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Isin mogsadi. Isin magsadi COVID-19 diagnozu PCR (polimerazal zancirvari reaksiya) testi ilo tasdiq olunmug
xostolordo agciyarlordo bag veron dayigikliklorin diagnostikasinda ve dinamikasinin izlonilmasinds dos gqafasi
rentgenografiya ve komputer tomografiya milayinalerinin imkanlarinin 8yrsnilmasi olmugdur.

Material va metodlar. Tadqiqat Azorbaycan Tibb Universitetinin Tadris-Carrahiyys Klinikasinda apariimigdrr.
Tadqgiqata 124  xastonin dbs qofosinin rentgenoqrafiya va 60 Xastonin komputer tomoqrafiya milayinslorinin
naticalori daxil edilmigdir. Har iki milayinanin aparildig1 30 xastado naticelor milqayisoli deyarlondirilmisdir.
Naticalar. Dés qofosi rentgenografiya miiayinslerinds daha gox askar etdiyimiz slamata buzlu siise goriintiisii aid
edilmisdir ki, bu da 74(60%) noforde agkar edilmisdir. Bundan bir qodar az 24(19%) xastads ise konsolidasiya
sahaleri vizuallasmigdir. 26 xastads (21%) xastods rentgenoloji doyarlondirilon doyisiklik agkar edilmomisdir.
Zadalonmalor daha gox periferik agciyar sahalarinda (68%) va asag paylarda izlonilmis (72%) vo daha ¢ox hallarda
(56%) bilateral xarakter dagimuslar. 3(2%) xestade plevral effuziya agkar edilmisdir. Komputer tomografiya
miayinasinda ds, hamginin daha gox agkar etdiyimiz stamats buzlu siigo goriintiisti aid edilmigdir ki, bu da 48 (80%)
xostads askar edilmisdir.  Bundan basqa, 21(35%) xastads isa konsolidasiya sahslari askar edilmigdir ki, bu da
gortintllords buzlu stiso gorlintiist  ils birlikda vizuallasmisdir. Digar saciyyavi slamatlordon 25(42%) xastado
plevral fibrotik bandlar, 9(15%) xastods dilyiingokilli buzlu siigo goriintlisi  va 12(20%) xestods vaskulyar
genislonmolor agkar edilmisdir. 4(7%) xastada plevral effuziya izlsnilmigdir. 12(20%) xastade komputer tomografiya
miayinasinds dayisiklik agkar edilmamisdir. Zadelonmoler daha ¢ox periferik agciyar sahalarinds (86%) vo asag1 arxa
seqmentlords izlonilmig (80%) va daha ¢ox hallarda (60%) bilateral xarakter dagumiglar.

Yekun. COVID-19 pnevmoniyasinin diaqnostikasinda ve menecmentinda radioloji miiayinalarda izlenilon alamatlor
yiksak informativliys malikdir.Bu vacib magamlar COVID- 19 pnevmoniyasi ils masgul olan bitin miitaxassisler
Uglin shamiyyatlidir.

Agar sézlor: COVID-19, dis qafssi rentgenografivasi, kompyuter tomografiya,buzlu siisa gorintilsii.
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The purpose of the study. The aim of the present work was to study of possibilities qf chest radiography and computed

tomography of patients with COVID-19 with positive PCR (polymerase chain r.ea.ctlon) test. i . o

Materials and methods. The research was conducted at Educational-Surgical Clinic of Azefbauan Med.xcal Umversx{thy.

The results of chest radiography of 124 patients and computed tomography of 60 patllents wcl.'et ﬁcluded to the

: o ed.

research. In 30 patients, who were tested with both examinations, the rgsults were comparely apprecia

Rezults. On thepchest X ray the ground glass appearance that proved in 74(60%) patients was detected }r;lostly. 12n1 ;4

(19%) patients, consolidations, which were defined less than ground gla;s; )appgalrancebv;:/s)c}‘e;e;tg:.] . a2nﬁd é] ostloy)

i ’ i d in peripheral(68%) and lower(72%

patients chest x ray was normal. The lesions were foun. ( 0

identified bilateral (56%) disturbancy. The pleural effusion was fotImd ;?335(3/‘?) p:l.tleilsts. O; (t)lllie:i ;I) 15:7 g:\;ne::eii::s
i 2 atients, CO! .

a that proved in 48(80%) patients was detected mostly. In 2 (35%) p »

Apﬁzir:n ;fheraty;;)i?:al sympt(Ems n)pliural fibrotic bands were found in 25 (42%) patllents, nodular grqux;d %l/ass

appearance in 9 (15%) patients, and vascular dilatation in 12 (20%) patients. Pleural effusion was observed in 4 (7%)
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patients. No changes were detected on CT examination in 12 (20%) patients. The lesions were mostly peripheral lung
areas (86%) and lower back segments (80%) and more often (60%) bilateral. i
Conclusion: In the diagnosis and management of COVID-19 pneumonia, radiological examinations possess
reasonable informative value. These key points are useful for all professionals dealing with COVID-19 pneumonia.

Key words: COVID-19, chest radiography, computed tomography, ground-glass appearance .

Girisg. 2019-cu ilin dekabr ayinda Cinda
Uhan goharinds qeyde alinan vo yeni tip
koronavirusla (SARS-CoV-2) assosiasiya olu-
naraq kaskin respirator koronavirus pnev-
moniyasi adlanan imumbageri problemin holl
olunmasinda diinyanin ictimai sahiyys qurum
-lan, kliniki ve elmi togkilatlar vacib iglar
gormakdadir. Umitimdtinya Sohiyys Taskilati
(UST) 2020-ci ilin 11 fevral tarixindon bu
xastaliyi 2019-cu ilin korona-virus xastaliyi
(COVID-19) adlandird: [1].

Olkomizds 2020-ci ildo koronavirus
pandemiyasmin ilk giinlsrinde Azarbaycan
Respublikasmin rehbarliyi UST-in ekspert-
lorini - 6lkamize davat etdi va pandemi-yanin
genis yaytlma riskinin minimuma endirilmeosi
liclin mitvafiq tadbirler plani miizakira olundu.
UST-in Avropa {izra Regio-nal Ofisinin rasmi
sohifasinds yayildift mslumatda gostorilir ki,
gabaqglayict karantin tadbirlorinin goriilmasi
noticasinde ~ Azarbay-canda ~ COVID-19
koronavirus  xasteliyinin yayilmasi qonsu
olkalarlo nisbatds genis viisat almadi [2].

COVID-19 global pandemiyasimn pro-
gressivlosmoasi doneminds miixtalif ixtisas-
lardan olan miitoxassislor bu problemin
diagnostikasinda vs miialicasinds bir araya
goldilar. Miiasir dévrds tibbin biitiin sahalori
ilo yanasi addimlayan vs onlann ayrilmaz
torkib hissasi olan radiologiya COVID-19 pne-
vmoniyasinin.  askar edilmasinds, dinami-
kasimin izlenilmasinda va mialicanin prognoz-
lagdinlmasinda klinisistlorls yanas: dayamur.

COVID-19 pnevmoniyasinin diagnos-
tikasinda- d6s qofasinin  rentgenoqrafiya
(DRQ) va komputer tomografiya (KT) miiayi-
malorinin  noticalorini  gdstaran  va  diag-
nostikada rohbar rolunu oynayan - préktikj_
naticalor ham radiologlar, ham da klinisitlor
torafindan vacib shamiyyate malikdir [3].
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Isin magsadi. COVID-19 diagnozu PCR
(polimerazali zoncirvari reaksiya) testi ilo tos-
diq olunmus xastalerds agciysrlords bas veran
dayigikliklarin diagnostikasinda va dinamika-
simun izlenilmasinde DQR vo KT miiayina-
lorinin  imkanlarinin 6yronilmasindan ibarat-
dir.

Material vo metodlar. ndqtslorlo yana-
s1, hom da tacriibi tababst iiglin shomiy-yati
olan qgeyri - standart ndqtelerden do istifads
olunmusdur. SD-nin eni 3 miixtalif yerda:
kopak dislorin, ikinci kicik azi dislerin vo
ikinci boylik azi diglerin alveollarnin daxili
kenarlarinin ortasi arasinda 6l¢tilmiigdiir.

Tadqiqatin naticalari va onlarm miiza-
kirasi. Todgiqat Azarbaycan Tibb Universite-
tinin Tadris-Corrahiyys Klinikasinda aparil-
mugdir.  Todgiqata 01.04.2020-30.04.2020
tarixinadak PCR testin naticasi pozitiv. olan va
COVID-19 xastaliyinin kliniki slamatlorinin
miixtalif daracods tozahiir etdiyi 124 xastonin
dos gafasinin rentgenoqrafiya va 60 xostanin
KT miiayinosinin naticoleri daxil edilmigdir.
Hor iki milayinmnin apanldign 30 xastoeds
naticalar miiqayisali deysrlendirilmigdir.

DQR miiayinasi adi lokal protokollar
iizra stationar vo portativ olmagla komputer
va ya digital rejimds icra edilmigdir. Miiayi-
nolar 81 xastods (PA-posterior-anterior) vo 43
xastado On-arxa-portativ (AP-anterio-posteri-
or) proyeksiyalarda aparlmig-dir.

KT miayinalori do homginin standart
lokal protokollar iizrs nativ rejimde aparilmus,
tasvirlor kesiyin galmhgi 1 mm olmagla agci-
yar vo yumsaq toxuma pancarslerinde tahlil
edilmiglar.

Miiayinolorin naticalori homginin xosts-
liyin progressivlogmasi va stabillogmasi yonii-
miindon dinamik gokildo do analiz edilmigdir.
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Tadgigatin naticalori va onlarin miiza-
kirasi. Dos gofasinin rentgenoqrafiya miiayi-
nasinin naticalari.

COVID-19 pnevmoniyasinin diaqnosti-
kastnda DQR  miiayinasinin KT miiayino-
sindon hossasiinin daha asagt olmasina
paxmayaraq, miayina COVID-19 pnevmo-
niyasinin doyarlondirilmasinds ilk sira metodu
hesab edilir. Portativ olmast va asanligla
dezinfeksiya edilo bilmasi baximindan miia-
yina daha slveriglidir [4].

Bu sahado aparilmig tadqiqatlarin
noticalori gostorir ki, COVID-19 pnevmo-
niyast zamam RQ miiayinssindo daha ¢ox rast
golinan olamatlors  buzlu siigo goriintiisii
(BSG), kolgoliklor va konsolidasiya sahalari
aiddir[5]. Tadgigatimizda bu  slamatlar
periferik agciyar saholorinds dominant, peri-
hilar sahslords dominant, bilateral zadalon-
molor va yuxari, orta vo asagl
saholarinda izlenilmokls lokalizasiyaya gors
tosnif edilmigdir.

DQR miiayinolorindo  daha ¢ox agkar
etdiyimiz slamato BSG aid edilmigdir ki, bu
da 74(60%) nafords askar edilmisdir (sakil 1).

agciyar

Sokil 1.

COVIiD-19 pnevmoniyasi.DQR. Sag
agciyarda daha ifadoli olmagla har iki
agciyarda bazal vo periferik izlanilon
multifokal BSG.
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Bundan bir gader az 24(19%) xastada
isa  konsolidasiya sahoalori vizuallagmusdir
(sokil 2).

26 xastads (21%) xastado rentgenoloji
dayarlondirilon doyisiklik askar edilmamisdir.
Zadolanmoloar daha gox periferik agciyar saho

Sakil 2.
COVID-19 pnevmoniyasi.DQR.. Sag
agciyarin periferik sahalorinda
konsolidasiya kolgaliklori .

lorinda (68%) vo agagi paylarda izlonil-mig
(72%) va daha ¢ox hallarda (56%) bilateral
xarakter dasimuslar. 3 (2%) xastada plevral
effuziya agkar edilmigdir.

Dés gofasinin KT miiayinasinin nati-
calori. KT miiayinasindo do homginin daha
cox agkar etdiyimiz olamato B§G aid
edilmigdir ki, bu da 48 (80%) xastada agkar
edilmisdir (sokil 3). Bundan bagqa 21(35%)
xastada iso konsolidasiya sahslori  agkar
edilmigdir ki, bu da goriintillords BSG ila
birlikds vizuallagmigdir (sokil 4). Digar so-
ciyyavi slamatlardan 25 (42%) xastada plev-
ral fibrotik bandlar, 9 (15%) xastada diyiin-
sokilli BSG va 12 (20%) xastada vaskulyar
geniglonmalor agkar edilmigdir. 4(7%) xasto-
da plevral effuziya izlanilmigdir. 12(20%)
xostods KT miiayinasinda dayisiklik askar
edilmamisdir. Zadalanmoloar daha ¢ox perife-
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Sokil 3.
COVID-19 pnevmoniyasi.Koronal (a) va aksial (b) KT goriintiilori.
Hor iki agciyorin daha ¢ox periferik sahalorinds multifokal buzlu siise goriintiilori

: Sakil 4
COViD-19 pnevmoniyasi.Koronal (a) va aksial (b) KT goriintiilori.
Hor iki agciyarin daha ¢ox periferik sahalarinda multifokal buzlu siigs goriintiilori va

rik agciyar saholorinds izlonilmis (80%) vo
daha ¢ox hallarda (60%) bilateral xarakter
dasimislar.

COVID-19 pnevmoniyasimn radiodia-
qnostik kriterilarinin tahlili har iki milayinanin
icra edildiyi 30 xasteda (miiqayise qrupu)
apanilmig v gorlintiilerin radiomorfoloji
xilsusiyyatlori miiayysnlagdirilmigdir (cadval

1).
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BSG bronx strukturlarinin  va pulmonar
damarlarin saxlanmas: ils agciyarlorin eksudat
va ya transudatla tutulmasi, interstisial qalin-

lagmalar vo  agciyar alveollarimn his-
savi kollaps: ilo miisahide olunan gériintiidiir.

Bu slamstin KT milayinesinde vizual-
lagmas: spesifikdir. RQ muayinasinds agciyar-
do damarlarin daqiq segilmosini mohtudlag-
diran, diffuz yayillmaga meylli olan bulamgq
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Cadval 1.
Miiqayiss grupunda DQR v3 KT miiayinasinda izlonilon dayisikliklorin analizi (n=30)
Olamatlor DQR KT
n(%) n(%)
ik Buzlu siise 23 (64%) 28 (72%)
Konsolidasiya 12(24%) 12 (24%)
o Sag agciyar 15 (58%) 17 (64%)
Sol agciyer 8 (30%) 11 (32%)
Yuxari agciyar sahslori 12%) 2 (4%)
Agciyar sahalori Orta agciyer sahalori . 8 (16%) 9 (16%)
Asagi agciyor saholori 14 (70%) 17 (76%)
Morkoazi 3(8%) 5 (6%)
Lokalizasiya Periferik 16 (62%) 17 (70%)
Maorkazi va periferik 4(18%) 6(20%)
Qarisiq 16 (72%) 19 (80%)
Struktur Diiytinli 5(10%) 6(10%)
‘ Xotti 2 (6%) 3(6%)
Doyisiklik yoxdur 7(12%) 2(4%)

Tadqiqétm noticalari ilk 6nce gostar-

misdir ki, DQR miiayinasinin naticaleri xas -
taliyin erken morhoalesinds tam normal ola
bilar. Bu baximdan xastaliyin asas diaqnostik
kriterisi hesab edilan B§G-in askar edilmosin-
do miiayinonin hossasliginin agagi olmasi
sababindan DQR miiayinasinin erkan diagnos-
tikada ilk sirada aparilacaq milayins kimi
tévsiys edilmir [4]. Bels ki, milqayiss grupun-
da 28(72%) xostode KT, 23(64%) xostado
DQR miiayinalarinds bu olamat agkar edil-
migdir. Mohz bu goriintiiniin vizuallasma-
snda DQR milayinesinds 5(17%) xasteda
yanlig monfi natica alinmugdir (p <0,05) (sokil
5a,b).

Konsolidasiyalar agciysr parenximasin-
dan sortliyine goro kaskin farglonan hiperdens
saholordir. Agciyatin hacminin noazaracar-
pan itmomosi, goriintiido pulmonar damarla-
rn tosvirini tam Ortmasi ilo soviyyslenir.
Tarkibinds hava bronxogramlari izlenils bilir.
COVID-19 pnevmoniyasinda multifokal, qari-
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siq vo ya seqmentar xarakterli subplevral
yayilmis konsolidasiyalar goriiniir vo rasi-
galmoa tezliyi 2-64% toskil edir [6]. Bu
xastalords konsolidasiyalar alveollarda fibro-
miksoid ekssudatin toplanmasi = sababinden
yaranir va bu slamat xastaliyin proqressiviag-
masini gostarir. Tadqiqatda her iki miiayinada
12(24%) xastads konsolidasiya sahalori agkar
edilmisdir.

Proses oksor hallarda bilateral (76%)
xaraker dasimg va bu kriterinin do
vizualizasiya gostaricilori her iki miiayinads
statistik cohatdon shamiyyatli olmamisdir.

Diaqnostikada asas digqati ¢oksn ma-
qamlardan biri do zadelonmalarin okser hal-
larda agciyarlorin  periferik  vo  asag
saholarinds lokallagmasi olmugdur. Bela ki,
hor iki milayinods prosesin yayilmas: daha
¢ox muliifokal xarakter dagimg (67%),
periferik saholards DQR va KT milayine-
larinds uygun olaraq 62% va 70%, asagi arxa
zonalarda DQR va KT miiayinalerinda uygun
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A.

Sakil 5.

COVID-19 pnevmoniyasi. DQR (a) va koronal (b) KT gériintiilori.

B.

A. DQR miiayinasinds rentgenoloji dayarlondirilon dayisiklik izlonilmir; B. Homin xastanin eyni giinds
¢okilmis KT miiayinssinds daha ¢ox periferik sahalerde yer-yer BSG va vaskulyar dastslorde qalinlagma

agkar edilir
olaraq 70% va 76% hallarda lokallagmigdir.
Infiltrasiyalarin ~ strukturu ~ oksor hallarda

qarisiq xarakter dagimigdir. Bu  kriterilsr
COVID-19 pnevmoniyasinin asas diaqnostik
kriterilari hesab edilir.

COVID-19 pnevmoniyasinin daha az
rast galinen KT diagnostik kriterilarina dash
saki goriintiisii, halo slamati va digar slamatlor
 do daxil edilmisdir [7,8] ve bu slamatlor
tadqiqatda miixtslif tezlikdo agkar edilmisdir.

25(41%) xastads galinligr 1-3 mm olan
nazik qovsi xarakter dasiyan ve plevraya
paralel yerlasmis cizgilar soklinde plevral
bandlar agkar edilmisdir. Tadgiqgiatcilar xas-
tolarin 20%-ds bu slamoti agkar etmis va onu
pulminar 6dem va fibrozla slagslendirmigler
[9].

Vaskulyar  geniglonmaler lezyonlarmn
otrafinda’ va ya daxilinds olan damarlarin
geniglonmasi soklindo tazahiir edir. Kapilyar
divarlarimin iltihab faktorlar1 ilo zodslenmasi
naticasinds yaranmasi dfisiiniiliir [10]. Tadgi-
qatimizda 12(20%) xastods agkar edilmisdir.

Diiyiinlor diametri 3sm-dan kigik olan
dairavi geyri- daqiq konturlu kélgalikler kimi
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goriiniir vo diger viral pnevmoniyalarda da
cox rast golinir [11]. COVID-19 zamam
rastgalma tezliyi 3-13% togkil edir vo bozan
halo olamati ilo assosiasiya olunur. Tadqi-
qatimizda rastgoalma tezliyi 9 (15%) toskil et-
migdir.

Dagh soki goriintiisi BSG  fonunda
interlobulyar arakesmolarin vo intralobulyar
xatlorin galinlagmasi ils tozahiir edir vo BSG
vo konsolidasiyalar kimi tez-tez rast golin-
mir. Bu goriintd digar SARS viruslarinda
oldugu kimi kaskin agciysr zadslonmolarinds
alveolyar ddem vo interstisial iltihab sabab-
inden yaramrr. Son tadgiqatlarda rastgelma
tezliyinin 5-36% oldugu gosterilir [12]. Bizim
tadqigatda bu goriintil izlenilmamisgdir.

COVID-19 pnevmoniyasimn KT goriin-
tisindo daha da az rast golinen digar
olamotlorden hava qabarciglari, halo va tors
halo alamoti, limfoadenopatiyalar va kavi-
tasiyalar miigahidalorimizda izlanilmemisdir.

Bu istigamstds aparilmis tadgiqatlarmn
naticaleri gostorir ki, dinamik sla diagnostik
miiayinalords izlonilon goriintillar xostoliyin
marhalolendirilmasins vacib kliniki shemiyyat
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Kkosb edir. Bu kriterilor cadval 2.do gdste-
dlmisdir. ~ COVID-19  pnevmoniyasinmn
dinamik miiayinesi magsadils 5 xastads DQR,
3 xostads KT miiayinosi xastaliyin miixtalif
morha-lolorinde icra edilmigdir. DQR ils
dinamik miiayins aparilmis 2 xostads 3 giin
orzinda agciysrde konsolida-siya sahalori vo
BSG-nin artmas: agkar edilmigdir. 2 xastads 3
glin orzinde  rentgeno-qramda  miisbot
dinamika izlonilmis, 1 xostodo isa 7 giin
arzinda goriintii stabil qalmigdir.

Bu sahoads aparilmig diger tadgiqatlar
gostormisdir ki, Xxostoxanaya daxil olarksn
xastalorin 69%-da, hospitalizasiya miiddstinda
iso 80%-do rentgenoqramda spesifik dayigik-
liklar agkar edilir va va bu dayisikliklar 10-12
-ci giinlarda daha ifadeli xarakter dagiyir{13].

Bizim tadgiqata da DQR miiayinasinda
daha ifadali doyisikliklor mohz bu morholads
askar edilmisdir. Bels ki, kliniki simptomlarin
yarandifn 4-8-ci glinlordo osason toktarofli
fokal buzlu stigo goriintiisti, 8-12-ci giinlorda
iso buzlu siiso goriintiisit va konsolidasiyalar

va 1 xostads slave olaraq soltorafli plevral
effuziya agkar edilmisdir (sakil 6).

Dinamik KT miiayinolori kliniki simp-
tomlann yarandigs ilk KT filmlori ¢okildyi
glinden 4 giin sonra icra edilmigdir. 2 xastods
konsolidasiyanin intensivliyi va hacminds
zaiflome izlonilmigdir. 3-cil xastods iso KT
miiayinesinde BSG va konsolidasiya saha-
lorinin artmasi va multifokal xarakter dagimasi
agkar edilmigdir.

Yekun. COVID-19 pnevmoniyasmin
asas diaqnostik kriterilarina agciyarlarin bila-
teral zodolonmasi, periferik olmagla agagi-
arxa agciyer saholorinds fokal vo ya multi-
fokal BSG aiddir. Dinamik giia diaqnostik
milayinslarin naticalorine gore xastaliyin mor-
halolondirilmasi va buna uygun olaraq apari-
lacaq miialicanin prognozlagdirilmasi miihiim
klinik shomiyyat kasb edir. COVID-19 pnev-
moniyasimn diagnostikasinda va menecmen-
tinds radioloji miiayinolorde  izla-nilen
oslamatlar yiiksak informativliys malikdir. Bu
vacib magamlar COVID - 19 pnevmoniyast

Cadval 2.
Covid-19 pnevmoniyasinin radioloji dinamikasi

Xastaliyin | Davam etms Radioloji alamatlari Lokalizasiya Xiisusiyyatlori
morhalosi miiddati vo yayilmasi
(sutkalarla)
Erksn 0-4 Buzlu siigo goriintiisii Subplevral. 20-25% hallarda ilk 2
Asag paylar. giin KT, ilk 4 giin DQR
Fokal zadalonma. | normal ola bilar

Proqressiv- 5-8 Diftuz buzlu siiso Subtotal

losmo goriintiisii. bilateral
Dash saki goriintiisti.

Konsolidasiyalar.

Pik 9-13 Konsolidasiyalar. Zadalonma Buzlu siigs vo daglt saki
Agciyar parenximasinin sahasinin pik goriintiilori saxlanilir,
retikulyarligt. hacmi 10-cu bazan plevral maye

sutkada izlenilir | izlons bilar
va tadrican
2aiflayir

Sorulma >14 Hissavi va ya tam sorulma | Zadslanma. Plevral maye va daght
Buzlu siiga goriitiisii sahalerinin soki goriintiisii
saxlamlir (qaliq slamat hacminin olmamalidir. Bu
kimi 3 zonadan cox azalmasi morhala 1 ayadek
olmamagla ve maksimal davam eda bilar
diametri 3 sm-den boyiik
olmamagla sertlandirilir)
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