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Tədqiqatın məqsədi. Osteosarkomalar zamanı axıcı sitofluorimetrik müayinələrin aparılması. 

Tədqiqatın material və metodları. Tədqiqat qrupunda osteosarkomalı xəstələrin axıcı-sitometrik müayinəsini 

96 xəstə təşkil etmişdir. Osteosarkoma daha çox qamış sümüyünün metafizin, distal hissəsində, incik sümüyünün 

proksimal hissəsində, çiyin sümüyün proksimal hissəsidə lokallaşmışdır. DNT tədqiqi FACSCAN (Becton Dickinson, 

USA) axıcı sitofluometrində aparılmışdır. 

Nəticələr. Axıcı-sitometrik cəhətdən bütün populyasiya çox klonlu olmuşdur, populasiyada aneuploid hüceyrələrin 

xeyli miqdarı (53%) və yüksək DNT indleksinin (2,5%) səviyyəsi ilə xarakterizə olunmuşdur. Osteosarkomada əsas 

terapiya radikal cərrahi müdaxilədən ibarətdir, əlavə kimyəvi terapiya kliniki qeyd olunmayan metastazların 

qarşısını almaq məqsədi güdür. Osteosarkoma zamanı proqnoz neqativdir və 5-illik yaşama müddəti 18,5% təşkil 

etmişdir. 
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The purpose of the study. Providing of flow cytometric investigations on osteosarcomas 

Material and metods. The study group consisted of patients with fluid-cytometric examination of 96 

osteosarcoma patients. The DNA study was carried out on  the  flow  cytometry  of  FACSCAN  (Becton 

Dickinson, USA). 

Results of research. From the fluid-cytometric point of view, the entire population was very cloned and 

characterized by a significant amount of aneuploidal cells (53%) and a high DNA index (2.5%) in the 

population. The prognosis for osteosarcoma is negative and the 5-year survival rate is 18.5%. 
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Giriş. Son illərdə şişlərin sitomorfo- 

logiyasının inkişafı yeni metodik yanaşma- 

larla bağlıdır. Bu yanaşmalar xüsusilə, kə- 

miyyət müayinə metodların imkanları ilə 

(morfometriya, axıcı sitometriya, skanlaş- ma 

mikrofotometriya üsulları ilə) əlaqəlidir [1,4]. 

Sümük patologiyasında axıcı sitome- 

triyaya aid işlər yalnız xarici  və  tək-tək 

vətən alimləri tərəfindən aparılmışdır [3,4, 

5,7.9]. Bu metod proliferasiya dərəcəsinin 

dəqiqləşdirilməsi; atipik və normal mito- 

zların təyini, sümük patologiyasının bəzi 

morfoloji variantlarında sitoloji diaqnos- 

tikanın yaxşılaşdırılması üçün həlledici 

qabilliyətli metodlardan hesab olunur [6]. 
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Həmçinin sümük şişləri zamanı hü- 

ceyrə atipizminin erkən diaqnostikası və 

differensiasiya dərəcəsinin təyini bu metodun 

orqanizmin molekulyar genetik səviyyədə 

imkanlarından xəbər verir (2,8). Tədqiqat üçün 

zəruri olan avadanlığın tam olmaması və 

yalnız böyük tibb mərkəzlərdə olan cihazların 

xeyli dəyəri bizim respublikada bu barədə az 

saylı nəşirlərə səbəb olmuşdur. 

Ona görə də ploidlıyi, proliferativ 

fəalığı, hüceyrələrin heteroqenliyini və ane- 

uploidlıyanı dəqiq təyin etməyə imkan verən 

bu metodun əhəmiyyətini nəzərə alaraq, biz 

ənənəvi travial morfoloji metodlarla yanaşı 

olaraq sümük yenitörəmələrinin axıcı 

sitofluorimetrik xarakteristikasının ətraflı 

öyrənilməsini lazımi hesab etdik. 

Tədqiqatın məqsədi: Osteosarkomalar 

zamanı axıcı sitofluorimetrik müayinələrin 

aparılması. 

Material və metodları Tədqiqat qru- 

punda osteosarkomalı xəstələrin axıcı- 

sitometrik müayinəsini 96 xəstə təşkil etmiş- 

dir. Osteosarkoma daha çox qamış sümüyünün 

metafizin, distal hissəsində, incik sümüyünün 

proksimal hissəsində, çiyin sümüyün 

proksimal hissəsidə lokallaşmışdır. DNT 

tədqiqi FACSCAN (Becton Dickinson, USA) 

axıcı sitofluomet- rində aparılmışdır. 

Optik detektorların siqnalları disp- 

leyin ekranında dəyişir və DNT miqdarı 

fluoressensiya dərəcəsindən asılı olaraq 

histoqram şəklində aşağıda təqdim edilən 

prinsiplə yazılır: hüceyrələrdə DNT səviy- 

yəsi nə qədər çox olarsa, impuls da o qədər 

güclü olur və absis oxunun yazısı  bir  o  

qədər uzağa çəkilir. Ordinat oxunda kanala 

impulsların sayı qeyd edilir: yəni hər  hansı 

bir nöqtədə əyri yuxarıda olsa, bu həmin 

sahədə DNT-nin müvafiq miqdarı olan 

hüceyrələrin bir yerə toplandığına dəlalət 

edir. 

Tədqiqatın nəticələri və onların 

müzakirəsi. 

Tədqiqat materialının ümumi miqdarından (96 

müşahidə – 100%) 21 müşahidə (21,9%) 

yenicə götürlmüş toxumalardan, 75 müşahidə 

isə (78,1%) parafin bloklardan hazırlanmışdır 

Hüceyrələrin nüvələrində DNT səviy- 

yəsinə görə osteosarkomalar variantların 

böyük müxtəlifliyi ilə xarakterizə olunurlar. 

Osteosarkoma variantları ayrı-ayrı müşahi- 

dədərdə istər hüceyrələrin üstünlüyünü təşkil 

edən sinfin ploidlık səviyyəsinə görə, istərsə 

də hüceyrə populyasiyanın müxtəlif hetero- 

qenlik səviyyəsinə görə bir birindən 

fərqlənirlər. 

Tədqiqatımızda modal sinif aşkarlan- 

mayıb və bütün populyasiya çoxklonludur. 

Tetraploid DNT səviyəsi olan hüceyrələr 

nisbətən çoxdur (19,0%). Həmçinin diploid 

(5,8%) və triploid (17,9%) DNT səviyyəli 

hüceyrələr də aşkar edilmişdir. Yerdə qalan 

hüceyrələr aşağıdakı şəikldə bölünmüşdür: 

DNT hipoploid səviyyəli hüceyrələr 7,8% 

təşkil etmişdir. Aneuploid səviyyəsi ilə  – 

beş ploidli hüceyrələr – 10,1%, altı ploidli 

hüceyrələr – 11,2%, yeddi ploidli hücey- 

rələr – 6,8%,  səkkiz  ploidli hüceyrələr 

8,8%, doqquz ploidli hüceyrələr – 3,8%, on 

ploidli hüceyrələr – 5,4% təşkil etmişdir. 

Osteosarkomada DNT səviyyəsinə görə 

hüceyrələrin heterogenliyi çox yüksəkdir: 

12, 14, 16, 19 c  ploildıkli  hüceyrələrə  də 

rast gəlinir. Qeyd edilən hüceyrələr ümumi 

hüceyrə tərkibinin hansı müvafiq olaraq 

1,5%, 0,6%, 0,7%, 0,6% təşkil edir. 

Hüceyrə populyasiya sinifinin üstün- 

lüyünə həmçinin DNT səviyyəsinin hüceyrə 

heteroqenliyinə görə biz xəstələri 4 qruda 

qrulaşdırmışıq. Birinci qrupu 29 xəstə (1-29 

müşahidə) təşkil etmişdir. Bu qrupu DNT 

səviyyəsinin histoqramasında DNT diploid 

səviyyəsi olan xəstələr təşkil etmişdir – 

50,0%. DNT hipoploid səviyyəsi aşkar 

edilən hüceyrələr 12,4%, triploid dnt 

səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr – 1, 9%, 

tetraploid dnt səviyyəsi aşkar edilən hücey- 
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rələr – 18,6% təşkil etmişdir. Birinci qrupda 

nisbətən az faizə malik hüjeyrələr aşağıdakı 

kimi bölünmüşdür: beş plodli dnt səviyyəsi 

aşkar edilən hüceyrələr – 8,1%, altı  plodli 

dnt səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr – 1,9%, 

yeddi plodli dnt səviyyəsi aşkar edilən 

hüceyrələr – 2,8%, səkkiz plodli dnt 

səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr – 3,5% və 

aneuploidlı doqquz ploidlı dnt səviyyəsi 

aşkar edilən hüceyrələr – 0, 8% təşkil 

etmişlər. 

Osteosarkomaların ikinci qrupunu 27 

xəstə (30-56 müşahidə) təşkil etmişdir. Bu 

qrup xəstələr üçün histoqramasında DNT 

triploid səviyyəsi üstünlük təşkil edən 

hüjeyrələr (50,0%) xarakter idi. Birinci 

qrup ilə müqayisədə burada DNT dipdloid 

(12,0%) və hipoploid (1,6%) səviyyəli 

hüceyrələrin sayı azalır. DNT tetpraloid 

səviyyəli hüceyrələr 2,5% təşkil etmişlər. 

Eyni zamanda poliploid hüceyrələrin nisbi 

sayı artmışdır: beş ploidlı  dnt  səviyyəsi 

aşkar edilən hüceyrələr – 15,8%, altı ploidlı 

dnt səviyyəsi aşkar edilən  hüceyrələr  – 

5,8%, yeddi ploidlı dnt səviyyəsi  aşkar 

edilən hüceyrələr – 7,5%. Həmçinin DNT 

aneuploid səviyyəsi olan hüceyrələr aşkar- 

lanmışdır: səkkiz ploidlı dnt səviyyəsi aşkar 

edilən hüceyrələr –  3,8%,  doqquz  ploidlı 

dnt səviyyəsi aşkar  edilən  hüceyrələr  – 

1,0% civarında qeydə alınmışlar. 

Üçüncü qrupu  osteosarkomalı  45 

xəstə (57-101 müşahidələr) təşkil etmişdir. 

Bu qrupun hüceyrələrin histoqramasında 

DNT tetraploid səviyyəsi üstünlük təşkil 

etmiş və hüceyrə populyasiyanın 48,9% 

civarında aşkar edilmişlər. Diploidlı 

hüceyrələrin sayı 11,6% olmuşdur. 

Aneuploid hüceyrələrin miqdarı nisbətən 

yüksəkdir: altı-, səkkiz-, doqquz-, on ploidlı 

DNT səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr 

müvafiq olaraq hüceyrə poplyasiyanın 

25,5%, 10,5%, 1,8%, 1,7% təşkiş etmişdir. 

Dördüncü qrup ən böyük qrupdur. 

Ona 67 xəstə (102-168 müşahidələr) daxil 

olmuşdur. Bu qrup xəstələrin DNT 

səviyyəsinin histoqramalarda hüceyrələrin 

modal sinifini aid etmək mümkün  deyil. 

Tetra (16, 0%) və səkkiz ploidlı (16, 0%) 

hüceyrələr üstünlük təəşkil etmişlər. Hücey- 

rə populyasiyasında əhəmiyyətli faiz DNT 

aneploid səviyyəli  hüceyrələr  təşkil 

etmişlər: beş-,  altı-,  yeddi-,  doqquz-,  on-, 

on iki-, on dörd-, on doqquz- ploidlı dnt 

səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələrin sayı 

müvafiq  olaraq   7,7%,  11,8%,  7,8%, 2,2%, 

4,9%,  3,8%,  1,6%,  2,0%,  1,5%   olmuşdur. 

IV qrup xəsətələrin histoqramasında hipo- 

ploid (10,2%) və triploid  (12,5%) ploidlı 

dnt səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr də 

müəyyən edilmişdir. Həmçinin ploidlı DNT 

səviyyəsi 16c aşkar edilən hüceyrələr də 

aşkar edilmişdir ki, ümumi hüceyrə qrupları 

arasında onlar  təqribən 2,0%  təşkil 

etmişdir. Tədqiqatlarımızla müəyyən etmi- 

şik ki, IV qrup osteosarkomalı xəstələrin 

histoqrammaları digər qruplarla müqayisidə 

aydın ifadə edilmiş hüceyrə pikinin 

olmaması, DNT səviyyəsinə görə hüceyrə- 

lərin çox yüksək ploidlıyi və onların 

heteroqenliyi ilə xarakterizə olunurlar. 

Osteosarkomalarda G0/1 fazada olan 

hüceyrələrin miqları azalmışdır-70,0%, eyni 

zamanda proliferasiya edən hüceyrə-lərin 

sayı S fazada təxminən 4 dəfə – 15,5%, 

G2+M fazada – təxminən 14,5  dəfə 

artmışdır. Proliferasiya indeksi 26% təşkil 

etmişdir. 

Bu patologiyada DNT indeksi 2,5% 

təşkil etmişdir. Osteosarkoma zamanı 

aneuploid hüceyrələr şişin bütün hüceyrə- 

lərin kütləsinin orta hesabla 53% təşkil edir. 

Tədqiq etdiyimiz osteosarkomalı xəstə 

lərin sitoloji və axıcı sitometrik göstəricilərinin 

qarşılıqlı korrelyasion əlaqələrinin müqayisəsi 

nəticəsində aşkar olmuşdur ki, sitoloji görün- 

tülərdə monomorf qurulşlu  osteosarkomalar 

axıcı sitometrik olaraq  ploidlik  səviyyəsi  çox 

da yüksək olmayan  histoqrammalarla 

xarakterizə olunurlar. Hüceyrələrində kəskin po- 
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limorfizim müşahidə olunan osteosark-oma 

variantına, DNT səviyyəsinə görə hücey-

rələrin heteroqenliyi və aneuploidiyanın spek-

tri olduqca geniş olan (II-III qruplar), histo-

qrammalarda zirvənin kəskin ifadə edil-məsi 

fərqlənən müşahidələr aiddir. Osteosar-

komaların qarışıq sitoloji variantına isə əsasən 

IV qrup xəsətələrin histoqramaları uyğun gəlir. 

Tədqiqatımızda biz habelə «DNT indek-

sinin» göstəricilərini də tədqiq etmişik. Müəy-

yən edilmişdir ki, I qrup xəstələrdə (1-29 

müşahidələr) hüceyrə populyasiyasında DNT 

diploid səviyyəsi üstünlük təşkil edən  hücey-

rələr aşkar edilir. «DNT indeksin»  miqdarı  

1,1- dən 1,8 qədər şərti vahid civarında dəiyi-

şiir. Hüceyrə populyasiyada yüksək faizi (25% 

və artıq) DNT aneuploid səviyyəsi dnt 

səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələr təşkil edir. 

II qrupun xəstələrində (30-56 müşahi- 

dələr) hüceyrə populyasiyasında DNT triploid 

səviyyəsi  aşkar  edilən  hüceyrələr  üstünlük 

təşkil etmişdir. «DNT indeksin»  miqdarı  2,0- 

dən 2,5- qədər  şərti  vahid  civarında  dəiyi-

şilir. Bu müşahidələrdə 75% hücey-rələrdə 

DNT aneuploid səviyyəsi qeydə alınmışdır. 

III qrupda (57-101 müşahidələr) dnt 

tetraploid səviyyəsi aşkar edilən hüceyrələrin 

üstünlük təşkil edir. «DNT indeksin» miqdarı 

2,1-dən 2,8-qədər şərti vahid civarında  

dəyişir. Bu xəstələrin hüceyrə populyasiya-

sında bir çox hüceyrələr (45%) DNT aneuplo-

idiya səviyyəsi  ilə xarakterizə olunmuşlar. 
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IV  qrupun  osteosarkomalı  xəstələri (102-  

168 müşahidələr) ən yüksək ploidik, hetero- 

qenlik və hüceyrələrin aneuploidiyası, dnt   

 

yüksək səviyyəsi, habelə «DNT indeksinin» ən 

yüksək  göstəriciləri  ilə  (2,0-dən  4,4  qədər 

şərti vahid civarında) xarakterizə olunurlar. Bu 

müşahidələrdə hüceyrələrin 70% miqdarı DNT 

aneuploid səviyyəsinə malik olmuşlar.  

Yekun. Axıcı-sitometrik cəhətdən bütün 

populyasiya çox klonlu olmuşdur, populyasi-

yada  aneuploid  hüceyrələrin xeyli miqdarı 

(53%) və yüksək DNT indleksinin (2,5%) 

səviyyəsi ilə xarakterizə olunmuşdur. Osteo-

sarkomada əsas terapiya radikal cərrahi müda-

xilədən ibarətdir, əlavə kimyəvi terapiya 

kliniki qeyd olunmayan metastazların qarşısını 

almaq məqsədi güdür. Osteosarkoma  za-

manı  proqnoz neqativdir və 5-illik yaşama 

müddəti 18,5% təşkil etmişdir. Alınmış faktiki 

material sübut edir ki, osteosarko-maların 

histogenetik mənbəyinin təyini, yalnız bütün 

şiş hüceyrələrin spesifikasını maksimal əks 

etdirən kompleks əlamətlərin analizi əsasında 

mümkündür, bu patologiyanın diaqnostika və 

proqnozlaşdırması məhz göstərilən parametr-

lər civarında məqsədəuyğun sayıla bilər. 
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Tədqiqatın məqsədi göz yuvasının ölçü göstəricilərinin beyin kəlləsinin forma və ölçüləri ilə müqayisəsi olmuşdur. 

Tədqiqatın material və metodları. Tədqiqat obyekti Azərbaycan Tibb Universitetinin insan anatomiyası və tibbi 

terminoloqiya kafedrasının əsas muzeyinin kranioloji kolleksiyasından seçilib götürülmüş 80 müxtəlif insan kəlləsi 

olmuşdur. Işi yerinə yetirmək üçün kranioskopik və kranioloji tədqiqat üsullarından istifadə olunmuşdur. Tədqiq 

etdiyimiz kəllələr üzərində bizim tərəfimizdən göz yuvasının quruluşunun və ölcülərinin müqayisəsi aparılmışdır. 

Tədqiqatın nəticələri. Beyin kəlləsi üzərində aparılan ölçülər göstərdi ki, beyin kəlləsinin uzunluğu orta hesabla 

160,0±0,9 mm, eni 127,0±0,6mm, hündürlüyü 116,0±0,5 mm təşkil edir. Kəllə indeksini isə 72,5-dən 84,8-ə qədər  

olan rəqəm göstəricisi (orta hesabla 76,0±0,1) təşkil edir. Tədqiq olunan materialın kəllə indeksi üzrə təyinatı göstərdi 

ki, tədqiq olunan materialın böyük bir hissəsini orta qiymətli kəllə indeksinə malik kəllələr təşkil etmişdir.Göz 

yuvasının ölçü parametrlərinin beyin kəlləsinin forma və ölçüləri ilə müqayisələri göstərdilər ki, göz yuvasının ən az 

37-47 mm-ə bərabər olan uzunluq ölçüsü əksər müşahidələrdə braxisefal formaya malik kəllələrdə qeyd edilmişdir. 

Göz yuvasının ən çox 43-50 mm-ə bərabər olan uzunluq ölçüsü isə əksərən dolixosefal formalı kəllələrdə rast 

gəlinmişdir. 

Yekun olaraq qeyd etmək lazımdır ki, göz yuvasının ölçü göstəricilərinin beyin kəlləsinin forması ilə müqayisəsi 

nəticəsində bu qənaətə gəlmək olar ki, ən az uzunluğa malik göz yuvaları braxisefal formalı kəllələrdə, ən çox 

uzunluğa malik göz yuvaları isə dolixosefal formalı kəllələrdə rast gəlinmişdir. Uzun  və  enli formalı kəllələrdə 78,6 

və 64,4% hallarda orta-dərin göz yuvaları, orta formalı kəllələrdə isə həm dərin, həm də orta-dərin göz yuvaları 

müşahidə olunur. 

Açar sözlər: Göz yuvası, beyin kəlləsi, kəllə indeksi, kraniometriya 
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