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Abstract 

Background and purpose: The axillary artery (AA) is a critical vascular conduit for the upper limb, 

with branching patterns that may vary due to developmental differences and carry important clinical 

implications. This case report aims to describe a rare unilateral variation in the branching pattern of the AA and 

to discuss its clinical significance. 

Materials and methods: In this case report, the left AA of a 77-year-old male Iranian cadaver was 

dissected during routine educational and research activities, and its branching pattern was carefully 

examined in detail. 

Results: The first part of the AA exhibited the classical branching pattern, giving rise to the superior 

thoracic artery (STA). However, the second part showed a rare variation: instead of the typical 

thoracoacromial (TAA) and lateral thoracic arteries (LTA), three branches originated, including the LTA 

and a common trunk that further divided into the subscapular artery (SSA) and the posterior circumflex 

humeral artery (PCHA). In the third part, the anterior circumflex humeral artery (ACHA) was absent, 

although the continuation of the AA into the brachial artery remained normal. These findings likely result 

from abnormal persistence of embryonic vascular channels. 

Conclusion: Awareness of rare variations in AA branching, particularly in the second part, which 

occurs in fewer than 12% of cases, is essential for clinicians, radiologists, and anatomists. Such 

knowledge plays an important role in minimizing the risk of inadvertent injury during diagnostic 

procedures, invasive interventions such as shoulder surgery, endovascular access procedures (e.g., TAVI), 

and in preventing vascular complications in patients with chronic shoulder dislocation or athletes. 

Preoperative imaging, such as CT angiography, is recommended to identify these variations. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلــشـــگاه عـنـه داـــلــمج

 (501-550)   5045سال    خرداد   752سي و ششم    شماره دوره 
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 گزارش مورد

 

: های شریان آگزیلاری و اهمیت بالینی آن الگوی نادر در شاخه
 گزارش موردی

 

 1هیلو یفیشر میمر
 2 یرینص میابراه

 3ینیآرش زم
 4یریمهران نص

 5یمهرداد عسگر
 

 چكیده
اکر  ز  رری ح اترنا  زمرفزق نی رنم  ز رل ور  ز  ری  ( Axillary artery, AA)شریان  گزرلاای    سابقه و هدف:

 برن هرف  زارن مان هر . هن  اکنمل  ممکن ز ل دچن  اغتتیزا  بن پتنمفهن  برن تی  ممرش شرید  د تل افن تده  گ  بشنخ 

 .، زمجنق پذاینل  بی    زهمتل بن تی  گ  AAده  طین  ز  اغتتی ز  ی  شنخ مستیف ن   اک می د مند    اک

زم  اتن اشریا    ارتن بریز  زهرفز   ن   زای ۷۷چپ اک جسف مید  AAد  زان زلاز ش می د ،  ها: مواد و روش

 .طی  د تق احلتل زیدافهن  گ  ب گمی ش    پژ هش  ون بفزشنا  شف   ز  ی  شنخ 

( Superior thoracic artery, STA)ز  ی  وی تک  ز مشن  دزد   شیان  ای ز تک نی رنم   AAبخش ز ل  ها:یافته

هررن  مهمرریل شرریان  جررن  شررنخ برر  ؛مررند  مشررنهف  شررف بررن زاررن اررنل، د  بخررش د ق اررک زمحرریز . ز  گ  میشررگ زینررل

،  ر  (Lateral thoracic artery, LTA)  شیان  ای ز رتک جرنمب  ( Thoracoacromial artery, TAA)ای زویگوی متنل 

  شرریان  ( Subscapular artery, SSA)ز ررکنپی     اررک ایرر  مشررتیو ورر  خررید برر  شرریان   ررن  LTAشررنخ  شررنمل 

د  . میشگ زینتیرف AAشف، ز  اقستش م (  Posterior circumflex humeral artery, PCHA)ل خلف   تیویمفلکس هیمیز

 جرید مفزشرل، زمرن ( Anterior circumflex humeral artery, ACHA)بخش  یق، شیان   تیویمفلکس هیمیزل  فزم  

منمرف  یتیطبتهر   زاتمرن   منشر  ز  برن   هرنزارن اننتر . طبتهر  برید( Brachial artery, BA)ب  شیان  بیزوترنل  AAافز ق 

 .مستیهن  ری    د  د    جیتی  ز ل

د صف میز د  خ  ۲۱ای ز   اژ  د  بخش د ق و  د  وش، ب AAده  گزنه  ز  اغتتیزت مند  د  ز  ی  شنخ  استنتاج:

مقش مؤثی  د  ونهش خای ایزمف زان دزمش م . هن ضی    ز لهن   گمنایمتسلدهف، بیز  پلاشکن ،  زدای یژاسلم 

هن  د تی   هن  منات  شنم ،   شگ تب منخیز ت  ط  ز فزمنت اشختص ، مفزخیت امنجم  منمیف جیزا 

چیتن پتش تی  ز  ریز ض ری    د  بتمن ز  بن د  نت   ملامن شنم  ان    شکن ز  زافن   هش( TAVIمنمیف )زمف  ز کی   

 .شیدهن ایصت  م گمژایزیزن  بیز  شین نا  زان  ز ان تی  CT رمل منمیف ز  اصیایبیدز   پتش. ویف
 

 هن  ری   ، اکنمل جیتی ده ، منهیجن   شیان  گزلاای  ، اغتتیزت شنخ  واژه های کلیدی:
 

 :mehrdad_vhf@yahoo.com E-mail             یزاز  شل، ی ،تز  پلاشک رلیق دزمش ن  ین،تپی   من  تن تب زرصن ، رلیق قنتتمیولا احق  شل: -مهرداد عسگریمولف مسئول: 
 یز از  شل، ی ،تز  پلاشک رلیق دزمش ن  ، پلاشک دزمشکف  ، حااشی رلیق زی   ، حاز شف رلیق اشی  ون شین  .۲
 یز ا شل، ز ی ،تز  دزمش ن  رلیق پلاشک ، دزمشکف  پلاشک ین،تپی   من  تن ترلیق زرصن ، ب قنتتمیولا احق ، حاز تند رلیق اشی. ۱
 یز از  شل، ی ،تز  پلاشک رلیق دزمش ن  ، پلاشک دزمشکف  ، حااشی رلیق زی   ، حااشی رلیق ن تدزمش. 3
 یز از  شل، ی ،تز    رلیق پلاشکدزمش ن ، پلاشک دزمشکف  ، حااشی رلیق زی   ، این  ز  رمیم  دوتی. 4
 یز از  شل، ی ،تز  پلاشک رلیق دزمش ن  ، پلاشک دزمشکف  ین،ت پی  من  تن تب زرصن ، رلیق قنتتاحق میولا ، حااشی رلیق ن از تند. 5

  : ۲۲/3/3/۲445 ان اخ اصیاب :             ۲1/۲۲/۲444 ان اخ ز جنع جمل زصیانت :              ۲۲/۲۲/۲444 ان اخ د اننل 
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 مقدمه
ز   (Axillary artery, AA)شرریان  گزررلاای   

ز  مظرری  جملرر  ررری ح زصررل  زمررفزق نی ررنم  ز ررل ورر 

دهر  اریجم  د  ز  ری  شرنخ   گمنایمتک  ایریع  نبرل

ایزمف پتنمفهن  ممم  بیز  زان اییع گمنایمتک م . دز د

مفزخیت جیزا ، اصیایبیدز   اشختصر    بتمیشر  

زان اغتتریزت مهمری   منشر  ز  زخرتیل د  . (۲)زاجند ویف

منمرف   ز  و  بن  زیم نیگایف گمژایژملا جیتی  هستیف؛ ب 

ان احلتل یتیطبته  مستیهن  ری    ز  ت  میجب زاجرند 

 .(۱)شیدز  یهن  گمنایمتک متفن ت م 

طی  وی تک ای ط رضرل  ب  AAز  مظی اشیاح ، 

بر  ( Pectoralis minor muscle, PM)پکتی ز تس متیری  

 بل ز  )بخش ز ل ان پی زلاامنل  .شید   بخش اقستش م 

  بخش  ریق  (PMپشل رضل  )، بخش د ق (PMرضل  

بری ز رنم میشرگ  (.3)بنشفم  (PMبهف ز  رضل  )ان داستنل 

بیررف  مرریع ز  رری  اقسررتش ۱3، اررنویی  AAهررن  شررنخ 

زمف ور  زارن بیخ  مان هنت مشن  دزد . ایصتف شف  ز ل

بن زان انل،  ؛شنخ  دزشت  بنشف ۲۲ان  5ایزمف بتن شیان  م 

دز ز  شرش شرنخ  زصرل   AAبیف  وی تک، د  اقستش

 Superior thoracic)شریان  ای ز رتک نی رنم   .(۲)ز ل

artery, STA )  زتید، د  ارن   ور  ز  بخش ز ل میشگ م

 ,Thoracoacromial artery)شرریان  ای زویگوی متررنل 

TAA)   شریان  ای ز رتک جرنمب  (Lateral thoracic 

artery, LTA)  د  بخش  یق . شیمفز  بخش د ق جفز م

 Subscapular)ز کنپی   ان   ن متلا    شنخ  شنمل شی

artery, SSA)  شرریان   ررتیویمفلکس هرریمیزل  ررفزم ،

(Anterior circumflex humeral artery, ACHA)   

 Posterior)شررریان   رررتیویمفلکس هررریمیزل خلفررر  

circumflex humeral artery, PCHA )  میشررررگ

  همکرن ز ،  Kanakaبی ز رنم زرلاز ش  .(5، 4)زتیمفم 

AA  (6)شرنخ  مسرتقتش دزشرت  بنشرف ۷ارن  ۱مرف برتن ایزم .

اغتتیزت شیانم  د  زمفزق نی نم  مسبتن  شناع هسرتیف   ایریع 

دهرر  شرریان  گزررلاای    نبرل ارریجم  د  ز  رری  شرنخ 

 .(۷)زلاز ش شف  ز ل

هف  ز  مان ه  انضی، ز زئ  اک می د مند  ز  ز  ری  

ی    بی    پتنمفهن  بن ت AAده    مستی یتیمهمیل شنخ 

زان اغتتی گمنایمتک  مند  ط  اشیا    اتن جسرف . گ  ز ل

اررک مررید بررن میشررگ زایزمرر  ورر  برریز  زهررفز  گمی شرر    

 .شف، مشنهف  زیدافپژ هش  زمجنق م 

 

 گزارش مورد
زان زلاز ش مری د  برن زخرذ مجری  ز  ومتتر  زخریح 

پژ هشرر  دزمشرر ن  رلرریق پلاشررک  زررتی  د  شررمی  شررل، 

 ح)وررررررررف زخرررررررری زارررررررریز ، زمجررررررررنق شررررررررف

IR.GUMS.REC.1403.144 .) جسرف ارک  ،می د بی  ر

 ن   بن میشگ زایزم  بید و  اشریا  گ  د  چرن چی   ۷۷مید 

میظری  بر  .هن  گمی ش    پژ هش  صی ت زینرلنهن تل

   رنختن هن  همریز  گ ، پی رل، نن رتن،  AAد تی   بر  

هرن   یفرن   مناتر  گزرلاای   بیدزشرت  بننل چیب    زی 

 Biceps) رری ویاررن  رضررل  د  رریبن  ا   د  زدزمرر ،. شررف

brachii muscle)  رضرررررل  وی زویبیزوترررررن تس  

(Coracobrachialis muscle)    شین ررنا  زیدافمررفAA 

پس ز  بیدزشل . د   مل دزخل  زان  نختن هن مشنهف  شف

طری  هن  گ  ب همیز  شنخ ب  AA، هی    بخش PMرضل  

  .ونمل ممنان  شفمف

 

  کتگمنایم  هنننت ا
ز  ز  رری  میشررگ وی ررتک  AA، STA بخررش ز ل

زارن  ،AAبخرش د ق . (۲ شرمن   اصیای)وید ابهتل م 

د  زارن . اریجم  برید بخش دچن  اغتتی گمنایمتک   نبرل

طری  ور  بر  LTA. مشرنهف  شرف منات ،    شنخ  زصل 

ز   ررفزم  میشررگ زینترر    رضررل  دمفزمرر  AAمسررتقتش ز  

(Serratus anterior muscle)   PM  ورید ز اغذا  مر ،

 شرف، شرنملاک ای  مشتیو و  ب  د  شنخ  اقسرتش مر 

SSA  هرررن   رررتیویمفلکس وررر  د  زمتمرررن بررر  شررریان

   (Circumflex scapular artery, CSA)ز ررکنپی   

 ( Thoracodorsal artery, TDA)ای زوید   ررنل 

 TDAد  زاررن مناترر ، رصررب PCHA ، شررفاقسررتش مرر 
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 و همکاران هیلو یفیشر میمر     
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 اصریای)  شین رنا  شرف رییز  اک شرنخ  اشریاحب 

د  زارن بخرش، نقرفز   ،AAبخرش  ریق  .(پ ۲ شمن  

مشنهف  زیداف، بن زارن ارنل،  ACHAشنخ  می د زمتظن  

 ( Brachial artery, BA)بن شریان  بیزوترنل  AAافز ق 

  .طی  طبته  افظ شف  بیدب 

 

چپ مسبل ب  شبک   AAده  اغتتیزت شنخ  :ز ف: ۱ شماره تصویر

بن  مگ  یملا   شبک   AAهن  ای، شنخ یز   ضیح بتشب :  ،بن  ا 

هن   ری ح شنمل شیان  شنخ  .زمفبن  ا  بن  مگ   د مشخ  شف 

، شنخ  ( TAA) ، شیان  ای زویگوی متنل(STA)ای ز تک نی نم  

، (LTA) ، شیان  ای ز تک جنمب (MB) ، شنخ  رضیم (PB) پکتی زل

    تیویمفلکس ز کنپی هنبن شنخ ( SA) ز کنپی  شیان   ن 

(CSA )ای زوید   نل   (TDA) شیان   تیویمفلکس هیمیزل خلف ، 

(PCH ) همچیتن رصب ای ز تک جنمب   (LTN ) رصب  

  .شیمفمشنهف  م ( TDN) ای زوید   نل
 

  اکنمل  مبین
ده  منشر  ز  اغتتری   ف زان ز  ی  شنخ مظی م ب 

 ز  ور  برن  یمر زد  نیگایف گمژایژملا جیتیر  بنشرف؛ بر 

 AAمنمف  یتیطبتهر  مسرتیهن  ری  ر  د  بخرش د ق 

هرن  مهمریل د  بخرش زتری  شرنخ میجب ممن  شکل

  (.8) یق شف  ز ل

 

  قتااب لتاحل
د صف ز  اغتتیزت ز  ی   ۲۱ان  ۱ز  مظی شتیع، ایمن 

میبیط ب  بخش د ق زان شریان  هسرتیف،  AAده  شنخ 

اری میزاب شناعب  هن  بخش  یقد  ان   و  منهیجن  

 (1، ۲)زمرفد صف میز د زلاز ش شرف  33ان  ۱8بید    د  

  (.۲ شمن   جف ل)

 AA  ده شنخ   ز  ی :۱جدول شماره 
  کتگمنایم  ژزا  می د انضی شف  د  مینبع  زلاز ش یعتش

 SA   PCHA ن اای  مشتیو شی  جید دز د (۲4، 1)  د صف۲4-34

 AAز  بخش د ق  LTAمیشگ   جید دز د ( 1)د صف  5ای ز   وش

 ACHA  جید مفز د میز د د صف  ۲44اضی  د  

 

 بحث
رییز  اک  نختن  ری    اتنا  ور  ب  AAشیان  

 ویف، ز  ایریع گمرنایمتک   نبرلزمفزق نی نم   ز اغذا  م 

ایزمف ارگثتیزت مممر  بری ایجم  بیخی دز  ز ل و  م 

زان مان ه ،  شف  د  می د ز زئ . متناج جیزا  دزشت  بنشف

دهررف،  ز مشررن  مرر  AAدهرر  یتیمهمرریل ز  رری  شررنخ 

   LTA ،SSAز  ورر  بخررش د ق شرریان  میشررگ زیمرر برر 

PCHA زاررن اغتترری گمررنایمتک  برری زهمتررل . بررید  ز ررل

 ارلا  د ترق پرتش ز  رمرل   گزرنه  جیزارن  ز  بیمنم 

هنا  اگوتف دز د، چیز ور  شرینخل زارن چیتن منهیجن  

زمرف مقرش مرؤثی  د  پتشرر تی  ز  ای ز ان رتی  هرن مر 

 .ریز ض جیزا  زافن ویف

شرف  زاتمرن   منشر  ز   ده  مشرنهف  ز  ی  شنخ 

ز  ارفز ق شریان   AA. اغتتی د  نیگایف گمژایژملا جیتیر  ز رل

   (Seventh intersegmental artery)ز  هفررتش  اهرر بررتن

زترید   هری احلتل  نای مستیهن  ری    ز  ت  شکل م 

ایزمف ب  زاجرند اغتتریزت یز  د  زان نیگایف م زیم  زمح

زیمرر  ورر  د  زاررن مرری د گمررنایمتک  میجرری شررید، همررن 

ری   بری زارن، مسرتیهن  یتیطبتهر  . (8)مشنهف  زیداف

هرن  مریابط هن  زطیز  بننل  نم    مق  ط  ری ح

متلا ز  ریزمل مؤثی د  بری    ز ان رتی  هرن  ری  ر  بر  

ن  جیتیرر  زاررن اغتترریزت د و مبیرر (.۲)گایررفشررمن  مرر 

 ایزمف بتیش ز  شمیف  د  خصری  رلرل   ریع گ م 

بتیرر  ررریز ض بررن قی  د  هررن نرریزهش وررید    برر  پررتش

 .مفزخیت جیزا    اشختص  ومک ویف

د  بخرش  AAهرن  اریان  ز ان رتی چ  برتش ززی

اری شرناع زمف، د زتی  بخش د ق ورش یق زلاز ش شف 

 (.۲۲)شید د داف  م د صف میز ۲۱ان  ۱بید    د  اف د 

شرف  ده  مشرنهف   زان مسئل  بی مند  بید  ز  ی  شنخ 

ویف   زهمتل گزنه  ز  اییرنت د  زان مان ه  اگوتف م 
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 اررررلا  جیزارررر ، افسررررتی گمررررنایمتک   ز د  بیمنمرررر 

هرن  هرن  ری  ر    پتشر تی  ز  گ رتباصیایبیدز  

 .دهفمنخیز ت  اتن مفزخیت امنجم  مشن  م 

هرن  بخرش زمف و  شرنخ پتشتن مشن  دزد مان هنت 

هررن  مشررتیو اررن صرری ت ایرر ایزمیررف برر مرر  AAد ق 

رییز  مثنل، شریان  ب  (.۲3، ۲۱)ز  یهن  متغتی ظنهی شیمف

SSA  میز د ز  بخرش د ق  د صف 4د  اف دAA  میشرگ

د  ارک ایر  مشرتیو  PCHAزتید   زیلب همیز  بن م 

یز د زرلاز ش مد صف  34شید،  ضهتت  و  د  ظنهی م 

ایرر  (. ۲)هررن  مان هرر  انضرری ز ررلشررف    مشررنب  اننترر 

هرن  متهرفد   ز ایزمف شنخ م  AAمشتیو بخش د ق 

ارک ایر  مشرتیو ز   Srimathi بریز  مثرنل،. میشگ دهف

، TAA ز زلاز ش وید  ز رل ور  میشرگ  AAبخش د ق 

LTA  شرریان ،SSA   PCHA طرری  برر  (.۲3)بررید  ز ررل

زمف ور  د  ی د   ز شیح دزد   همکن ز  م  Bhatمشنب ،

میشررگ زینترر    برر   AAگ  ایرر  مشررتیو ز  بخررش د ق 

اقسرتش شرف   TAA ،LTA ،SSA   PCHAهرن  شیان 

ز  ی  طبته   TAAبن زان انل، د  مان ه  انضی، . ز ل

دهیررف     جفززنمر  خرید  ز افررظ ورید  برید ورر  مشرن 

 ز تقیل مسب  زان شنخ  د  بیزبی  نای اغتتریزت مشرنهف 

 (.۲4)ز ل AAشف  د  بخش د ق 

دهیرف  ررفق مشرنهف   هن  مان ه  انضی مشرن اننت 

ACHA  ایزمررف د   ررمل مرری د بی  رر  ز ررل ورر  مرر

رییز  اک  ز ان تی  گمنایمتک  مند  الق  شرید   برن ب 

د  . همخریزم  مرفز د AAدهر  وی رتک ز  ی  شنخ 

  شرف مجمیع، همیزه  زان اننت  بن  نای اغتتیزت مشنهف 

، بتررنم ی ایرریع بررن   AAهررن  بخررش د ق د  شررنخ 

 .ز  یهن  ری    د  زان منات  ز ل

هرن  وی رتک دچرن  د  شیزاا  و  بیخ  شرنخ 

شریمف، شرربک  ری  ر  مناترر  اغتتری ارن رررفق اضری  مرر 

ایزمف ز  طیاق مستیهن  جرنا لاان، پینتریژ  گزلاای م 

هرن  مجرن   د  زارن ان رل، شرنخ . بننت   ز افظ ویرف

هن  بخش د ق ممکرن ز رل    نای شنخ  PCHAمنمیف 

  رنم  مریزا   رفزم    ای  د  خی مقش جبیزم  بتش

زارن  اژزر  بترنم ی ظینترل . خلف  هیمی م زافن وییرف

اابتق  بن    تستش ری    گزرلاای برید    بری زهمترل 

هن د  پتش تی  ز  رریز ض شینخل د تق زان  ز ان تی 

 .(۲۲)هن  منات  شنم  اگوتف دز د ری    اتن جیزا

هرن  مشرنبم  د  د  مان هنت پتشتن متلا  ز ان رتی 

   Patil .زرلاز ش شرف  ز رل AAدهر  ز  ری  شرنخ 

مشنهف  ویدمرف ور  د     همکن ز  Kanaka   همکن ز 

میشرگ  AAمیز د، ای  مشرتیو  ز  بخرش د ق د صف  ۲5

   TAA ،SSA ،LTA ،PCHAهرن  زینت    بر  شریان 

TDA (.6، 5)اقسررتش شررف  ز ررل Muraleedhar   ایرر

شیح دزد و  میشرگ شریان   AAمشتیو   ز ز  بخش د ق 

  شرریان  بررن  ا  رمقرر   SSA ،ACHA ،PCHAهررن  

(Profunda brachii artery, PBA  )(۲۱)بررید  ز ررل .

  همکن ز  متلا  جید ای  مشرتیو   Ezzatiری   بی زان، 

زررلاز ش هررن  رضرریم   ز   شررنخ  LTA ،SSAشررنمل 

 .(۲5)زمفوید 

ایرر  مشررتیو  برریز   ،  همکررن ز  Patilد  مان هرر  

ز  شررنخ ) SSA ،ACHA ،PCHA   PBAهررن  شرریان 

میشرگ  AAور  ز  بخرش ز ل  زیداف ز شین نا  ( BAز  

   Saeed مان هررنت دا رری  ای ررط. (5)زینررلمرر 

هررن  مشررتیو  ز    همکررن ز  ایرر  Vijaya همکررن ز   

هرن  ور  میشرگ شرنخ  زرلاز ش ویدمرف AAبخش  ریق 

  همکررن ز  زرررلاز ش  Saeed .(۲6، ۲۷)مختلفرر  بیدمرررف

 3.8د   AAز  بخررش  رریق  SSA –CHویدمرف ورر  ایرر  

مان ه  دا ی  مشن  دزد  (.۲6)زتیدمیز د میشگ م د صف 

مریز د ز  بخرش ز ل، د  د صف  4/6د   SSAو  شیان  

میز د  د صف ۷1.۱میز د ز  بخش د ق   د  د صف  ۲5.۷

د  زرلاز ش مری د . (۲)زتریدمیشگ مر  AA یق ز  بخش 

 .میشگ زینت  ز ل AAز  بخش د ق  SSAانضی، شیان  

دهر ، بیخر  مان هرنت بر  ری   بری ز  یهرن  شرنخ 

هن  جمهتتر  مترلا هن بن  اژز  بی    ز ابنط زان  ز ان تی 

  همکرن ز  د  جمهترل  Olojedeبریز  مثرنل، . زمفپیدزخت 

KwaZulu-Natal یرریب  زررلاز ش ویدمررف ورر  گنیاقررن  ج

د   من    د   مل  ز ل شتیع  AAهن  بیخ   ز ان تی 
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برن زارن ارنل، شریزهف میجرید همچیرن  . زمرفبن ای  دزشرت 

محف د   منهم ی  برید    ارنویی  ز  ری   اهر    ثرنبت  

هن بن جیس ارن مرژزد ز زئر  مشرف  د بن   ز ابنط زان  ز ان تی 

اری د   بفشین ر  زسرتید بینبیزان، زمجنق مان هرنت ون. ز ل

 ایزمف ب  د و بمتری زهمترل زمسرن هن  مختلف م جمهتل

 (.۲8)شینخت    بن تی  زان اغتتیزت ومک ویف

هرن   هرن، گ رتبد  منات  گزلاای  ، ایمی هرن، گبسر 

اشریا  . شریمفطری  مکری  مشرنهف  مر هن   یفن   ب زی 

 هن   یفرن   گزرلاای   د  بیخر  زرمرنل جیزار ، ز زی 

برن . (۲1)هن  یطن  پسرتن ، ضری  ت دز دایان گ جمل  ممش

هرن  اشختصر    د مرنم  ایج  ب  زنلازاش ز تفند  ز    ش

 ری  ر ، د و اییررنت ری  ر -امنجم  د  بتمن ز   لب 

AA  هرن ی تن را ز  نارز. ز  بیخی دز  ز رلز  زهمتل  اژ

    ری  ر  د تی ر  یهنتایزمیف بی زمتخن  مسر م نتچیهش

 د  ژ ا ب  ، مت  ایم  بن  ن   هن جیزا د   یتزشتاصم

 شتمسرتق یت، اگثAA کتای منا  هنبتگ  نا سشاگمی  میز د

  ی اگزرلا ن اشری ن،از  میظری مرفزخیت مری. بنشیف دزشت 

  د تی رر  برریز نا لااجررن یتمسرر کاررریرریز  برر  زمرری   

  ز  ز  گئری ت چر اد  ضازمف  ز کی  ، ز  جمل  د  اهری

 ,Transcatheter aortic valve implantation) ورررناتی

TAVI)ور   مرن زمتب د  ژ ار ب  ید؛تز ، می د ز تفند   یز  م 

 مرن ز ت، د  بناررری   بری ز. مفز مرف مین رب نمی زل  د تی 

 یتمسر نارز ز  ز رتفند  ، چن  نا  اتمح ن اشی  من تب ب  مبتی

 .(۱4)  اکیتک  ممم  دزشت  بنشف  رملکید  ناایزمف ملاز م

وییفزن  بتسبنل، د  مهیض  اژ  پیان    شکن ز ، ب 

خای زاجند گمی اسش شیان  گزلاای   ب  د تل نشرن  مکری  

ایزمرف میجری بر  زان  ضرهتل مر . بی     شیان   یز  دز مف

هرن  شریانم ، زنرلازاش میضره  ضرخنمل جفزشفز   ا 

 (.۱۲)زایتتمن   زنلازاش خای ای مبی    گمبری   محتار  شرید

د  مهرریض  AAمررن ز  بررن د  نت رر  مررلامن شررنم  متررلا، د  بت

 ، ااشرریز نتد  چیرر .گ ررتب مسررتقتش اررن وششرر   رریز  دز د

 نتا  لااخیمی سکاایزمف   م  هتیطبتی  هنشنخ   جید

  طری   نبرل اریجمبر   ز  مرتایم  هن جیزا نا  زمفز  جن

بیرررنبیزان، شرررینخل د ترررق گمرررنایم     .دهرررف شازنرررلاز

بیز  ونهش ریز ض اتن رمرل  هن  زان شیان  ز ان تی 

رملترنا   ز  زان   ، اصریایبیدز   پرتش. (۲)ضی    ز ل

 گمژاریزیزن ، دزپلری ز  تیز ریمف   CT هرنا  منمیرفبن   ش

MRI  هررن  مقررش ولتررف  د  شین ررنا   ز ان ررتیAA   

  هررنزدیررنق دزد  .وررنهش خارریزت اررتن مفزخلرر  دز د

متخررن  ایزمررف برر  ز مرر کتررگمنایم دزمررش بررن  یبیدز ااصرری

 میجرری  یتبررن  جامتررن بمبررید    جیزارر  یهنتارری مسررمررناز

 (.۱4)شید

طینر  د  زان زلاز ش می د  اک اغتتری مرند  ارک

ویرف ور  برن نقرفز   ز مستیف مر  AAده   ز  ی  شنخ 

ACHA   اضی  د  ای  مشتیو متمنالا میشرگ زینتر  ز  

بخش ز ل شیان  میشگ . شیدمشخ  م  AAبخش د ق 

STA  شرنخ     و  بخش د ق ارک ایر  د بید ، د  ان

  ایرر   LTAهررن برر  اکرر  ز  شررنخ  ؛زاجررند وررید  ز ررل

. اقسرتش شرف  ز رل SSA   PCHAهن  مشتیو شیان 

د  بخررش  رریق شرریان   ACHA نبررل ایجرر  ز ررل ورر  

مشنهف  مشف،  ضهتت  ور  د  مان هرنت پتشرتن زرلاز ش 

زارن زرلاز ش مری د  بری زهمترل شرینخل . مشف  ز رل

تش تی  ز  ریز ض د  ارتن زرمرنل بیز  پ AAاغتتیزت 

  .جیزا  اگوتف دز د
 

 سپاسگزاری
  ررتل  میاسرریفزن  میزاررب  ررف دزم     رر نم  بررفان

صمتمنم  خید  ز ز  همکن   ز  شمیف زرضن  محتیق زری   

میاسریفزن    نبل ذوی ز ل ور  .دز مفرلیق اشیا  زبیز  م 

   .زیم  اهن ض میننه  مفز مفوییف و  هتچزریق م 
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