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Резюме 

Цель исследования – оценка риска возникновения грыжевых выпячиваний межпозвонковых дисков С4-С5, 
С5-С6 и С6-С7 шейного отдела позвоночника по данным МРТ-исследования. 
Методы. Изучена биомеханика физиологических процессов этого отдела на основании данных МРТ-

исследований. Разработана и апробирована компьютерная программ ЭВМ «Способ оценки риска возникно-
вения грыжевых выпячиваний межпозвонковых дисков шейного отдела позвоночника по результатам МРТ-

исследования». Измерения, необходимые для вышеуказанной оценки, получали при оценке МРТ-исследования 
конкретного пациента, после чего вводили данные в программу. Результаты расчетов сопоставлялись с 
базой данных, ранее полученной авторами в ходе экспериментального и клинического исследований. 
Результаты. Используемая нами модель корректно описывает механические особенности соединения по-
звонков, так как учитывает наиболее значимые особенности строения их, оказывающие влияние на изме-
нение длин плеч рычагов и силу давления на центр межпозвонкового диска. По данным магниторезонансной 
томографии, определяли высоту межпозвонкового диска на уровне передних краёв тел позвонков и значе-
ние АV, вычисляли tg . Для конкретного пациента получали риск возникновения выпячивания межпозвонко-
вого диска на уровне С4-С5, С5-С6 и С6-С7. 
Заключение. Результаты испытания программы оценки риска развития выпячивания межпозвонкового 
диска в шейном отделе позвоночника позволяют описывать динамические явления в шейном отделе позво-
ночника и прогнозировать неблагоприятный исход патологии на доклиническом этапе даже при отсут-
ствии клинических проявлений. 
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Abstract 

The purpose of the research is assessment of the risk of herniated protrusions of intervertebral discs C4-C5, C5-C6 

and C6-C7 of the cervical spine according to MRI examination. 

Methods. The biomechanics of the physiological processes of this department has been studied on the basis of MRI 

data. A computer program «A method for assessing the risk of herniated protrusions of intervertebral discs of the 
cervical spine based on the results of an MRI examination» has been developed and tested. The measurements re-
quired for the above assessment were obtained during the evaluation of the MRI examination of a particular patient, 

after which the data was entered into the program. The calculation results were compared with the database previously 

obtained by the authors in the course of experimental and clinical studies. 

Results. The model we use correctly describes the mechanical features of the vertebral junction, since it takes into 

account the most significant features of their structure, which affect the change in the length of the arms of the levers 

and the force of pressure on the center of the intervertebral disc. Based on magnetic resonance imaging data, the 

height of the intervertebral disc at the level of the anterior edges of the vertebral bodies and the AV value were deter-

mined, and tg was calculated. For a particular patient, the risk of intervertebral disc protrusion was obtained at the 

C4-C5, C5-C6 and C6-C7 levels. 

Conclusion. The test results of the program for assessing the risk of developing an intervertebral disc protrusion in the 

cervical spine make it possible to describe dynamic phenomena in the cervical spine and predict an unfavorable out-

come of pathology at the preclinical stage, even in the absence of clinical manifestations. 
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Введение 

С точки зрения биомеханики об-
ласть шеи является наиболее сложной 
для детального описания человеческого 
тела. Взаимодействие окружающей 
среды с генетическими факторами уско-
ряет процесс дегенерации межпозвонко-
вых дисков (МПД) [1]. Боль в шее вы-
звана нагрузкой на межпозвоночные 
диски, которая может привести к образо-
ванию грыжевых выпячиваний МПД с 
сопутствующим сдавливанием не-
рва. Из-за своей распространённости и 
социальных последствий это заболева-
ние считается проблемой обществен-
ного здравоохранения [2; 3]. 

Основными факторами патологии 
межпозвонковых дисков являются фак-
торы, связанные с родом занятий и про-
фессией (физическая нагрузка, стресс на 
работе). На биомеханические процессы 
оказывают влияние и генетические фак-
торы косвенно также. Взаимодействие с 
генетическими факторами ускоряется 
процессом дегенерации межпозвонко-
вых дисков [3; 4]. 

Изучение механизмов дегенера-
тивно-дистрофических процессов в раз-
личных структурах позвоночно-двига-
тельного сегмента (ПДС) становится 
важным для практической деятельно-
стей врачей различных профилей и акту-
альным направлением совершенствова-
ния методов диагностики. Воздействие 
различных факторов повреждения меж-
позвонковых дисков на пациента, приво-
дящих к образованию грыжевых 

выпячиваний, необходимо учитывать 
при выборе рациональных лечебно-диа-
гностических технологий в каждом кон-
кретном случае. Для диагностики гры-
жевых выпячиваний МПД обычно ис-
пользуется магнитно-резонансная томо-
графия. Выявление грыжевых выпячи-
ваний происходит при снижении интен-
сивности сигнала от межпозвоночного 
диска, однако чрезвычайно важна разра-
ботка новых методов диагностики риска 
грыжевых выпячиваний, которые позво-
ляют изучать механизмы дегенеративно-

дистрофических процессов в различных 
анатомических структурах позвоночно-

двигательного сегмента. В каждом кон-
кретном случае необходимо понимать 
основные механизмы повреждения 
МПД, которые вызывают образование 
грыжевых выпячиваний, а также разра-
батывать лечебно-диагностическую так-
тику врача при выявлении МПД [4]. 

Цель исследования – оценка риска 
возникновения грыжевых выпячиваний 
межпозвонковых дисков С4-С5, С5-С6 и 
С6-С7 шейного отдела позвоночника по 
данным МРТ-исследования. 

Материалы и методы 

В настоящее время математический 
анализ и трёхмерное моделирование яв-
ляются новым перспективным способом 
получения дополнительной информа-
ции, с помощью которых исследователь 
имеет возможность виртуально наблю-
дать и моделировать сложные биомеха-
нические явления в изучаемых 
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виртуальных аналогах вне организма, 

что безопасно для пациента. 
В основу анализа взят способ 

оценки риска возникновения грыжевых 
выпячиваний межпозвонковых дисков 
шейного отдела позвоночника путем 
МРТ-исследования, описанный в па-
тенте Е. В. Яковлева с соавторами [2] и 
получивший дальнейшее развитие в 
нашей совместной работе [4]. 

Измерения, необходимые для выше-
указанной оценки, получают при оценке 
МРТ-исследования конкретного паци-
ента, после чего вводят данные в про-
грамму. Результаты сопоставляются с 
базой данных, ранее полученной авто-
рами в ходе экспериментального и кли-
нического исследований. 

Результаты и их обсуждение 

При описании патологии шейного 
отдела позвоночника используется по-
звоночно-двигательный сегмент, кото-
рый включает в себя два соседних по-
звонка, межпозвоночные суставы, меж-
позвоночный диск, межпозвоночные 
связки, а также мышцы и фиброзные 
ткани [5]. Каждый позвоночно-двига-
тельный сегмент в сагиттальной плоско-
сти при стабильных условиях представ-
ляет собой систему сбалансированных 
рычагов с точкой опоры на уровне су-
става. 

Смещение материала диска за пре-
делы межпозвоночного пространства 
происходит по следующим основным 
причинам: изменение нормальной струк-
туры ПДС, дегенерация фиброзного 

кольца МПД, увеличение механического 
фактора – давления на пульпозное ядро. 
При изучении изолированных биомеха-
нических факторов на первый план вы-
ходит трехмерная структура позвонка, 
поскольку она определяет длины рыча-
гов и векторы направления силы. В по-
вседневной практике дегенеративные 
изменения МПД оцениваются по дву-
мерным геометрическим и сигнальным 
характеристикам. Согласно исследова-
нию [6; 7], высота диска при срединно-

сагиттальной магнитно-резонансной то-
мографии не является надежным при-
знаком возрастной дегенерации диска. 
Исследование демонстрирует конечно-

элементное моделирование валидиро-
ванной модели ПДС, которая использо-
валась для изучения траекторий центра 
мгновенной скорости при различных 
степенях дегенерации межпозвонковых 
дисков [4; 8]. 

Четкие 3D-модели могут стать но-
вым инструментом для исследований в 
случае шейного отдела позвоночника 
[9]. Трехмерные, математические и био-
механические модели важны как сред-
ство детального изучения биологиче-
ского объекта, а также представляют 
практически огромные возможности в 
области моделирования различных ви-
дов патологий и создания трехмерного 
визуального изображения для моделиро-
вания проведения различных терапевти-
ческих и диагностических исследований 
[10; 11]. 

Выпячивание грыжи межпозвоноч-
ного диска возникает при наличии 
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следующих факторов: изменении струк-
туры, деградации фиброзного кольца и 
влиянии механических факторов – дав-
ления на пульпозное ядро. Подробный 
анализ механизма формирования рычага 
был представлен нами ранее [4]. 

Представленная модель четко опи-
сывает механические особенности позво-
ночного сустава, так как учитывает 
наиболее существенные конструктивные 

особенности их строения, которые вли-
яют на изменение длины плеч рычага и 
силы давления на центр межпозвоноч-
ного диска. 

Для ПДС С4-С5, С5-С6 и С6-С7 в 
горизонтальных проекциях определяли 
значения FF1 и O1A (рис. 1).  

Значение O1A вычисляли по фор-
муле 

𝑂1А = 2𝐹𝐹1 √(𝑃 (𝑃 −  𝐹𝐹1) (𝑃 − 𝐹1𝐴) (𝑃 − 𝐹𝐴)) ,  

где 𝑃 = (𝐹𝐴 + 𝐹1𝐴 + 𝐹𝐹1) 2  . 

 
Рис. 1. Определение значения FF1 и O1A в сегменте С5-С6 [4; 12] 

Fig. 1. Determination of the value of FF1 and O1A in the C5-C6 segment [4; 12] 

По данным магниторезонансной то-
мографии (МРТ), определяли значение 
высоты межпозвонкового диска на 
уровне С4-С5, С5-С6 и С6-С7 передних 
краёв тел позвонков (рис. 2) для всех 

ПДС, значение АV, равное 1/2 высоты 
межпозвонкового диска. Производили 

вычисления tg 𝛼 =  𝐴𝑉𝑂1𝐴  для каждого 

ПДС [4]. 
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Рис. 2. Определение высоты межпозвонковых дисков  
             на уровне передних краёв тел позвонков 

Fig. 2. Determination of the height of the intervertebral discs  
            at the level of the anterior edges of the vertebral bodies 

Используя выявленные закономер-
ности, нами создана Программа для био-
механической оценки риска возникнове-
ния парамедианных выпячиваний меж-
позвонковых дисков на основе данных 
МРТ ALPHATANG 1.0 и получено Сви-
детельство о государственной регистра-
ции программы для ЭВМ [4]. С её помо-
щью можно определить степень наруше-
ния в шейном регионе.  

Оценивался риск выпячивания сле-
дующим образом при значении X: боль-
шем или равном 0,11 – высокий риск; от 
0,06 включительно до 0,08 включи-
тельно – средний риск; равном 0,05 и 
ниже – низкий риск. 

На ретроспективном материале в 
программе определялся риск возникно-
вения выпячивания межпозвонкового 
диска.  

Риск возникновения грыжевого вы-
пячивания межпозвонковых дисков С4-

С5, С5-С6 и С6-С7 шейного отдела по-
звоночника в случае, представленном в 
данной статье, tg составил соответ-
ственно 0,118-0,116-0,123. Риск возник-
новения грыжевого выпячивания меж-
позвонковых дисков по всем позвонкам 
был высоким при отсутствии клиниче-
ских жалоб у пациента. 

В данном исследовании была под-
тверждена формирующаяся патология 
шейного отдела позвоночника – выход 
диска за линию, соединяющую соседние 
позвонки, в исследуемой сагиттальном 
срезе тела приблизился к критическому 
значению 2,0 мм и составил 1,6–1,8 мм 
(рис. 3). 
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Рис. 3. Определение ширины выпячиваний дисков [4] 

Fig. 3. Determination of the width of the disc protrusions [4] 

Комплексный подход к описанию 
объекта исследования позволяет прово-
дить биомеханический анализ. В нем 
проводится различие между общей био-
механикой (биомеханика клеток, внут-
ренних органов и систем), инженерной 
биомеханикой (движение и контроль 
тела, биомеханика предметной среды че-
ловека), медицинской биомеханикой 
(биомеханические аспекты медицин-
ской диагностики и лечения, биомеха-
ника травм и хирургических вмеша-
тельств), биомеханика заменителей био-
логических тканей и биомеханика тру-
довых и спортивных движений [13]. Мы 
провели биомеханический анализ 
только на уровне общей биомеханики 
шеи, что позволило понять механизм 
физиологических процессов шеи. 

Неоспоримо влияние нестабильно-
сти позвонков на развитие различных 
патологических изменений других 

отделов позвоночника, а также на разви-
тие соматической дисфункции других, 
порой даже значительно удалённых ор-
ганов и систем. 

В исследовании Okada E. et al [12] 

сообщается, что при проведении МРТ-

исследований пациентов без симптомов, 
возникающих со стороны шейного от-
дела позвоночника, была значительно 
более высокая распространенность сни-
жения интенсивности сигнала от межпо-
звоночного диска и заднего протрузии 
диска на МРТ шейного отдела позвоноч-
ника. Эти результаты убедительно сви-
детельствуют о том, что у пациентов с 
МПД наблюдаются дегенеративные из-
менения в других сегментах позвоноч-
ника, и некоторые индивидуальные фак-
торы могут стимулировать дегенерацию 
диска как в шейном, так и в поясничном 
отделах позвоночника одновременно. 



156     Моделирование в медицинских и технических системах / Modeling in Medical and Technical Systems 

Известия Юго-Западного государственного университета. Серия: Управление,  
вычислительная техника, информатика. Медицинское приборостроение. 2024; 14(1): 148–160 

Goel. A. [14] оценил роль атлантоак-
сиальной и многоуровневой субаксиаль-
ной нестабильности позвоночника как 
первичной узловой точки патогенеза де-
генеративной миелопатии, связанной с 
заболеванием шейного отдела позвоноч-
ника. Подтверждено, что нестабиль-
ность атлантоаксиального сустава часто 
ассоциируется с субаксиальной много-
уровневой нестабильностью позвоноч-
ника при дегенеративных заболеваниях 
позвоночника. Показана также роль суб-
аксиальной и атлантоаксиальной неста-
бильности в патогенезе кифоза шейного 
отдела позвоночника, связанного с деге-
нерацией [15]. 

До настоящего момента были 
предприняты отдельные попытки опи-
сания закономерностей смещения ор-
ганов и мышечно-фасциальных слоёв 
шеи при поворотах головы, единой си-
стемы описания их механизма, а также 
способов ранней диагностики патоло-
гии этой области, никто из исследова-
телей так и не смог их сформулировать 
[16; 17]. Используя последние дости-
жения современной науки, нами была 
сделана попытка создать систему опи-
сания сложных динамических процес-
сов в шее с применением данных МРТ 
и применить методику оценки риска 
возникновения грыжевых выпячива-
ний межпозвонковых дисков в клини-
ческой практике. 

Подводя итоги, можем констатиро-
вать, что неоспоримо влияние неста-
бильности позвонков на развитие 

различных патологических изменений 
различных отделов позвоночника, что 
лишний раз подтверждает актуальность 
ранней доклинической диагностике па-
тологии шейного отдела и необходимо-
сти выделения группы риска, нуждаю-
щейся в углубленном обследовании. 

Выводы 

1. Математическое моделирование 
биологических объектов позволяет опи-
сать патологический изменения в орга-
низме, отражающие реальные биомеха-
нические процессы. Задачей клиниче-
ского врача на любой стадии развития 
патологического процесса является раз-
рыв этого патологического круга. 
Крайне важным является выявление 
функциональных изменений на ранней 
доклинической стадии. 

2. Данные, полученные в результате 
исследования, позволили получить ма-
тематическое описание способа оценки 
риска возникновения выпячивания меж-
позвонкового диска.   

3. Предложенный способ оценки в 
программе для ЭВМ риска возникновения 
выпячивания межпозвонкового диска на 
основе данных МРТ ALPHATANG 1.0 

может снизить риск осложнений при 
проведении манипуляций в области шеи 
и играть ведущую роль в выборе метода 
лечебного реабилитационного воздей-
ствия. Оценка рисков возникновения 
выпячиваний МПД будут иметь боль-
шую значимость для врачей широкого 
профиля.  
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