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COVID-19 PNEVMONIYASININ DIAQNOSTiKASINDA DOS QOFasi
RENTGENOQRAFIYASI: RADIOLOJi GORUNTU VO KLINIK KORRELYASIYA

Azarbaycan Tibb Universitetinin Siia diagnostikast va siia terapiyast kafedrast, Bak:

COVID-19 pnevmoniyasinin diagnostikasinda dés qafasinin rentgenoloji miiayinasinin
naticalorinin tohlili va radioloji goriintiilorin klinik alamatlarls korrelyasiyasinin dayarlon-
dirilmasi maqsadilo yasi 22-74 arasinda olan, 96(44%) nafor kisi, 124(56%) nafor qadin
olmaqla diagnozu zancirsakilli polimeraza reaksiyast testi il> tasdiq edilmis 220 xasta iizarinds
tadgiqat  aparihmisdir.  Tadgiqata  01.04.2020-15.07.2020  tarixds Azarbaycan  Tibb
Universitetinin Todris-Carrahiyya Klinikasinda miialico alan xastalorin klinik-laborator va
radioloji miiayinalorinin naticalari daxil edilmisdir. Do qafosinin rentgenografik miiayinasinds
buzlu siisa goriintiisii, konsolidasiya, diiyiin va retikulyar diiyiin tipds kolgaliklar agkar edilmig
vo asagi paylarin zadalonmasi ila bilateral tutulma iistiinliik togkil etmisdir. Miiayinanin
hassashg bu aspektds daha yiiksak diagnostik informativliya malik olan kompyuter-tomoqrafik
miiayina ila miiqayisada toxminan 72,1% taskil etmis, rentgenoloji miiayinanin informativliyinin
yoluxmann ilk 1-4-cii giinlorinds asag1 oldugu, xastaliyin 8-11-ci giinlarinda hassashgin daha
yiiksak hadlarda oldugu izlonilmisdir.
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2019-cu ilin  sonunda SARS-CoV-2 kilda qiymotlondirilmasi iigiin vacibdir.
(Severe acute respiratory syndrome related COVID-19 pnevmoniyasinin diagnostika-
coronavirus-2 — koronavirusla slaqoli Siddatli sina dair monbalarda praktik noticalora asason
Kaskin Tonoffiis Sindromu) adli yeni bir dos qafasi rentgenoqrafiyasindan (DQR) daha
virus, Cindon baslayaraq diinya miqyasinda hossas  va  spesifik olan  kompyuter
yayildi [1]. COVID-19 xostoliyi adlanan, tomografiya (KT) miiayinasina  istiinliik
yiiksak yoluxuculuga malik olan bu pato- verilir vo diqgat yetirilir [4, 5]. Xsusils,
logiya koskin respirator disstres-sindromla Cinda KT miiayinasi COVID-19 iigiin birinci
naticalonan agir pnevmoniyaya sabab ola bilor sira diagnostik metod kimi istifads edilirdi.
[2]. SARS-CoV-2-nin genetik ardicilliginin Buna baxmayaraq, pandemiya zamani, xiisu-
toyinina osaslanan oks-istiqamotli transkrip- sila, ganc xastalora haddindan artiq radiasiya
siya zongirgokilli polimeraza reaksiyas testi- tosirini, miiayinaden sonra aparatin  de-
nin (RT) siiratli inkigafina tokan verdi va zinfeksiya tadbirlorini nozoro alaraq, KT
hazirda bu test xastoliyin diagnostikasinda milayinasinin o godor do asan olmadigini
quzil standart hesab edilir [3]. Bununla bir- unutmamahyiq. Hazirda diinyada oksar xasto-
likda, bu seroloji mitayinanin gox sayda yanls xanalarda ilk ndvbada, xastalorin harakatini
monfi naticalorinin  olmasina  géro  bazi azaldan va garpaz infeksiya riskini minimuma
mohdudiyyatlori vardir. Klinik-epidemioloji endiron portativ rentgen aparatlarindan
baximdan giibhali olan xastalorin radioloji istifads edorak RT ilo miiqayisada daha siiratli
milayinoesi RT testinin noticalorini gozloyar- naticalor aldo edon DQR ilkin miiayina
kan agciyerlorin zadalonmosinin siiratli  so- metodu kimi tatbiq edilir [6-8]. Buna gora da,
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todgiqatimizin - moaqsadi  segilmis  xasta
grupundaki asas DQR alamatlorini tadgiq et-
moak, KT ilo miigayisada miiayinonin diaqnos-
tik imkanlarim arasdirmaq. eyni zamanda
xostaliyin klinikasi ilo rentgenoloji alamatlari
korrelyasiya edorak  COVID-19  pnev-
moniyasinin asas radiografik xiisusiyyatlarini
daha yaxs1 basa diigmokdir.
Tadqiqatin material va metodlari. Todgiqata
01.04.2020-15.07.2020 tarixdos Azorbaycan Tibb
Universitetinin - Tadris-Carrahiyya Klinikasinda
COVID 19 diagnozu RT testi ilo tosdiq olunmug
220 xastonin  klinik-laborator  va  radioloji
miiayinalorinin  naticalori  daxil  edilmigdir.
Xostalardan 96 (44%) nofari kisi, 124 (56%) nafo-
ri gadin olmus, yas haddi 22-74 arasinda taraddiid
etmigdir. Yanagi xastaliyi olan xastalar tadqiqata
calb edilmamisdir. Klinik slamatlordon qizdirma
(52%), Oskiirak (34%), tangnafaslik (29%), ishal
(12%), asteniya (48%), mialgiya (56%) va
anosmiya (32%) kimi alamatlar qeyds alinmisdir.
Xastolorin  hamusinda  vaziyyats bagh olaraq
stasionar va portativ rejimds on-arxa, arxa-on, ¢ap
va lateral rentgenogramlar ¢akilmis, 85 xastada
DQR miiayinasinin naticaleri KT miiayinasinin
naticalori  ilo  miiqayisali dayerlandirilmisdir.
Biitiin goriintiilor sakil arxivlesdirma sisteminda
(PACS) saxlamlmig, “buzlu siigs” goriintiisii,
konsolidasiya va retikulyar-diiyiinlii k6lgaliklar,
pulmonar  diiyiinlor soklinda Fleischner
Comiyyatinin ~ terminlor  liigatine  asasen

sistemlagdirilmisdir [9]. DQR-da miisahida edilon
dayisikliklar prosesin periferik va ya perihilar
ustiinliiyii, uni- va bilateral yayilmasi, yuxari,
asag1 va ya diffuz zodalonmasinin tistiinliik togkil
baximindan

etmasi qiymatlondirilmigdir.

Rentgenoqramlar digar agciyar patologiyalar
(kardiomegqaliya, venoz durgunluq, agciyer da-
marlarmin ~ trombozu,  plevral maye, pnev-
motoraks) yoniindan da qiymatlandirilmisdir.

KT miiayinalori da homginin, standart lokal
protokollar iizra asasen nativ rejimda aparilmig,
tasvirlar kasiyin qahnhgi I mm olmagqla agciyar
va yumsaq toxuma pancaralorinds tohlil edil-
miglor. 6 xastads DQR miiayinasinda tromboem-
boliyaya siibha olmus va bu xastalords miiayina
miifaviq protokolla kontrast maddanin tatbigi ila
apanlmigdir.

Tadgiqatin gedisinda alinms biitiin raqam gos-
toricilori miiasir tdvsiyalor nazera alinmagla
statistik tahlil edilmisdir. Statistik analiz variasiya,
diskriminant, korrelyasiya, isbath tobabat va
ROC-analiz tisullarimin tatbiqi ils aparilmisdir.

Tadgiqatin naticalari va onlarin miizaki-
rasi. Dis qafasinin rentgenoqrafik miiayi-
nasinin naticalari. COVID-19 pnevmoniya-
sinin  diagnostikasmda DQR  miiayinasinin
hassashiginin KT miiayinasindon daha asag:
olmasina baxmayaraq, xastaliyin daysrlondi-
rilmasinda ilk sira metodu hesab edilir. Ava-
danligin portativ olmasi va asanligla dezinfek-
siya edila bilmasi baximindan rentgenografiya
miiayinasi daha slveriglidir [4].

Bu sahada aparilmis tadqiqatlarin naticalari
gostarir ki, COVID-19 pnevmoniyasi zamani
DQR miiayinssinda daha ¢ox rast galinon
slamatlora  agciyar saholorinde miixtalif
sartlikdo olan kolgalikler — buzlu siisa goriin-
tiisii, konsolidasiya sahalori, diiyiinlor va
retikulyar-diiyiinlii goriintii aiddir (sok. 1, 2).

S$ak. 1. COVID-19 pnevmoniyasi. Sag agciyorin asagi payinda subplevral yerlosmis buzlu siiso
goruntiisii (fiqurla sarhadlonmis sahos): a) Dos gafasinin arxa-6n rentgenoqrami;
b) D6s qafasinin KT goriintiisii. Koronal kasik

$ak. 2. COVID-19 pngvmoniyam. Sag agciyarin orta v asagi paylarinda diiytingokilli
buzlu siigo goriintiilori (oxla gostarilmisdir): a) Dos qofasinin arxa-6n rentgenogrami
(fonda tuglanmis rentgenogram verilmisdir); b) Dés qafasinin KT goriintiisit. Koronal kasik

DQR miiayinasinds daha gox askar edilmis
slamata buzlu siiso goriintiisii aid olmugdur ki,
bu da 186 (84,5%) nofordo miisahido
eilmigdir. Bundan daha az — 113 (51,3%)
xastada iso buzlu siiso goriintiilori ilo yanasi,
konsolidasiya saholori vizuallagmigdir. 20
(9%) xastodo DQR miiayinasi limitinds dayi-
siklik askar edilmomis, 14 (6,3%) xastonin
noticasi  siibholi olmugdur.  Zadslonmoaler
daha cox periferik agciyar sahslorinds (71%)
va agag1 paylarda goriinmiis (74%), daha gox
hallarda (66%) bilateral xarakter dasimiglar.
Toktorofli tutulma zamani sag agciysrin
tutulmasi soldan daha gox olmusdur (52%-
sag, 48%-sol).

Ayrica, rentgenogramlarda COVID-19
pnevmoniyast iigiin spesifik olmayan hilar vo
ya vaskulyar durgunluq (28,3%), kardio-
meqaliya (21%), plevral maye (14,6%) va
pnevmotoraks (1,4%) kimi olamatlor do agkar
edilmigdir. 6 (2,7%) xostodo agciyar arteriya-
larinda tromboza siibho olmus vo xostolorda
kontrastli KT miiayinalari icra edilmigdir.

COVID-19 pnevmoniyas: ligiin saciyyavi
radioloji naticolor agkar edilon xastalordon
112 (56%) nofari qadn, 88 (44%) nafari kisi
olmugdur. Tutulma faizi vo agirliq doracasina
goro 62 yas va daha yuxari xastolords
doyisikliklor daha ciddi xarakter dagimis, 46
(23%) nofor intensiv terapiya sobasinds, 154
(77%) nofor palatalarda yerlogdirilorak miia-
lico ahmiglar. Todqiqatin aparildigi miiddatdo
milayina qrupuna aid olan 4 (1,8%) xastada
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letal natica izlonilmisdir.

DQR miiayinasindon alinmis naticalorin
diriistliiytiniin doyarlandirilmasi magsadils 85
xastada naticalor torakal KT miiayinasinin
naticalari ilo miiqayisa edilmigdir. Miiqayisa
qrupuna anamnezinde yuxarida gostarilon
klinik olamatlorden 3 vo daha goxu geydo
alinan va DQR normal olan xastalor (I qrup —
20 xasta), rentgenoloji miiayinads naticalorin
stibhali oldugu xastalor (I qrup — 14 xasts) va
DQR miiayinasindo agciyor arteriyalarinin
trombozuna siibha olmus xastalor (III qrup — 6
xosto) aid  edilmis va  goriintiilorin
radiomorfoloji xiisusiyyatlori mii-
ayyonlasdirilmigdir. I qrupda KT miiayinasin-
do 6 noforde doyisiklik izlonilmomis, 14
xastodo 3-10% tutulma gdstoran buzlu siigo
goriintlisit  agkar edilmigdir (yanhs moanfi
natica). Bu xastolords DQR miiayinasinin
yanhs manfi noticasinin asas sabablori xas-
taliyin erkan inkisaf dovrii, prosesin miiayina
tiglin  “gizli” hesab edilon sahalords lo-
kallagsmas: (tadqiqatimizda daha ¢ox diafraq-
mayani zonalarda) vo bazi hallarda portativ
rejimda ¢akilmis rentgenoqramlarda dayarlon-
dirma imkamnin suboptimal olmasi hesab
edilir. 1I qrupda olan xastalordon 10 nofords
naticalor DQR miiayinosina identik olmus va
COVID-19 pnevmoniyas: tasdiq edilmis,
lakin 4 xostedo DQR miiayinasinin naticasi
yanhs miisbat hesab edilmisdir. Bu xastalarin
hamisinda milayina  portativ  aparilmus,
suboptimal dayarlondirilma sababila 1 xastada



siid vazisinin superimpozisiyasi, 2 xastada
pulmonar hipertenziya va 1 xastada pulmonar
fibroza bagl dayisikliklor  yanhs miisbat
naticalora sabab olmugdur. DQR miiayinasin-
da pulmonar tromboza siibho olan (agciyer
saholorinin soffafliginin  artmasi, bu fonda
pulmonar vaskulyar soklin zoiflomesi — oli-
qoemiya alamatinin agkar edilmasi — Wester-
mark slamati) 6 xastada (III qrup) kontrastl
KT miiayinasi icra edilmis va 4 xastoda diag-
noz tasdiqini tapmusdir.

Tadqiqatimizda COVID-19 pnevmoniyasi-
nin agkarlanmasinda DQR miiayinasinin has-
sashigi KT ilo miigayisada 77,1% taskil etmis-
dir.

Noaticalor gdstarmisdir ki, qlobal pande-
miya  kontekstinds  radioloji  yanagma,
COVID-19 infeksiyasina siibha olan xastalora
siiratli - bir gokildo diaqnoz qoyulmasina
yonalmoalidir va diaqnostikada DQR-dan bi-
rinci sira goriintiiloma vasitasi kimi istifada
edilmali va segilmis hallarda prosesin tipik
xiisusiyyatlorinin - miiayyanlagdirilmasi tigiin
KT miiayinasindan istifads edilmalidir. Son
tadqiqatlar gostorir ki, DQR-nin diagnostik
giici KT-dan zoifdir, lakin pandemiyanin ida-
ra olunmasinda hals da boyiik rolu vardir. 9s-
linda, KT-nin hassashgmnn yiiksak (taxminan
97-98%) olmasina baxmayaraq, SARS-CoV-2
pnevmoniyasinin tipik xiisusiyyatlorinin ag-
karlanmasinda ¢ox asag spesifikliys malikdir.

Tocili yardim sobasindo KT miayinasi,
imumiyyatla, DQR-don sonra yalniz miisy-
yon hallarda aparilmalidir:  klinik-radioloji
uygunsuzluq halinda (DQR-in naticasi agci-
yar tutulmasi iigiin neqativ olduqda, lakin
yiiksak klinik-epidemioloji siibho oldugda),
kaskin agirlasma hallarinda (agciyer tromb-
emboliyasi va ya afir tonoffiis gatismazligi)
Vva ya xastani intensiv terapiya sobasino ko-
¢iirdiikds intubasiyadan sonra. Xiisusilo har

miiayinadan sonra hayata kegirilon dezinfek-
siya prosedurlarini nozars alaraq, KT miiayi-
nasinin aparilmast daha gatin hesab olunur,
Bu sababdon portativ rentgen aparatindan
daha ¢ox istifado etmak olar, ucuzdur va xos-
toni yataqda belo miiayino etmok olar.
Hoamginin, radiologiya sobasinin infeksiyaya
moruz qalmasini azaldir va garpaz infeksiya
riskini minimuma endirir.

Tadqgigatimizin  naticaleri avvelki tadqi-
qatlarda tasvir edilon COVID-19 xastalorinin
asas radioloji xiisusiyyatlori il tist-iist diigiir:
oksor hallarda DQR-do bazal, periferik vs
ikitorafli iistiinliik togkil edon buzlu siiso
goriintiisti, diffuz retikulyar-diyiinlii kolga-
liklar va konsolidasiyalar izlenilir [10-12].

DQR-nin bu xastalarin, xiisusilo do inten-
siv terapiya sobasinds miialico alanlarin klinik
monitoringindaki rolu hals do miizakira
edilmakdadir: Fleischner Camiyyati intubasi-
ya olunmus sabit xastolords giindolik DQR
tovsiya etmir, lakin xastoliyin ¢ox siiratlo
inkisaf eda bilocayi do dogrudur. Bizim fik-
rimiz budur ki, radioloji gériintiiloma, xasts-
liyin gedisatini izloyarkan, hamiss klinik va
laborator  gdstaricilorlo  olagalondirilmolidir.
Baxmayaraq ki, diinyanin her bir xostoxana-
sinda SARS-CoV-2 infeksiyas1 olan xastolor
tiglin radioloji miiayinalorin va onlarin me-
necmentinin toskili mévcuddur, lakin pande-
miya zamam hor zaman sohiyys is¢ilorinin
tohliikasizliyi ilo istifads eds bilocoyimiz
diaqnostik imkanlar arasinda tarazligi qoru-
magq lazimdur.

Tadqiqatimizin naticalori COVID-19 xas-
toliyi ilo mosgul olan biitiin miitoxassislor
Gigiin praktik baximdan faydali olub, yiiksok
riskli xastolori miiayyanlosdirmaya, miialica
taktikasin1 segmoya va daha optimal diag-
nostik taktika se¢ilmasine komok edo bilar.
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CynaranoBa M.Jx.

PEHTTEHOT'PA®WS I'PYTHOY KJIETKH IPM COVID-19 THEBMOHHWM:
PAJMOJIOTHMYECKHME ACIIEKTBI M KIMHUYECKASI KOPPEJISILIUA

Kageopa nyuesoii ouaznocmuku u nyuegoti mepanuu
Asepbatioscancko2o MeouyuHcKo2o p , Baxy

Peszrome. B cratbe TIpEACTABJIEHBI PE3yNbTaThl UCCICAOBaHKSA, IIPOBEICHHOTIO C LENbI0 OLUEHKH

pe3ynbTaTOB peHTreHorpaguu rpyaHod knetkd B auarHoctike COVID-19 nHeBMOHHH H
KOppenAuuH HM300paXkeHHH ¢ KIMHHYECKUMH Tpu3HakamMu y 96 (44%) myxuun u 124 (56%)
XKEHIMH B BO3pacTe OT 22 10 74 neT C MONOKHTEeNbHbIM pesyastaroM IIIIP. B mccnenosanue
ObITH BIJTIOYEHB! PE3YNbTaThl KIMHHKO-Ta00paTOPHOTO M PEHTIEHOJOTHYECKOTo ofcnenoBanHus
MALHEHTOB, NPOXOAMBLIMX JeyeHHe B YueOHO-XHPYpruyeckoil KiMHHKe AsepbaiimkaHcKoro
Mepuuusckoro Yuusepcutera ¢ 01.04.2020 no 15.07.2020. Ha pentrenorpaduu rpyaHoit kieTkx
OBl BH3YaNM3HPOBAH CHMITOM MATOBOTO CTEKIA, YINIOTHEHHUS, Y3E/AKH W PETHKYJIAPHBIE Y3€TKH.
Io HaueMy ONBITY, YyBCTBUTEIBHOCT HCCIEOBAHHSA B 3TOM OTHOLIEHHH COCTaBHIa OKoJo 72,1%
I10 CPABHEHHUIO C KOMITBIOTEpHOH ToMorpacdHeii, koTopas HMeeT Goliee BHICOKYIO IHArHOCTHYECKYIO
MHPOPMATHBHOCTD. JlHarHocTuyeckas 3 HEKTHBHOCTb PEHTIEHONOTHYECKOTO HCCe0BaHHs Oblna
HIDKe B TiepBble 1-4 [Hs 3apaxkeHus, Bbiule Ha 8-11 neHs Gonesnu.

Sultanova M.J.

CHEST X-RAY IN COVID-19 PNEUMONIA:
RADIOLOGICAL APPEARANCES AND CLINICAL CORRELATION

Department of Diagnostic Radiology and Radiotherapy,
Azerbaijan Medical University, Baku

Summary. The article presents the results of a study conducted to evaluate the results of chest x-

ray in the diagnosis of COVID-19 pneumonia and the correlation of images with clinical signs in 96
(44%) men and 124 (56%) women aged 22 to 74 with a positive RT-PCR result: The study included
the results of clinical, laboratory and X-ray examination of patients undergoing treatment at the
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Educational Surgical Clinic of the Azerbaijan Medical University from 04/01/2020 to 07/15/2020,
Chest X-ray revealed ground glass appearance, consolidations, nodules, and reticular nodules. In
our experience, the sensitivity of the study in this regard was about 72.1% compared to computed
tomography, which has a higher diagnostic information value. The diagnostic efficiency of X-ray
examination was lower in the first 1-4 days of infection, and higher for 8-11 days of illness.
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