений фактор статевого диморфізму у величині, 
напрямку та кількості взаємозв’язків між показниками жувального тиску з конституціональними параметра-
ми в осіб з брахікефальною формою черепа. 

Ключові слова: кореляції, жувальний тиск, морфометрія, щелепи, форми черепа.

RELATIONSHIPS BETWEEN MASTICATORY PRESSURE INDICES AND CONSTITUTIONAL PARAMETERS IN 
ADOLESCENTS WITH BRACHYCEPHALIC SKULL SHAPE

Ivanov R. O., Sarafyniuk L. A., Popova O. I., Babiichuk N. F., Hlushak A. A.
Abstract. Masticatory pressure is one of the leading functional indicators of the dentoalveolar system’s condition, 

as it reflects the cumulative effect of masticatory muscle contraction and dental arch occlusion. The relationships 
between its indices and the constitutional and craniometric parameters of the body in individuals with different 
craniotypes, particularly the brachycephalic craniotype, remain insufficiently studied. The aim of the study was 
to establish the relationships between masticatory pressure indices and constitutional parameters in adolescents 
with a brachycephalic skull shape. A total of 118 girls and 104 young men aged 16 to 21 years without pathologies 
of the maxillofacial region and with various types of physiological occlusion were examined. Anthropometry was 
performed according to P. P. Shaparenko’s method, and craniotype was determined by the cranial index using the 
Martin–Saller technique; three craniotypes were identified for each sex, of which 80 individuals had a brachycephalic 
skull shape (46 girls, 34 young men). Masticatory efficiency was objectified using Fuji Prescale MS pressure-sensitive 
film (sensitivity range 10–50 MPa); correlation analysis was performed using Spearman statistics in the licensed 
“Statistica 5.5” software package. Relationships between masticatory efficiency indices and constitutional parame-
ters were established. Masticatory pressure showed the most numerous significant correlations in brachycephalic 
girls at the left second premolar and left second incisor, and in young men at the left second incisor and right first 
premolar. Facial width, body mass, and body surface area (in girls) and head width and skinfold thickness (in young 
men) most frequently correlated with masticatory pressure indices at different teeth. Direct significant relationships 
predominated in young men, whereas in girls inverse relationships predominated on the right half of the dental arch 
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and direct relationships on the left half. Thus, we identified a pronounced factor of sexual dimorphism in the mag-
nitude, direction, and number of relationships between masticatory pressure indices and constitutional parameters 
in individuals with a brachycephalic skull shape.

Key words: correlations, masticatory pressure, morphometry, jaws, skull shapes.
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Chronic endometritis is a persistent inflammatory process of the endometrial mucosa that may have a subtle or 
asymptomatic clinical course and may be associated with impaired reproductive function. Morphological verification 
of the disease requires a comprehensive assessment of structural endometrial changes and identification of plasma 
cells. The aim is to perform a comprehensive histological and immunohistochemical assessment of morphological 
changes in the endometrium of patients with chronic endometritis and to determine the principal structural charac-
teristics of the chronic inflammatory process. Endometrial biopsy specimens obtained from patients with clinically 
suspected chronic endometritis during the proliferative phase of the menstrual cycle were examined. Histological 
examination was performed after hematoxylin and eosin staining. Endometrial architecture, the glandular-to-stro-
mal ratio, stromal cellularity and inflammatory infiltration, spiral artery changes, structural alterations of the glands 
and stroma, and polypoid formations were evaluated. Immunohistochemical staining with antibodies against CD138 
was used to identify plasma cells, which were counted in 10 high-power fields. A spectrum of structural changes was 
identified, including irregular distribution of glands of different calibers, focal changes in the glandular-to-stromal 
ratio, uneven stromal cellularity, lymphoplasmacytic infiltration, spindle-shaped transformation of stromal cells, and 
sclerotic changes in spiral arteries. Areas of incomplete shedding of the functional layer, micropolyps, and polypoid 
formations were also observed in some specimens. CD138-positive plasma cells were detected in all examined cases, 
ranging from 6 to 28 cells per 10 high-power fields. Chronic endometritis is characterized by a combination of struc-
tural remodeling of the glandular and stromal components, vascular changes, and lymphoplasmacytic infiltration. 
The use of CD138 immunohistochemistry complements conventional histological examination and improves the ob-
jectivity of morphological verification of chronic endometritis. 

Key words: chronic endometritis, endometrium, morphology, histology, immunohistochemistry, CD138, plasma 
cells.


