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BAZU OYNAGININ SIXILMA SINDROMUNUN DiAQNOSTIKASINDA ULTRASOS VO
MAQNIT-REZONANS TOMOQRAFIYASI MUAYINOLORININ MUQAYiSoLI
TOHLILI
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Moaqalads bazu oynagimin sixilma sindromunun diagnostikasinda ultrasas miiayinasi (USM) ila magnit-
rezonans tomoqrafiva (MRT) miiayinalorinin miiqayisali dayarlondirilmasi moagsadilo aparilmis tadgiqat
haqqinda malumat verilmigdir. Todgiqata calb edilmis 98 xastonin miiayinalorinin naticalori gostormisdir Ki,
USM iisulu ilkin qQiymoatlondirmada faydali olsa da, patoloji dayisikliklorin yayilma daracasinin, yanagsi vator
zadalonmalorinin va prosesin marhalasinin daha daqiq miiayyon edilmasi baximindan MRT miiayinasinin
imkanlar: daha yiiksakdir. Moagalodo hamginin bazu oynagumin sixilmasi sindromu olan 57 yash kisi
pasiyentda aparilmis USM vo MRT miiayinalorinin naticalori tagdim edilmisdir.

Acar sozlar: c¢iyin oynagi, sixilma sindromu (SS), supraspinatus azalo vatori, magnit-rezonans
tomogqrafiya (MRT), ultrasas miiayinasi (USM), subakromial-subdeltoid bursit
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cyb0enbmoudusili oypcum
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Ciyin qursaginin  agrist  miasir  klinik mexaniki sixilma ilo deyil, hom do funksional
praktikada on genis yayilmis istinad-harokat biomexaniki pozulmalar vo skapulohumeral
sistemi problemlorindon biri olub, miixtolif ritm doyisikliklari ilo six olagolidir [2].
dovrlordo diinya iizro yash ohalinin toxminon Bazi oynaginin sixilmasi sindromunun diag-
18-31%-ni ohato etmisdir vo ilkin tibbi nostikasina miiasir yanagmada goriintiilomo
yardimda on ¢ox rast golinon tglincii skelet metodlart miihiim rol oynayir. Ciyin qursaginin
ozolo problemi hesab edilir [1]. Bu patolo- patologiyalarinin  bu baximdan giymatlon-
giyanin hoyat soviyyesini azaltmasinin oho- dirilmosindo ultrasos miiayinosi (USM) vo
miyyatli sobabi, rotator manjeti (rotator cuff) magnit-rezonans tomografiyasi (MRT) miia-
kompleksinin zodolonmalori vo subakromial yinolori osas instrumental lisullar kimi qobul
sixilma sindromu (SS) ilo olagalidir. Miiasir olunur [3]. USM dinamik giymotlondirma im-
todgiqatlara goro, ¢iyin qursagmin agrisi ilo kani, slgatanlig1 vo az maliyya xarci ilo Ustiinliik
miiraciot edon pasiyentlorin oksor hissosindo toskil etso do, onun noticolori ohomiyyatli
rotator manjeti patologiyasi askar edilir. SS daracads operatorun tacriibasindon asihidir [4].
subakromial boslugda yerloson yumsaq toxu- Bu sobabdon USM-in naticalarinin slava olaraq
malarin, xiisusilo M.Supraspinatusun vetarinin daha doqiq, spesifik, hassas {isullarla qiy-
mexaniki sixilmasi naticosindo yaranan klinik matlondirilmasing ehtiyac yaranir. Miiasir tod-
vo morfoloji doyisikliklor kompleksi kimi gigatlarda bazu oynagi patologiyalarmin diag-
xarakterizo edilir. Bu sindrom subakromial nostikasinda MRT metodlarinin rolu genis so-
bursit, tendinoz vo votor yirtiglart kimi genis kildo aragdirilmaqdadir; moveud klinik  tov-
patologiyalar spektrini ohato edir. Son illords siyolordo bu miiayinonin praktik ohomiyyati
aparilan arasdirmalar gostorir ki, SS yalniz xtisusi vurgulanir [5, 6].
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Togdim edilon todgigat isinde bazu
oynaginin  sixilmasi  sindromunun (BOSS)
diagnostikasinda USM vo MRT miiayinalarinin
imkanlarinin  miiqayisali tohlili aparilmis vo
onlarin  klinik praktikada optimal istifado
imkanlar1 tohlil edilmisdir.

Tadgigatin material vo metodlari. Todgigata
Baki sohari Markozi Klinik Xostoxanasmin Tibbi
gorlintiilomo s6basine bazu oynaginda sixilma
sindromu ilo daxil olmus 98 xastonin naticolarinin
miiqayisoli tohlili daxil edilmisdir. Todqiqatin
naticolori sag ¢iyin nahiyasindo agri vo harokot
mohdudlugu sikayatlorilo miiayinadon kegmis 57
yash kisinin milayinesinin naticolori {izerinden
toqdim edilir. Pasiyentds diagnostik magsadls ardicil
olarag USM vo MRT miiayinolori icra edilmisdir.
USM zamani akromio-humeral masafa, subakromial
kisa vo M.Supraspinatusun vatari qiymatlondirilmis,
MRT miayinesindo iso yumsaq toxumalar va
stimiitk iliyi doyisikliklori analiz edilmis va
miigayisoli tohlil apartlmisdir.

Tadgigatin naticalori va onlarin miiza-
kirasi. Klinik olaraq pasiyentds ¢iyin nahiys-
sinds agri, xiisusilo qolu qaldirma vo yana agma
zamant agrinin artmasi, homginin, harokot amp-
litudasinin mohdudlagmasi miisahids edilmisdir.
Aparilmig klinik vo instrumental miiayinolords
BOSS-ys uygun kompleks morfoloji vo funk-
sional doyisikliklor askarlanmigdir. Klinik ola-
matlor goriintiiloms tisullart ilo alinan natico-
lorlo uygunluq toskil etmis vo patoloji prosesin
osason rotator Manjetin  ozolo  vatarlorini,
xiisusilo M.Supraspinatusun vatari, hamginin,
ikibagli azalonin uzun bas votaorini vo periarti-
kulyar yumsaq toxumalar1 ohato etdiyini gos-
tormisdir.

MRT-nin sagittal proyeksiyada T2W-Fs
goriintilisiindo akromiohumeral masafonin nazo-
rocarpacaq dorocodo daralmasi miioyyon edil-
misdir (Sokil 1).

Sakildan goriiniidiiyii kimi, akromio humeral
mosafs 5,38 mm (normada 8-12 mm) olmusdur
ki, bu da subakromial sahonin daraldigim vo
sixilma mexanizminin mdvcudlugunu gostarir
[5]. Eyni goriintiido M.supraspinatus votorinin
akromionun oOn-alt hissosi altinda sixilmasi
miisahido edilmisdir. Bundan olavo, sub-
skapulyar vatorin otrafinda az miqdarda maye
arttm1 geyd olunmusdur ki, bu da yanasi iltihabi
doyisikliklorin movcudlugundan siibhalonmaoyo
osas verir. MRT goriintiilomalori aydin sokildo
bazu oynaginda subakromial sixilmanin vo
rotator manjet strukturlarinin  yiiklondiyini
niimayis etdirmisdir.
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Eyni zamanda USM-da ds ikibagli azalonin
uzun bas votorinin otrafinda maye artimi
misahids edilmisdir (Sakil 2).

Votor daxilindo struktur heterogenliyi vo
exogenliyin doyismasi tendinit, tendinopatiya
va tendinoza uygun slamatlor kimi qiymotlon-
dirilmisdir. Bu dayisikliklor ¢iyin qursaginin
on torofindo agrinin formalagsmasinda ikibasl
ozolo votorinin do istirak etdiyini gosterir.
USM-do M.Supraspinatusun vatarinin bazu
stimilyline bitismo nahiyasinds incalma, kon-
turlarin geyri-boraborliyi vo tendonatrafi saho-
do clizi maye artim1 agkar edilir (Sokil 3).

Bu doyisikliklor vatorin tokrarlanan mexa-
niki yliklonmoys moruz qalmasi ilo olaqodar
tendinopatik zodolonmo kimi qiymotlon-
dirilmis, tam yirtiq olmasa da, votorin dege-
nerativ doyisiklikloro moruz qaldigini aydin
gostorir.

T2W-Fs Sag.

Sakil 1. MRT, sagital proyeksiya, T2W-Fs goriintii.
Akromio-humeral moasafonin daralmast (5.38 mm),
supraspinatus  azalo  vatorinin  akromion altinda
sixilmast va subskapulyar azala vatorinin atrafinda az
miqdarda maye artimi
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Sakil 2. USM-do ikibasl azalonin uzun bas vatorinin
atrafinda maye artimi va vator daxilinda tendino-
patiya/tendinoz alamatlori
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Sakil 3. USM-da supraspinatus azala vatorinin  bazu
siimiiytina bitisma yerinda incalma va ciizi maye artimi

Sakil 5. MRT-do
vatorinda
mial/subkorakoid bursada maye artimi

ikibasli azalonin uzun bagsinin
tendinopatik  dayisikliklor va  subakro-

MRT miayinssinin  digor kosiklorindo
M.Supraspinatusun votorin bazu siimiiyiino
bitismo hissesindo vatordaxili yiiksok inten-
sivlikli signal artimi1 miisahide edilmisdir ki, bu
da votor zodolonmosi proseso qosuldugunu
gostarir (Sakil 4).

BOSS agrn sindromumum yaranmasmda
votor otrafinda az miqdarda maye goriinmosi
patologiyaya tendinit komponentinin olava
olunmasm tosdigloyir. Eyni zamanda bazu
stimilyii baginda subkortikal sahodo miisahido
edilon doyisikliklor stimiik iliyi 6demi vo ya
kontuziya tipli doyisikliklor kimi qiymatlon-
dirilmigdir. Bu naticolor BOSS-nin genis pato-
loji proses oldugunu, yalniz yumsaq toxumalari
deyil, hom do stimiik strukturlarin1 ohato etdi-
yini gostormisdir. Eyni zamanda MRT-nin di-
gor goriintiilorinds ikibaglt ozolonin uzun bag
vatorinds maye artimi, votarin incalmasi va sig-
nal doyisikliklori miisahids edilmisdir (Sokil 5).

Umumilikdo, aparilmis USM vo MRT miia-
yinolori SS patologiyasinin  ¢oxkomponentli
xarakter dasidigini gostormigdir. USM  voter
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Sakil 4. MRT, koronal T2-FS gériintiido supraspinatus
azala vatarinda tendinoz, tendonmatrafi maye va bazu
stimiiyti basinda siimiik iliyi odemi

dayisikliklorini vo periartikulyar maye artimini
askar etmokdo faydali olmus, MRT iso akro-
mio-humeral mosafonin daralmasini, M.Supra-
Spinatusun vatorinin  sixilmasini, vatordaxili
degenerativ doyisikliklori, stimiik iliyi 6demini
va bursit alamatlorini gostormisdir.

Bazu patologiyalarinin  diaqnostikasinda
radioloji tsullar mithiim yer tutur [6-8]. Ciyin
oynaginin SS subakromial sahodo rotator
manjet strukturlarinin, xisusilo  M.Supra-
spinatus-un vatorinin sixilmasi ilo miisayiot
edilon va tokco mexaniki deyil, 6ziindo ham do
degenerativ-iltihabi komponentlori comlayan
patologiyadir [2]. Toqdim olunan klinik nii-
mund agrt vo horokot mohdudiyyoti goriin-
tiilomo naticalori ilo uygunluq gostormis, pro-
sesin hom tendonlari, hom do periartikulyar
yumsaq toxumalart shato etdiylt miioyyon edil-
misdir. Bu miisahidodo osas morfoloji gostori-
cilordon birt MRT-do akromio-humeral masa-
fonin 5,38 mm olmasidir. Bu daralma M.supra-
spinatus-un vatorinin akromion altinda sixil-
masini izah edir vo klinik olaraq qolu qaldirma
zamani agrinm artmast ilo 6ziinli biliruze verir.
Beloliklo, MRT yalmiz sixilma mexanizmini
deyil, hom do anatomik daralmanin funksional
sikayatlorlo olagasini ortaya qoyur. M.Supra-
spinatusun vatorindo ham USM, hom do MRT
milayinosi zamani incolmo, struktur hetero-
genliyi, votoratrafi maye vo vatordaxili signal
doyisikliklorinin osasinda tendinopatik-dege-
nerativ zodolonmo askarlanmigdir. Tam qat
yirtigin izlanmamasi sixilma sindromunun daha
cox tendinoz vo xronik yiliklonmo fonunda
formalasdigindan siibhalonmoyo osas verir. Bu
baximdan toqdim olunan arasdirma rotator
manjetin struktur transformasiyasi ilo gedon
morhololi proses oldugunu gostarir. Ikibash



ozolonin uzun bag votorindo goriinon maye
arttm1 va struktur doyisikliklorinin hom USM-
do, hom do MRT-do miisahido edilmosi do
prosesin yalniz supraspinatus votori ilo moh-
dudlasmadigin1 gostorir. Oldo edilmis noticolor
bazu agrisinin formalagmasinda ikibash ozolo
vatorinin do istirak etdiyini vo periartikulyar
strukturlarin - birlikdo zodolondiyini  gostoran
mithim olamatlori dostokloyir. Subakromial-
subdeltoid bursa vo digor periartikulyar saho-
lordo maye artiminin askarlanmasi iso mexaniki
sixilmaya reaktiv iltithabi cavabin naticosi kimi
doyarlondirilir.

MRT miiayinosi zamani bazu siimiiyiiniin
baginda sitimik iliyi 6deminin miioyyan edil-
mosi yaranmig patologiyanin diagnostik qiy-
matlondirilmasinds xiisusi shomiyyat kasb edir
[8,9].Bu doyisiklik USM prosesindo goriin-
moyon daha dorin toxuma zodolonmasini oks
etdirir vo MRT-nin iistlinliiylinii gdstorir. USM
votorlorin - sothi  hissolorinin,  periartikulyar

mayenin vo dinamik doyisikliklori, MRT iso
degenerasiyani, oynaq kisasinin doyisikliklarini
vo stimiik iliyi reaksiyasini daha dolgun gos-
tarir. Togdim edilon klinik hal USM-nin ilkin va
praktik skrininq iisulu, MRT-nin ise diagnozu
dogiglosdiron vo patologiyanin maorholosini
miioyyonlogdiron metod oldugunu gostorir.
Notico etibarilo, toqdim olunan miisahido
BOSS-nin ¢oxkomponentli xarakterini gostorir:
akromio-humeral mosafonin daralmasi, M.Sup-
raspinatusun vatarinds tendinoz, ikibash ozo-
lonin uzun bas vatorinin calb olunmasi, bursit
olamatlori vo siimiik iliyi 6demi birlikde vahid
patoloji zoncir yaradir. Bu sobobdon ¢iyin qur-
saginda agr olan pasiyentlordo USM vo MRT-
nin bir-birini tamamlayan goriintiiloms tisullari
kimi qiymotlondirilmosi daha magsadsuygun-
dur [10,11]. Hor iki metodun birlikds totbiqi
BOSS-nin diizgiin diagnostikasinda bdyiik
ohomiyyat dastyir.
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CPABHUTEJBHAS OIIEHKA UCCJIEJIOBAHUM YJIbTPA3BYKOBOI'O
HUCCIEJOBAHUA (Y3U) U MATHUTHO-PE3OHAHCHOU TOMOI'PA®UU (MPT)
B IMATHOCTUKE CUHAPOMA UMIIMHIKMEHTA IIJIEYEBOI'O CYCTABA
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Pe3rome. B crartbe TpeCTaBICHBI PE3YNIBTAThI UCCIICOBAHUS, B XO0J¢ KOTOPOrO OBUI MPOBEACH CpaB-
HUTENbHBIA aHaJIN3 JaHHBIX yIbTPa3BYKOBOTO uccienoBanus (Y3U) n MarHUTHO-pe30HAHCHOW ToMOTrpadun
(MPT) y 98 nanueHTOB ¢ UMITUHKMEHT-CUHIPOMOM ILICYEBOTO CyCTaBa. Y CTAaHOBJICHO, uTO, X0Ts Y 3U Mo-
KET OBITh HCIOJB30BAHO IMPU IMEPBOHAYAILHOW OIEHKE, /IS O0Jiee TOYHOTO OMpEACICHUS PacIpoCcTpa-
HEHHOCTH IATOJIOTMYECKHX W3MEHEHUH, COIyTCTBYIOIIMX MOBPEKICHU U CTaguU MNATOJIOTHYECKOIro
mpotiecca 1enecoodbpaszno mposenenue MPT-uccnemoBanna. B cratebe Takke MpeaCTaBIICHBI PE3yIIbTATHI
Y3U u MPT 57-neTHero nanueHTa ¢ UMIUHIXKXMEHT-CUHAPOMOM ILJICYEBOTO CYCTaBa.

COMPARATIVE ANALYSIS OF ULTRASOUND AND MAGNETIC RESONANCE IMAGING
EXAMINATIONS IN THE DIAGNOSIS OF SHOULDER IMPINGEMENT SYNDROME

A.Y.Akhundova!, M.J.Sultan?, T.A.Sultanova®
’ Academician M. Topchubashov Scientific Surgery Center;
’Department of Radiation diagnostics and therapy, Azerbaijan Medical University;
3Department of Neurology and Medical Genetics, Azerbaijan Medical University,
Baku, Azerbaijan

Summary. The article presents a study aimed at the comparative evaluation of ultrasonography (US) and
magnetic resonance imaging (MRI) in patients with shoulder impingement syndrome. The findings obtained
from 98 patients included in the study demonstrated that, although ultrasonography is useful in the initial
assessment, magnetic resonance imaging offers superior diagnostic capabilities for more accurately
determining the extent of pathological changes, concomitant tendon injuries, and the stage of the
pathological process. The article also presents the ultrasonographic and MRI findings in a 57-year-old male
patient with shoulder impingement syndrome.
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