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АНТРОПОМЕТРИЧЕСКИЕ И СТИЛИСТИЧЕСКИЕ 
АСПЕКТЫ ДИЗАЙН-ПРОЕКТИРОВАНИЯ ГРАФИЧЕСКО-
ГО ПОЛЬЗОВАТЕЛЬСКОГО ИНТЕРФЕЙСА ПРИЛОЖЕ-
НИЙ ПО ИЗУЧЕНИЮ АНАТОМИИ ЧЕЛОВЕКА

ANTHROPOMETRIC AND STYLISTIC ASPECTS OF DE-
SIGNING A GRAPHICAL USER INTERFACE (GUI) FOR HU-
MAN ANATOMY APPLICATIONS

В статье рассматривается специфика дизайн-проектирования гра-
фических пользовательских интерфейсов медицинских приложе-
ний по изучению анатомии человека с применением технологий 
визуализации и трехмерного моделирования, приводятся антро-
пометрические и стилистические аспекты создания трехмерных 
анатомических моделей для различных образовательных целей.

The article discusses the specifics of design development for graphi-
cal user interfaces (GUI) in medical applications aimed at studying 
human anatomy using visualization and 3D modeling. It presents 
anthropometric and stylistic aspects of creating 3D anatomical mod-
els for various educational purposes.
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Цифровые приложения существенно изменили подход к обу-
чению в медицинской сфере, предоставляя пользователям возможность 
исследовать тело человека в интерактивных форматах через 3D-модели, 
симуляции и виртуальную реальность. При этом цели разработки досто-
верных и наглядных анатомических объектов не изменились с момента 
изготовления в XVII–XVIII вв. восковых манекенов, выступающих про-
тотипами современных трехмерных цифровых анатомических моде-
лей. Идея использования восковых анатомических скульптур в качестве 
учебных пособий принадлежит итальянскому скульптору Гаэтано Джулио 
Зумбо (Gaetano Giulio Zumbo, 1656–1701), который стремился сделать из-
учение анатомии доступнее, избегая при этом реального вскрытия и пре-
парирования [3, с. 24]. В этот период появилось понятие «искусственная 
анатомия», а изготовление точных копий внутренних органов из воска, 
кости, глины и дерева позволило преодолеть существующие законода-
тельные и этические ограничения. Контекст показа анатомии изменился 
с появлением женских анатомических скульптур Клемента Микеланджело 
Сузини (Clemente Michelangelo Susini, 1754–1814), отличавшихся особой 
художественной утонченностью. На смену реалистическому драматизму 
пришла эстетика деталей и расслабленное спокойствие позы. Несмотря на 
весомую художественную составляющую восковых скульптур, их основ-
ной задачей оставалось служить медикам в качестве учебных пособий [4].

Эволюция анатомического манекена охватывает широкий 
спектр технологий: изготовление моделей из слоновой кости, механи-
ческие деревянные манекены, анатомические модели из папье-маше, 
восковые и пластиковые модели, технологии пластинации ХХ в. На всех 
этапах своего развития моделирование играло значимую роль в изуче-
нии анатомии человеческого тела, демонстрируя ключевые научные от-
крытия. Известная женская хирургическая модель из коллекции доктора 
Пьера Шпицнера (Pierre Spitzner, 1833–1896) была представлена в момент 
кесарева сечения и визуализировала инновационный хирургический ме-
тод в гинекологии [4].
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Современные анатомические модели из пластика и силикона 
давно не рассматриваются как художественные произведения, а медицин-
ская учебная практика чаще реализуется посредством широкого спектра 
цифровых технологий, таких как программное обеспечение, симуляции, 
специализированные приложения. Эти инструменты дополняют традици-
онные методы обучения, приближая его к реальным условиям професси-
ональной деятельности, обеспечивают возможность освоения материала 
в более наглядном виде и интерактивной форме, вовлекают пользователя 
в процесс и фокусируют его внимание, способствуют развитию коммуни-
кативной среды в медицинском сообществе. Виртуальная среда открывает 
возможности приобретения практического опыта, отработки медицин-
ских манипуляций, освоения новых методик и техник. Предварительное 
моделирование позволяет рассмотреть варианты оперативного подхода, 
планировать операции, минимизировать потенциальные осложнения.

Анатомические 3D-атласы разрабатываются для комплексного 
изучения анатомии и физиологии человека с помощью 3D-графики. По-
пулярные анатомические приложения Complete Anatomy от разработчика 
3D4Medical, Visual Acupuncture 3D-Human от GraphicViZion, SharecareYOU 
от Sharecare, Inc., «Интерактивный трехмерный атлас анатомии человека» 
PL-Anatomy от ООО «ПРОГРАМЛАБ», SYSTEMA: «Анатомический Атлас» 
от ООО «РБС: Консалтинг» и другие используются врачами, медицин-
скими работниками, физиотерапевтами, спортивными инструкторами, 
а также применяются при подготовке студентов-медиков. Узконаправ-
ленные анатомические приложения посвящены физиологии и анатомии 
отдельных органов. Виртуальное приложение Insight Heart VR от разра-
ботчика ANIMA RES GmbH является первым медицинским приложением, 
адаптированным под виртуальную, дополненную и смешанную реаль-
ность. Интерфейс программы отличается точным воспроизведением фи-
зиологии сердца, возможностью демонстрации сердцебиения в режиме 
реального времени и просмотра органа изнутри, а также имеет библиоте-
ку анимированных заболеваний сердца. Веб-приложение How the Human 
Eye Works от Blend4Web эффективно демонстрирует внутреннее строение 
органа зрения, его функционирование и взаимодействие с внешней сре-
дой. Встроенная анимация имитирует работу мышечных групп и переда-
ет особенности построения изображения на сетчатке глаза. 

Несмотря на различия и уникальные преимущества каждого при-
ложения, их графические интерфейсы имеют сходную функциональность, 
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основанную на современных тех-
нологиях визуализации и трех-
мерного моделирования. Данные 
технологии позволяют создавать 
виртуальные объекты и простран-
ства, точно отображающие ре-
альные предметы или процессы. 
Набор ключевых функций анато-
мических приложений обеспечи-
вает следующие возможности:

1. Детализированные 
3D-сцены и отдельные интерак-
тивные 3D-модели предлагают режимы просмотра, трансформации (мас-
штабирование, панорамирование, поворот, перемещение), изменения 
видимости слоев сцены, среза модели органа секущей плоскостью (в ре-
жиме виртуальной реальности).

2. Визуализация макро- и микроструктур демонстрирует мор-
фологические и патоморфологические проявления на трехмерных копи-
ях органов.

3. Анимация физиологических процессов позволяет просматри-
вать биомеханику и симулировать клинические ситуации в безопасной 
виртуальной среде.

Дизайн-проектирование графического пользовательского ин-
терфейса в сегменте медицинских приложений требует научной досто-
верности воспроизведения процессов, объектов, явлений, должной реа-
листичности и схожести трехмерных копий с внешним обликом органов 
человека, высокого уровня детализации и качества визуального контен-
та. Функциональную основу магистерского проекта по разработке гра-
фического интерфейса обучающей лаборатории «Зрение» для студентов 
медицинских колледжей (автор — С.Д. Бодаданов, научный руководитель 
— доцент   М.А. Червонная, МИЭТ, Институт ЦД, 2025 г.) составили три 
режима изучения глаза человека: режим «Внешнее строение глаза» — оз-
накомление с внешним обликом органа зрения и его поверхностными 
анатомическими структурами (рис. 1), режим «Внутреннее строение гла-
за» — изучение внутренних элементов глаза, режим «Глазодвигательный 
аппарат» — демонстрация динамики движений глазного яблока в различ-
ных направлениях, изменений диаметра зрачка при регулировании осве-

Рис. 1. Общая трехмерная модель глаза. Эле-
мент графического интерфейса виртуальной 
лаборатории «Зрение»
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щения [1, с. 74]. В ходе разработки 
графического интерфейса учиты-
вались специфика и организация 
учебного процесса в медицин-
ских колледжах РФ, требования 
современных методик и актуаль-
ные образовательные програм-
мы подготовки специалистов. 
Предварительный анализ меди-
цинских справочников и специа-
лизированных изданий позволил 
установить точное количество 
необходимых для обучения анатомических моделей глаза и разработать 
три сценария для каждого режима обучения, которые помогут пользова-
телю эффективно усваивать материал и правильно взаимодействовать с 
контентом. Стилизованные трехмерные модели органа зрения созданы в 
программе Blender, преобразованы в подходящий формат и загружены в 
редактор Unreal Engine, где каждая модель получила свое индивидуаль-
ное размещение в соответствующей части виртуальной лаборатории, в 
зависимости от назначения и типа образовательного задания [1, с. 57].

1. Модель, воспроизводящая внешний облик глаза человека, 
максимально приближенная к реальной форме и внешнему виду органа, 
построена на установленных антропометрических параметрах: сфериче-
ская форма глаза диаметром 24 мм, покрытие склеры 5/6 части глазного 
яблока, выступ роговицы вперед на 3,5 мм и высота около 11 мм и других. 
Предназначена для передачи уникальной текстуры радужки глаза и учета 
ее характеристик: разнообразия оттенков, наличия пигментированных 
участков, кровеносных сосудов и складок. Для создания потребовался 
комплексный технологический подход и применение нескольких слоев 
текстур, процедурных шейдеров, инструментов динамического освеще-
ния и отражений, учитывающих особенности среды окружения.

2. Детализованная разборная модель глаза, открывающая внеш-
ние и внутренние структуры органа в формате «взрыв-схемы» (рис. 2), со-
здана с учетом диаметра и толщины хрусталика, размеров стекловидного 
тела около 65 % от массы глазного яблока, толщин остальных внутренних 
структур глаза в диапазоне от 1 до 3 мм. Для достижения реалистичного 
результата и сохранения визуальной целостности модели глаза учитыва-

Рис. 2. Детализированная трехмерная модель 
глаза. Элемент графического интерфейса вир-
туальной лаборатории «Зрение»
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лись такие параметры структур, как степень прозрачности, отражатель-
ная способность и преломление света. Особенностью моделирования сет-
чатки стало воспроизведение небольшого участка склеры и детализация 
отдельной области вместо полной реконструкции всей структуры.

3. Модель глаза в поперечном разрезе, демонстрирующая вну-
тренние элементы глаза и слои тканей, создана с учетом размеров и 
внешних характеристик каждого элемента. Например, воспроизведена 
форма и размер зрительного нерва, а также длина его внутриорбитально-
го (глазничного) отрезка 25–30 мм, имеющего в горизонтальной плоско-
сти S-образный изгиб, благодаря чему он не испытывает натяжения при 
движениях глазного яблока. 

4. Упрощенная трехмерная модель глазодвигательного аппара-
та построена на фактических длинах мышц глазного яблока, строении су-
хожилий мышц и точных координатах их крепления на уровне экватора 
глазного яблока, а также с учетом всех расстояний вплетения сухожилий 
мышц в склеру. В модель заложен механизм воздействия мышц на глаз-
ное яблоко человека и биомеханика сокращений мышечных групп. Для 
работы этого режима использовалась одна трехмерная модель, которой 
дополнительно были присвоены анимации восьми мышц: четырех пря-
мых мышц, двух косых мышц, сфинктера и дилататора зрачка. При дви-
жении модели глаза вверх показана активация верхней прямой мышцы и 
нижней косой мышцы. Верхняя прямая мышца поднимает глазное ябло-
ко, а нижняя косая мышца помогает вращению глаза вокруг своей оси. 
Другие комбинации мышц работают при движениях модели глаза вниз, 
вправо, влево и при вращательных движениях. Для упрощения анимации 
в модели убраны все внутренние структуры глаза.

Перечисленные модели демонстрируют различные процессы 
функционирования зрительной системы человека, но позволяют выде-
лить основные антропометрические аспекты разработки графического 
интерфейса виртуальной лаборатории «Зрение»: 

1. Учет физиологических и морфологических характеристик ор-
гана (формы глазного яблока, структуры роговицы, свойств хрусталика и 
строения сетчатки).

2. Соблюдение антропометрических признаков и параметров 
основных структур (учет средней общей протяженности зрительного 
нерва между 35 до 55 мм, диаметра хрусталика в пределах от 9 до 10 мм, 
толщины хрусталика от 3,6 до 5 мм и т. д.).
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3. Учет анатомических параметров и показателей расположения 
глазных мышц: прямых глазодвигательных мышц на расстоянии от 5,5 до 8 
мм от лимба, косых глазодвигательных мышц на удалении от 16 до 17 мм от 
лимба. Анализ и учет физиологических явлений, связанных с движениями 
мышц, воспроизведение механизмов аккомодации, адаптации к свету.

4. Определение внешнего вида оптимального анатомического 
разреза модели глаза для эффективной визуализации внутренних слоев 
тканей. Выполнение разреза последовательно для каждого слоя модели с 
охватом четверти объема глаза с исключением окружающих мышц и со-
судов для наглядности и удобства восприятия. 

Формирование целостного визуального образа интерфейса ана-
томического приложения требует оригинальных стилистических реше-
ний, обеспечивающих необходимую степень достоверности восприятия 
объектов и явлений в виртуальном пространстве. В магистерском про-
екте цифрового анатомического атласа «Тело человека» в технологиях 
виртуальной реальности (автор проекта —  Ю.А.Морозова, научный ру-
ководитель — доцент Т.Ю. Соколова, МИЭТ, 2019 г.) подход к стилизации 
анатомических объектов сформирован в соответствии с особенностями 
детской возрастной категории пользователей от 9 лет и старше, с учетом 
технических ограничений виртуальной среды.

Цифровой анатомический атлас «Тело человека» является дет-
ским обучающим пособием с игровыми элементами и оформлен в иллю-
стративном стиле с упрощенными формами и ограниченной цветовой 
гаммой [3, c. 58]. Такое решение направлено на формирование образа и 
повышение наглядности, а не на анатомическую точность передачи объ-
ектов. В атласе использован шаблон трехмерного манекена человека с 
внутренними органами от разработчика South Studios, имеющий досто-
верную структуру и визуальное соответствие органам человека, который 
одновременно выступает в качестве объемно-графического рабочего 
меню интерфейса. Реализация функции меню потребовала обеспечения 
видимости внутреннего строения органов через оболочку тела манекена, 
устранения незадействованных в меню анатомических элементов и отка-
за от натуралистичности цветового решения. Форма манекена окрашена 
в синий цвет с прозрачностью в 90 %, который комфортно воспринимает-
ся пользователем и гармонично сочетается с нейтральным серым фоном. 
При этом внутренние анатомические системы не перекрывают друг друга 
и полноценно читаются в контуре манекена, формируя общую картину 
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строения человеческого тела и отражая общую 
специфику его систем. 

На основе стилистического решения 
трехмерного макета человеческого тела выра-
ботан принцип формирования художественно-
го образа отдельных анатомических моделей. 
Трехмерные анатомические модели студии South 
Studios использованы в качестве каркаса, на кото-
рый крепится стилизованная форма [3, c. 78]. Для 
органов, составляющих визуальное меню, сфор-
мирована палитра базовых цветов и оттенков по 
системе RGB, в которой отсутствуют нейтральные 
цвета. Соседствующие органы маркированы раз-
ными цветами для визуального разграничения. 
Основные модели органов имеют собственные 
цвета в палитре меню анатомического манеке-
на, а также расширенную цветовую палитру, со-
стоящую из цветов их структурных элементов. 
Например, в меню основным цветом модели сердца является R248 G181 
B157, а в режиме работы модуля «Сердце» в модели отображены несколь-
ко цветов, маркирующих отдельные элементы строения сердца (сосуды, 
сердечную сумку, предсердия и т. д.). Для пробуждения интереса детской 
аудитории к игровому взаимодействию с моделью и ассоциирования мо-
дели сердца с пластиковой игрушкой-конструктором ко всем поверхно-
стям элементов модели сердца применена текстура глянцевого пластика. 
Форма модели сердца обобщенная, декоративная и геометричная (рис. 3). 
Крупные вены и артерии в модели представлены в виде труб, по которым 
проходят клетки крови, мелкие сосуды имеют свободную форму и располо-
жение. Составляющие орган конструктивные элементы укрупнены и мар-
кированы локальными цветовыми пятнами. Такой же подход применен к 
анатомическим объектам остальных цифровых модулей. В каждом модуле 
анатомического атласа содержится анимация физиологических процессов, 
доступны прозрачный, монохромный и полихромный режимы отображе-
ния. Все разработанные модели и анимации в атласе носят схематичный 
характер, не предназначены для изучения анатомии и физиологии в меди-
цинских целях, однако позволяют выявить и сформулировать некоторые 
особенности стилизации цифровых анатомических объектов.

Рис. 3. Стилизованная трех-
мерная модель сердца. 
Элемент графического ин-
терфейса анатомического 
атласа «Тело человека»
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1. Уровень детализации, точность воспроизведения, степень аб-
страгирования и упрощенность анатомических форм определяются це-
лями проекта и особенностями целевой аудитории пользователей. Трех-
мерные модели могут быть упрощены по форме и в связи с техническими 
требованиями для объектов виртуальной среды. Реалистичность модели 
часто достигается за счет текстурной карты, имитирующей структуру ор-
гана человека.

2. Цветовая палитра для анатомического моделирования разно-
образна, может содержать контрастные цвета, пастельные и насыщенные 
оттенки. Цветовые сочетания обусловлены особенностями цветовоспри-
ятия в виртуальных средах, при котором ярко-контрастные цвета про-
воцируют дискомфортные ощущения, а пропорционирование цветов 
базируется на соотношении 20:80, где 20 % — ключевые модели, а 80 % 
— вспомогательные цвета фона и окружения.

3. Комфортное восприятие пользователем анатомических мо-
делей зависит от масштабирования и детализации. Увеличение размеров 
отдельных элементов относительно исходного размера не должно превы-
шать двухкратного значения. Такое ограничение помогает избежать ощу-
щения дискомфорта, давления и симптомов киберболезни, возникающих 
при чрезмерном увеличении масштаба в виртуальной среде.

4. Дополнительные визуальные эффекты, например, степень 
глянцевости модели, используются для придания форме привлекатель-
ности. В виртуальной среде высокая глянцевость и сильный блеск вызы-
вают эффект мерцания, что при рендеринге в режиме реального времени 
может вызвать симптоматику укачивания [3, с. 83]. Уровень блеска анато-
мической модели требует сбалансированности между отражением света 
и площадью бликующей поверхности. 

Впечатление пользователя от взаимодействия с продуктом фор-
мируется непосредственно от работы с графическим пользовательским 
интерфейсом, который в общем виде воспринимается человеком как 
внешний вид программы [2, с. 122]. Для получения эффективного резуль-
тата разработки графического интерфейса медицинских приложений по 
изучению анатомии применяются традиционные подходы к проектиро-
ванию: ориентация на пользователя и реализация его ожиданий, систем-
ный подход «человек — программный продукт», деятельностный подход, 
анализирующий сценарии деятельности пользователя и оптимизирую-
щий рабочие процессы. Дизайн интерфейсов медицинских приложений 
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по изучению анатомии иллюстрирует сложные процессы и явления, по-
этому важно учитывать основные принципы формирования визуального 
контента: применение антропометрического подхода к моделированию 
анатомических объектов, определение оптимального уровня реалистич-
ности и детализации анатомических изображений, в соответствии с це-
лями разработки программного продукта, выбор наиболее эффективных 
форматов подачи сложной анатомической информации, использование 
сбалансированной цветовой палитры, облегчающей восприятие и диф-
ференцирование анатомических систем. Важными критериями оценки 
эффективности пользовательского графического интерфейса анатоми-
ческих приложений выступают ясность дизайна, предсказуемость про-
цесса взаимодействия с интерфейсом, логичность и последовательность 
представления информации, интерактивность и динамичность подачи 
информации, контекстуальность и наглядность визуальных решений.
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