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گزارش موردي

هاي براساس يافتهيديوريانيون شريهنگام مالفورماسص زوديتشخگزارش يك مورد
يوگرافيآر آنژ-سونوگرافي داپلر ترانس كرانيال و تطابق آن با ام

٢رضا بوستانيدکتر ، ١حميد اشرفيدکتر 

23/11/87تاریخ پذیرش 17/7/87تاریخ دریافت 

چكيده
در گذشته تنها راه تشخيص آن آنژيوگرافي معمولي بود، اما امروزه استفاده . باشدريزي تحت عنكبوتيه ميعلل مهم خوناز ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغز

اي در تخشيص ناهنجاري شرياني وريدي پيدا كرده است و اخيراً سونوگرافي داپلر ترانس كرانيال جايگاه ويژهيوگرافيآر آنژ-هاي غيرتهاجمي همچون اماز روش

. هنگام آن داردسزايي در تشخيص زودهريزي تحت عنكبوتيه اهميت بويژه در مراحل اوليه وقوع خونهعلت انجام سريع و راحت آن بهوگرافي داپلر بو سون

ژ واضحي داشت ولي درم تحريك مننيدر معاينات اوليه علا. دنبال آن تشنج بستري شده بودهعلت سردرد شديد و ناگهاني و بهايست كه بساله۱۹بيمار جوان 

ريزي تحت عنكبوتيه تحت عمل بزل مـايع نخـاع قـرار گرفـت كـه      ريزي يا ضايعه فضاگير وجود نداشت، لذا با ظن خوناسكن مغز شواهدي از خونيت-يس

كـه در  امـا جالـب ايـن   . ل انجـام شـد  بيني خطر وازواسپاسم، سونوگرافي داپلر ترانس كرانيادر ابتدا جهت پيش. دشاثبات ريزي تحت عنكبوتيه تشخيص خون

هاي جريان خون در عروق مغز مطرح كننده احتمال وجود ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغز در شريان مغزي مياني راست بود اندكسسونوگرافي انجام شده

. انجام شده وجود آن اثبات گرديديوگرافيآر آنژ-كه در ام

بينـي نمايـد، در   تواند خطر ايجاد وازواسپاسـم را پـيش  كه ميريزي تحت عنكبوتيه علاوه بر اينال در بيماران مبتلا به خونانجام سونوگرافي داپلر ترانس كراني

.باشدريزي تحت عنكبوتيه ارزشمند ميعنوان دومين علت شايع خونهتشخيص ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغز ب

ريزي تحت عنكبوتيه خونناهنجاري شرياني وريدي،،سونوگرافي داپلر ترانس كرانيال: هاواژهكليد

١٣٨٨پاييز، ٢٢٢-٢٢٤صم، سومجله پزشكي اروميه، دوره بيستم، شماره

۰۴۴۱-۳۴۴۳۲۴۳:تلفن، ۴پلاک ،۳۷کوچه ،يبهشتشهيد ابان يخ، هياروم:آدرس مكاتبه
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)نويسنده مسئول(اروميه )ره(امام خمينيبيمارستان ،و اعصاب دانشگاه علوم پزشكي اروميهاستاديار گروه بيمارهاي داخلي مغز ١
هاي داخلي مغز و اعصاب دانشگاه علوم پزشكي مشهد استاديار گروه بيماري٢

مقدمه
ــاك خــون ــه يكــي از خطرن ــواع ريــزي تحــت عنكبوتي ــرين ان ت

ي باليني بيماران مبتلا بـه  تابلو. باشدهاي عروق مغز ميبيماري
تحت عنكبوتيه در اغلب موارد وقوع ناگهاني سردرد ريزيخون

م تحريـك مننـژ   ي ـتـرين يافتـه علا  باشد و در معاينـه مهـم  مي
ناهنجـاري  از نظر اتيولوژيـك پـارگي آنوريسـم و    ). ۱(باشد مي

تحـت ريـزي خـون از علـل مهـم   شرياني وريـدي عـروق مغـز    
ريـزي خـون ترين عوارض از خطرناكيكي. باشندعنكبوتيه مي

. تحت عنكبوتيه وازواسپاسم است
ريـزي خـون ن در بيماران بـا  يتريپرسبا-ايطبق پروتكل کلمب

بايست هـر  تحت عنكبوتيه، براي تشخيص خطر وازواسپاسم مي
تحـت  ريزيخونروز پس از ۸-۱۴روز يك بار و به مدت ۳-۱

اما ). ۲(نس كرانيال نمود عنكبوتيه اقدام به سونوگرافي داپلر ترا
توانـد در  مـي سونوگرافي داپلـر تـرانس كرانيـال   رسد نظر ميهب

. هم مفيـد باشـد  ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغز تشخيص 
عروقــي هيــك كلافــناهنجــاري شــرياني وريــدي عــروق مغــز

طـور مـادرزادي در عـروق مغـز ديـده      هغيرطبيعي است كـه ب ـ 
تحت عنكبوتيه  ناشي ريزيخونموارد درصد۵حدود . شودمي

). ۲(باشـد  مـي ناهنجاري شرياني وريدي عـروق مغـز   از پارگي 
ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغـز  ناشي از ريزيخوناگرچه 

تـر  كمريزيخونتواند در هر سني ديده شود اما سن شايع مي
تحت عنكبوتيه ريزيخونكه در حالي). ۲(باشد سال مي۴۰از 

) ۲(باشـد  تـر مـي  آنوريسم در سنين بالاتر شايعناشي از پارگي
و آنوريسم توأماً ناهنجاري شرياني وريدي عروق مغز گاهي 
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