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■ МАТЕРИАЛЫ КОНФЕРЕНЦИЙ ■
ку надлежащего качества без предварительной 
адаптации.

Применение специализированной после-
довательности методов многомерного анализа 
позволяет повысить значения операционных ха-
рактеристик механизма поддержки прогнозиро-
вания до требуемого уровня.
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Исследование показало, что при ортог-
натическом прикусе между углами челюстно-
лицевой области наблюдаются следующие за-
кономерности взаимоотношений: 1)  углы на-
клона к плоскости наружного основания чере-
па плоскости основания нижней челюсти и ок-
клюзионной плоскости соотносятся равновели-
ко как 1:3,3; окклюзионной плоскости и плоско-
сти верхней челюсти — как 1:1,3; 2)  углы пере-
сечения окклюзионной плоскости с плоскостя-
ми верхней и нижней челюстей находятся в со-
отношении 1:3,4.

Угол наклона к наружному основанию че-
репа окклюзионной плоскости, базальный угол 
и угол между окклюзионной плоскостью и пло-
скостью верхней челюсти характеризуются вы-
сокой вариабельностью. В связи с этим целе-
сообразно выделение индивидуализированных 
групп, объединяющих субъектов с однородны-
ми лицевыми краниотипами.

Угол наклона окклюзионной плоскости к 
плоскости наружного основания черепа образует 
сильную положительную взаимосвязь: с углом 
наклона к наружному основанию черепа пло-
скости нижней челюсти (r=0,9); с углом между 
окклюзионной плоскостью и плоскостью ниж-
ней челюсти (r=0,9); с базальным углом (r=0,8); 
с углами пересечения носовой плоскости с пло-
скостью верхней челюсти (r=0,8) и с плоскостью 
наружного основания черепа (�������������������r������������������=0,7). Угол накло-
на окклюзионной плоскости к плоскости наруж-
ного основания черепа образует сильную отри-
цательную взаимосвязь с углами пересечения но-
совой плоскости с плоскостью нижней челюсти 

(r=-0,9) и окклюзионной плоскостью (r=-0,7). 
Таким образом, анализ закономерностей 

корреляционных связей позволяет определить 
уровень расположения и направление окклюзи-
онной плоскости, что имеет непосредственное 
прикладное значение для ортодонтии.
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Морфометрические параметры грудной 
клетки связаны между собой и с основными ан-
тропометрическими показателями различными 
по силе и направлению корреляциями.

Окружность грудной клетки связана тес-
ной корреляционной связью только с попереч-
ным и продольным диаметрами грудной клетки 
(r=0,86 и r=0,80). Средняя корреляционная связь 
прослеживается с передней длинной грудной 
клетки (r=0,63) и подгрудинным углом (r=0,59); 
умеренная — с 1-ой (r=0,4), 2-ой (r=0,48) и 4-ой 
(r=0,33) сторонами ромба Машкова.

Поперечный диаметр грудной клетки об-
разует сильную корреляционную связь только 
с окружностью грудной клетки (�������������� r������������� =0,86); сред-
нюю — с продольным диаметром грудной клет-
ки (�������������������������������������������r������������������������������������������=0,56) и подгрудинным углом (�������������r������������=0,67). Уме-
ренная корреляция связывает поперечный диа-
метр грудной клетки с передней длиной грудной 
клетки (r=0,47) и с 1-ой (r=0,32), 4-ой (r=0,28) и 
5-ой (���������������������������������������r��������������������������������������=0,43) сторонами ромба Машкова. С дру-
гими морфометрическими параметрами попе-
речный диаметр коррелирует слабо. 

Продольный диаметр грудной клетки 
связан тесной корреляцией только с окружно-
стью грудной клетки (�����������������������  r����������������������  =0,80). Хорошая корре-
ляция связывает данный параметр с попереч-
ным диаметром грудной клетки (������������� r������������ =0,56); уме-
ренная — с передней длиной грудной клетки 
(�����������������������������������������������r����������������������������������������������=0,51), 1-м (���������������������������������r��������������������������������=0,42) и 5-м (������������������r�����������������=0,36) измерения-
ми ромба Машкова, переднезадним верхнегру-
динным диаметром (r=0,27) и с подгрудинным 
углом (r=0,42).

Передняя длина грудной клетки не связана 
тесной корреляцией с другими ее морфометри-


