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Анатомия — ключевая фундаментальная медицинская специальность. Вы-
ход в свет книги «Атлас клинической анатомии», несомненно, станет значимым 
событием в отечественной топографической анатомии. Особенно важно, что в 
атласе представлены не только анатомические препараты, но и рентгенологиче-
ские и томографические изображения, которые позволяют провести параллели 
между анатомией и лучевой диагностикой. Данное учебное пособие соответству-
ет современным требованиям и включает подробнейшие сведения об анатомии 
по областям человеческого тела.

Книга предназначена студентам, интернам и ординаторам, а также практи-
кующим хирургам, поэтому одной из ее особенностей является пристальное 
внимание к ключевым вопросам анатомии с упором на клинические аспекты. 
Удобный формат, четкий, ясный, сжатый текст и тщательно продуманный  ил-
люстративный материал облегчают восприятие сложных вопросов и позволяют 
быстро найти необходимую информацию. Комплексный подход к изложению 
материала даст возможность студентам и врачам обобщить ранее полученные 
сведения и усвоить новый материал.

Однако номенклатура некоторых областей тела человека, представленная 
авторами в настоящем  издании, не соответствует названиям в Международной 
анатомической терминологии. Ряд областей тела, хорошо известных отече-
ственным анатомам и топографоанатомам, пропущен. Некоторые термины дуб-
лируют части тела и не относятся к его областям. В примечаниях, по возможно-
сти, эти недочеты были скорректированы.

Акад. РАМН, проф., 
заслуженный деятель науки РФ, 
заведующий кафедрой анатомии человека 
ГОУ ВПО «Московский государственный медико-
стоматологический университет Росздрава»    Л.Л. Колесников

ПРЕДИСЛОВИЕ К ИЗДАНИЮ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ
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Прочные, основательные знания в области анатомии 
необходимы каждому, кто знакомится с науками о здо-
ровье. Однако чем больше становится программ науки о 
здоровье, тем меньше остается времени на изучение ана-
томии. Поэтому, как бывшие студенты и преподаватели 
анатомии, мы давно чувствовали, что существует необ-
ходимость в новом атласе анатомии человека. 

В наиболее популярных на сегодняшний день атла-
сах человеческое тело представлено либо на идеализи-
рованных цветных рисунках, либо с помощью богатой 
коллекции фотографий секционного материала. Хотя 
эти атласы тепло приняты и высокоэффективны, мы 
надеемся, что наш новый атлас, который основан на из-
ложенных ниже принципах, уникален и мы можем пред-
ложить студентам нечто особенно полезное.

1. Крупные, форматом в страницу, макроскопи-
ческие фотографии четко отпрепарированного 
трупного материала, изображенного послойно — 
от поверхности до скелета. Изображения напоми-
нают изучение анатомии в анатомическом театре 
и, мы полагаем, более близки к жизни, чем идеа-
лизированные рисунки, особенно если доступ к 
трупному материалу ограничен.

2. Намеренно лаконичным текстом сопровож-
дается каждый набор фотографий диссекции и 
рентгенологических снимков. Мы не собирались 
маскировать учебник, и цель текста, проиллюстри-
рованного простыми диаграммами, — подгото-
вить читателей к восприятию детализированных 
фотографий. Краткие клинические комментарии 
освещают анатомию непосредственно в контексте 
типичных клинических случаев.

3. Четкая структура каждой главы: текстовые 
комментарии, далее анатомия поверхности, затем 
изображение поверхностных и глубоких срезов 
и наконец рентгенологические снимки. Такая жест-
кая схема и последовательность будут способство-
вать самообразованию читателей, что особенно 
важно в период, когда урезается время, отведенное 
на непосредственное изучение анатомии.

Мы создали свою команду: клиницист, два профес-
сора анатомии и медицинский фотограф, — мысленно 
преследуя эти цели. Собственный опыт мы дополнили, 
воспользовавшись богатым опытом диссекции Мартеи-
на Монингка (Martein Moningka), прозектора отделе-
ния патологии и анатомии человека университета Лома 
Линды (Loma Linda).

ФОТОГРАФИИ

Во всех главах анатомические снимки представлены в 
одинаковом порядке.

Поверхностные топографические фотографии с по-• 
метками отображают важнейшие пальпируемые 
признаки и выступающие костные ориентиры.
Полноформатные фотографии диссекционного ма-• 
териала «продвигаются» от поверхностных к глу-
боким слоям. В отдельных иллюстрациях срезов 
важные в конкретном случае сосуды, нервы и дру-
гие структуры с помощью цифровых методов вы-
делены цветом, чтобы яснее представить и уяснить 
взаимосвязь или трудные для понимания моменты. 
Каждый фотоснимок был тщательно обработан в 
соответствии с размером, ориентацией и сопрово-
ждается подписью, чтобы читатель смог сразу же 
сориентироваться и легко понять представленную 
анатомию.
Снимки костей, сделанные в той же самой перспек-• 
тиве, что и диссекционный материал, позволяют 
студентам легко сопоставить между собой струк-
туры скелета и мягкие ткани и лучше представить 
каждую из областей тела.
Рентгенологические снимки представляют собой • 
результат нескольких методов лучевого исследова-
ния: это простая рентгенография, сканы компью-
терной томографии, снимки магнитно-резонансной 
томографии, так как для студентов лучевое иссле-
дование является ранним моментом контакта с па-
циентом и стало обязательным элементом изучения 
клинической анатомии.

На всех фотографиях и диаграммах одной стороны 
тела изображена правая сторона, если в заголовках не 
указано другое.

ТЕКСТЫ И ТАБЛИЦЫ

Текст намеренно сделан сжатым и четким.
В комментариях, завершающихся специально по-• 
добранными диаграммами, кратко описаны круп-
ные анатомические особенности каждой системы 
тела: мышц, нервов, артерий, вен и лимфатических 
сосудов. Это позволяет читателям применить ин-
формацию сразу же, не прибегая к необходимости 
«метаться» от текста к фотографиям.
В отобранных для атласа клинических примерах, • 
где сведения об анатомии преломляются в конкрет-
ном контексте, представлены клинические случаи, 

ОБ ЭТОЙ КНИГЕ



8

с которыми практикующему специалисту, вероятно, 
придется столкнуться.
Обзорные таблицы, содержащие информацию о • 
важных структурах, размещены примерно в сере-
дине каждой главы. В главах, где изображено много 
мышц, в таких таблицах перечислены все мышцы, 
указано место их начала и прикрепления, иннер-
вация, функции и питание. В других главах, где нет 
крупных, имеющих название мышц, в таблицах 
описаны другие крупные структуры: например, в 
главе, посвященной легким, таблица детализирует 
бронхолегочные сегменты.
Перекрестные ссылки позволяют студентам инте-• 
грировать знания из одной области в другую и глуб-
же понять анатомию, а обычно используемые мне-
монические правила включены, чтобы облегчить 
запоминание.

Мы намеренно исключили головной и спинной мозг, 
так как эти области детально рассматриваются в курсах 
нейроанатомии, а это издание посвящено общей макро-
скопической анатомии человека.

В целях единообразия мы воспользовались терми-
нологией, представленной в «Анатомической термино-
логии» (Terminologia Anatomica. — Stuttgart; New York: 
Thieme, 1998) — совместной публикации Федерального 
комитета по анатомической терминологии и ассоциации 
56 членов Международной федерации ассоциаций ана-
томов.

СТРУКТУРА

Структура «Атласа клинической анатомии» следует 
логическому и последовательному плану.

В целом книга основана на региональном подходе • 
к телу человека. Она разделена на четыре раздела, 
расположенных в логическом (от головы до кон-
чиков пальцев) порядке: голова и шея, верхняя ко-
нечность, туловище и нижняя конечность. Главы 
внутри каждого раздела также следуют в порядке от 
головы до пальцев.
Каждый раздел начинается с вводной главы, даю-• 
щей обзорное представление об общих региональ-
ных принципах и взаимоотношениях. Эта инфор-
мация служит фундаментом для более подробных 
концепций, которые излагаются вслед за ней в дру-
гих главах.

Специальные главы посвящены крупным суставам • 
конечностей: плечевому, локтевому, лучезапястно-
му, тазобедренному, коленному и голеностопному. 
По нашим данным, только этот атлас построен по-
добным образом.
Внутри каждой главы анатомические фотографии • 
следуют в одном и том же порядке – от поверхност-
ной анатомии к поверхностным слоям диссекцион-
ного материала и далее к глубоким слоям.

Этот атлас прорецензирован Международным об-
зорным комитетом преподавателей анатомии, общими 
хирургами и специалистами в области оториноларинго-
логии, урологии, гинекологии, оромаксилофациальной, 
ортопедической пластической и реконструктивной и 
кардиоторакальной хирургии. Кроме того, мы благо-
дарны за комментарии рецензентам в области стома-
тологии, гигиены зубов, общего ухода, физиотерапии, 
профессиональных болезней, аудиологии и оптометрии, 
а также многим студентам.

«Атлас клинической анатомии» станет, как мы наде-
емся, привлекательным, ориентированным на студентов 
анатомическим пособием с последовательной, хорошо 
выстроенной структурой. Он разработан не только для 
студентов и преподавателей специальных, т.е. лечебных, 
стоматологических, физиотерапевтических и хиропрак-
тических дисциплин, но и других, смежных в плане здо-
ровья программ, таких, как профессиональные болезни, 
аудиология, оптометрия и студенческая анатомия. Кро-
ме того, мы полагаем, что он должен быть полезен как 
обзорный источник для хирургов-ординаторов, ордина-
торов и врачей семейной практики, терапевтов, педиа-
тров, гинекологов, акушеров и психиатров.

Атлас занял у нас в общей сложности 8 лет работы и 
станет, мы полагаем, пробуждающим интерес новым ин-
струментом в понимании и оценке человеческого тела. 
Мы надеемся, что в результате нашего коллективного 
творческого вдохновения появился анатомический труд, 
который оценят и будут использовать на протяжении 
многих лет студенты, изучающие анатомию.

К.П. Мозес,
Дж.К. Бэнкс-мл.,

П.Б. Нава,
Д.К. Петерсен

Ноябрь 2004 
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