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В статье на основании литературных данных в виде оригинальной схемы приведено направление развития 
артериальной системы бедра. Показана изменчивость строения ветвей бедренной артерии. Высказано предпо­
ложение о зависимости уровня кровоснабжения анатомических образований (тазобедренный сустав) от степе­
ни развития и вариабельности указанных артерий.
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The article presents on the basis o f the literature data the direction o f the femoral arterial system as the original 

scheme. Variability o f the femoral artery branches stucture has been shown. The dependence o f the level o f anatomic 
formations’ (hip joint's) blood supply on a degree o f development and variability o f  the specified arteries is supposed.
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Артериальная система призвана выполнять 
свою важную и благородную функцию в плане 
обеспечения питанием тех либо иных анатомичес­
ких структур различных областей человеческого 
тела. Нередко уровень развития указанных струк­
тур зависит от степени изменчивости строения 
сосудистого русла соответствующей анатомичес­
кой области.

Основной сосудистой магистралью бедра, на 
которой лежит главная нагрузка по его кровоснаб­
жению, помимо самой бедренной артерии, являет­
ся ее ветвь -  глубокая артерия бедра. Многочис­
ленные анатомические исследования показали, что 
существует большое количество вариантов глубо­
кой артерии бедра, касающихся степени ее разви­
тия, уровня и места начала, топографии, вариан­
тов отхождения ее основных ветвей и т. п.

Глубокая артерия бедра слагается из следующих 
основных ветвей: медиальной и латеральной арте­
рий, огибающих бедренную кость и прободающих 
артерий. Иногда одна из огибающих артерий либо 
обе артерии одновременно самостоятельно начи­
наются от бедренной артерии (в последнем случае 
глубокая артерия бедра дает начало лишь пробо­
дающим артериям).

В связи с этим [6] выделяет 3 формы глубокой 
артерии бедра:

1) форма значительного недоразвития (отхож­

дение обеих огибающих артерий от бедренной);
2) форма частичного недоразвития (отхождение 

одной из огибающих артерий от бедренной арте­
рии);

3) форма полного развития сосуда (с наличием 
обеих огибающих бедренную кость артерий).

Варианты системы бедренной артерии и ее вет­
вей со сравнительно-анатомической точки зрения 
могут быть сгруппированы в ряд постепенных пе­
реходов от примитивного устройства к окончатель­
ной для человека форме [4, 6,7,13].

Самым примитивным по устройству вариантом 
для человека является отсутствие бедренной арте­
рии и замещение ее седалищной. В литературе 
описано 10 таких случаев [12, 16].

Вторым по развитию вариантом является отсут­
ствие глубокой артерии бедра: она не дифферен­
цируется вообще, и все присущие ей ветви отхо­
дят от бедренной артерии. У человека этот вари­
ант, который можно охарактеризовать как форму 
полной редукции глубокой артерии бедра, встре­
чается очень редко и описан в литературе всего 
лишь 6 раз [10, 18, 19].

Форма значительного недоразвития, когда глу­
бокая артерия бедра складывается лишь из пробо­
дающих ветвей, а обе огибающие артерии отходят 
от бедренной артерии, а также форма частичного 
недоразвития (редукции) глубокой артерии бедра,
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когда одна из огибающих артерий (либо медиаль­
ная, либо латеральная) начинается от бедренной 
артерии [6], встречаются у человека довольно час­
то.

Когда же глубокая артерия бедра состоит из 
прободающих и двух огибающих артерий, т. е. 
представляет собой форму полного развития сосу­
да, -  это является высшим этапом эволюции, ис­
ключительным приобретением человека [7, 12].

Тщательно проанализировав имеющуюся лите­
ратуру по данному вопросу, мы предлагаем соб­
ственную схему (см. рис.) развития артериальной 
системы бедра, в которой представлены 10 теоре­
тически возможных вариантов строения глубокой 
артерии бедра и ее основных ветвей: от примитив­
ных форм до полного развития сосуда. Особенно­
стью указанной схемы является то, что она вклю­
чает множество переходных форм развития дан­
ной артерии, в том числе, когда огибающие бед­
ренную кость артерии (либо обе, либо поодиноч­
ке) не просто берут начало от бедренной артерии, 
а делают это совместно с глубокой артерией бедра

(варианты TIT. TV, V, VIII, IX согласно приведенной 
схеме).

Количественные данные авторов по поводу на­
чала огибающих артерий весьма различны: меди­
альная артерия, огибающая бедренную кость, на­
чинается от бедренной артерии в 12,8-44% случа­
ев; латеральная артерия, огибающая бедренную 
кость -  в 6,7-30,9% случаев; обе огибающие арте­
рии отходят от бедренной в 1,5-16,4% случаев [1, 
8, 9,14,16, 17]. Такая разница в процентном отно­
шении по одному и тому же признаку объясняет­
ся, по-видимому, разнородностью исследуемых 
групп (по возрасту, полу, этнической принадлеж­
ности, генетическим критериям и т. п.).

Вышеуказанные данные получены в основном 
при проведении исследований на трупах взрослых 
умерших. Однако ряд авторов [2, 3, 5, 11, 15, 20] 
самым тщательным образом изучили вариантную 
анатомию начала огибающих артерий на детском 
материале (плоды, новорожденные, дети первых 
лет жизни) и пришли к выводу, что источники от­
хождения данных артерий вариабельны и отража-

Рис. Развитие артериальной системы бедра.
1 - бедренная артерия; 2 - глубокая артерия бедра;

3 - медиальная, огибающая бедренную кость артерия; 4 - латеральная, огибающая бедренную кость артерия

44



Журнал ГГМУ 2005 № 2 Оригинальные ИРОЛвАОВАНИЯ

Таблица. Варианты строения системы бедренной артерии

Исс-е группы Контроль 
(n = 25/50)

Трисомия 21 
(n = 16/32)

Трисомия 18 
(n = 10/20)

Трисомия 13 
(n = 22/44)Варианты БA

11 - 12,5/6,25 - 9 ,1/4,5
III - 6,25/3,1 - 9 ,1/4,5
VI 20,0/10,0 43,75/25,0 100,0/60,0 18,2/11,4
VII 8,0/4,0 6,25/3,1 - 4,5/4,5
VIII 8,0/4,0 37,5/21,9 - 4,5/2,3
IX 4,0/2,0 6,25/3,1 30,0/15,0 18,2/13,6
X 100,0/80,0 68,75/37,5 50,0/25,0 4,5/2,3

Примечания:
® нумерация найденных в результате исследования вариантов строения системы 

бедренной артерии (варианты I, IV, V нами не обнаружены) приведена согласно 
предложенной выше схеме (см. рис.);

•  количественные данные в таблице указаны в %: в числителе -  количество случа­
ев, в знаменателе -  число исследованных конечностей.

ют ту изменчивость строения, которая встречает­
ся и у взрослых.

Для уточнения имеющихся в литературе данных 
по вариабельности источников начала огибающих 
бедренную кость артерий, а также подтверждения 
правильности направления развития изучаемых 
артериальных сосудов, приведенного в вышеука­
занной схеме, мы доступными анатомическими 
методами провели исследование на генетически 
неоднородном материале. Изучалось анатомичес­
кое строение артерий бедра у плодов и новорож­
денных с хромосомными синдромами: трисомия 
13-22  случая, трисомия 1 8 - 1 0  случаев и трисо­
мия 21 - 16  случаев. Контрольная груп па-25 слу­
чаев новорожденных без видимых пороков разви­
тия, умерших от асфиксии и родовой травмы.

Полученные в результате исследования данные 
приведены в таблице.

Как видно из приведенной таблицы, анатоми­
ческое строение системы бедренной артерии ва­
риабельно. Особенно эго прослеживается при хро­
мосомных синдромах, где преобладают варианты 
недоразвития глубокой артерии бедра -  начало ар­
терий, огибающих бедро от бедренной артерии. С 
другой стороны, медиальная и латеральная огиба­
ющие бедренную кость артерии являются практи­
чески основными сосудами, питающими весьма 
важный (в плане опоры и движения) для нижней 
конечности орган -  тазобедренный сустав. От 
формирования источников кровоснабжения и из­
менчивости их начала, а в результате этого уровня 
кровоснабжения, во многом зависит степень раз­

вития различных структур­
ных элементов указанного 
сустава.
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