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XULASO
Magqsod — kigik yasli usaqda posttravmatik uzaqlasdirici sinirin iflicinin
klinik xiisusiyyotlorini tosvir etmok vo Hiimmelseyn-Rayt {isulu
ilo aparilan morhalali corrahi miidaxilonin funksional vo kosmetik
effektivliyini qiymatlondirmok.
2017-ci ilda sol goziin ¢opgdzlilyli ilo miiraciot edon 4 yasli pasiyento
standart oftalmoloji miiayinolorlo yanast géz dibinin miiayinosi, B-scan
vo goziin doqquz pozisiyasinda yoxlanmasi aparilmisdir. Coplik bucagi
va fiksasiya morkozi miioyyon olunmusdur. Atasinin s6zlorine gore, 29
iyun 2017-ci il tarixinds usagin bagina agir asya diismiis, bundan sonra
neyrocarrahiyyos klinikasina miiraciot olunmusdur. Magnit rezonans
tomogqrafiyas1 (MRT) miiayinesi zamani pnevmosefaliya diaqnozu
tosdiqlonmisdir.
Pleoptik miialics ilo yanasi, ¢opgozlilyiin carrahi amoliyyatt marholali
sokilds hoyata kegirilmisdir: I marhalada iki gozda daxili diiz azalalorin
resessiyasi, II morholodo sol gozdo xarici diiz ozolonin rezeksiyasi vo
Hiimmelseyn-Rayt iisulu ilo yuxar1 vo asagi diiz ozalslorin hissovi
liflorinin xarici diiz 9zsloya kogiiriilmasi.
Omoliyyatdan sonra ¢oplik bucagi 0°-0 qador azaldi va sol gdziin
xarico baxig horokoti hissovi borpa olunmusdur. Pleoptik miialico
gormo funksiyasinin stabilizasiyasini tomin etmisdir. Pasiyentin
kosmetik goriiniisii vo funksional g6z horokotlori chomiyyastli doracodo
yaxsilagmigdir.

Yekun

Hiimmelseyn-Rayt iisulu ilo aparilan ozolo plastikasi posttravmatik
uzaqlasdiric sinirin iflici olan usaqlarda hom funksional, hom do
kosmetik naticalor baximindan etibarli vo effektiv corrahi yanagmadir.
Bu metod pediatrik oftalmoloji praktikada oxsar klinik hallarda se¢im
tisulu kimi tovsiys oluna biler.

Acar sozlor: uzaqlasdirict sinivin  iflici, posttravmatik ¢oplik,
Hiimmelgeyn-Rayt amaliyyati, vertikal diiz azala transpozisiyasi
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SUMMARY

Purpose — to describe the clinical features of posttraumatic abducens
nerve palsy in children and to evaluate the functional and cosmetic
effectiveness of staged surgical intervention using the Hummelsheim-
Wright technique.

In 2017, a 4-year-old patient presenting with left eye strabismus
underwent standard ophthalmological examinations, including fundus
examination, B-scan ultrasonography, and assessment of ocular motility
in nine gaze positions. The angle of deviation and fixation center were
determined. According to the father’s history, on June 29, 2017, heavy
object fell onto the child’s head, after which the patient was referred to
a neurosurgical clinic. Magnetic resonance imaging (MRI) confirmed
the diagnosis of pneumocephalus.

In addition to pleoptic therapy, surgical treatment was performed
in stages: at stage I, recession of the medial rectus muscles of both
eyes was carried out; at stage II, resection of the lateral rectus muscle
of the left eye was performed, along with partial transposition of the
superior and inferior rectus muscle fibers to the lateral rectus muscle
using the Hummelsheim—Wright technique. Postoperatively, the angle
of strabismus was reduced to 0°, and partial restoration of abduction
of the left eye was achieved. Pleoptic therapy ensured stabilization
of visual function. The patient’s cosmetic appearance and functional
ocular motility improved significantly.

Conclusion

Muscle transposition surgery using the Hummelsheim-Wright
technique is a reliable and effective surgical approach in children with
posttraumatic abducens nerve palsy, providing favorable functional and
cosmetic outcomes. This method may be recommended as a treatment
of choice in similar clinical cases in pediatric ophthalmic practice.

Key words: abducens nerve palsy, posttraumatic strabismus,
Hummelsheim-Wright procedure, vertical rectus muscle transposition
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Mbolumdur ki, ohalinin toxminan 1%-i
hoyatinin miioyyan bir dovriinds on azi bir
dofo gbz travmasi ilo iizlosir [1]. Diinya
odobiyyatinin molumatlarina osason, usaq
yaglarinda gérmo orqaninin  travmatik
zadolonmolarinin tezliyi yiiksok olaraq qalir
vo bu problem hom tibbi, hom do sosial
baximdan aktualdir. Usaqlarda g6z travmalari
daha ¢ox oyun zamani vo ya moigot qozalari
noticosindo bas verir vo bir sira hallarda
agir vo davamli funksional pozgunluglarla
naticalona bilir [2].

Kiit vo kontuzion travmalar zamani kallo-
beyin strukturlarinin zadslonmasi ilo yanasi,
kalls sinirlorinin do zadslonmosi miimkiindjir.
Anatomik gedisinin uzunlugu va kollo
osasinda yerlosmasi sobabindon uzaqlasdirici
sinir (N. abducens) travmatik tosirlora xiisusilo
hassasdir. Posttravmatik uzaqlasdiric sinirin
iflici tokbasina vo ya digor kollo sinirlorinin
zadolonmoasi ila birlikdo miisahida oluna bilar
va klinik olaraq g6z harokstlorinin pozulmasi
ilo 6ziinii gostarir [3].

Uzagqlasdiricr sinir (N.abducens) VI kallo
siniri olub, gz almasinin xarici diiz 9zslosini
innervasiya edir vo goziin xarico harokatini
tomin edir. Bu sinirin iflici zaman1 goziin
xarico baxig horokoti mohdudlasir vo ya
tam itir, daxili ¢oplik (ezotropiya), ikigdrmao
(diplopiya), kompensator bas mdvqgeyi vo
binokulyar goérmonin pozulmast meydana
cixir. Usaq yaslarinda bu ciir pozgunluglarin
uzunmiiddatli davam etmasi ambliopiyanin
inkisafina vo gormo sisteminin normal
formalasmasinin pozulmasina sabob ola bilar.

Bu baximdan posttravmatik uzaqlasdirici
sinirin iflicinin vaxtinda va diizgiin miialicasi
boylik ohomiyyat dasiyir [4, 5].

Mialico yanasmalar1 konservativ vo
corrahi tsullar1 ohato edir. Davamli iflic
hallarinda gozlorin diizgiin voziyyastinin
borpast vo paralitik ozolonin funksiyasinin
gisman kompensasiyasi mogsadilo miixtalif
corrahi metodlar totbiq olunur. Bu iisullar
arasinda ozolo transpozisiyast metodlari,
xilisusilo  Hiimmelseyn-Rayt iisulu, 0On
seqmentin gan tochizatin1 qorumagla effektiv
funksional vo kosmetik naticalor alds etmoyo
imkan verdiyi tiglin genis istifado olunur [6].

Magsad —  kigcik  yash  usaqda
posttravmatik uzaqlasdirici sinirin iflicinin
klinik xiisusiyyaotlorini tosvir etmok vo
Himmelseyn-Rayt iisulu ilo  aparilan
morhalali corrahi miidaxilonin funksional vo
kosmetik effektivliyini qiymatlondirmak.

Klinik hal

Pasiyent A., 24.11.2013-cii il tovallidli,
17.07.2017-ci il  tarixindo =~ Akademik
Zorifo Oliyeva adma Milli Oftalmologiya
Morkozinin “Usaqlarda gbéz patologiyast”
sObasino sol goziin ¢opgozliyii sikayati ilo
miiraciot etmisdir (sokil 1).

Anamnez

Atasinin sozlorino gora, 29 iyun 2017-ci
il tarixindo usagin basina agir osya diismiis,
bundan sonra neyrocorrahiyys klinikasina
miiraciot olunmugdur. MRT miiayinasi zamani
pnevmosefaliya diaqnozu tosdiglonmisdir.

Sokil 1. Pasiyentin amaliyyatdan avval sol géziinda posttravmatik uzaqlasdirici sinirin iflicina bagh daxili

caplik va goz harakatlorinin mahdudlugu.
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Oftalmoloji miiayina

Pasiyento visiometriya, biomikroskopiya,
skiaskopiya, avtorefraktometriya (Plusoptix
A-09 cihaz1 il9), tonometriya, géz dibinin
milayinasi, géziin B-scan ultrases miiayinasi,
gozlorin  doqquz  baxis  movqgeyindo
miiayinasi ($akil 2) binokulyar gérmonin vo
stereogérmonin qiymatlondirilmasi (“Titmus
Fly” testi ilo) aparilmisdir. Coplik bucagi
Hirsberq tisulu vo prizmalarla 6l¢iilmiisdiir.
Usagin psixoemosional inkisafinda da gerilik
miisahido edilmisdir.

Daxil olarkon:

* Sol gbzdos ¢oplik bucag1 35° daxils
* (G0ziin xarico harakati tam mohdud
» Ekssentrik fiksasiya

Goz dibindo patoloji  doyisikliklor
miisahido olunmamigdir. Sol torofli iz
sinirinin iflici do geydo alinmigdir. Ekssentrik
fiksasiyanin korreksiyasi mogsadils pasiyento
bir ay miiddatinds sol goz {igiin oks okkliiziya
tovsiyo edilmigdir.

Markazi fiksasiya barpa edildikdon sonra
corrahi mialiconin I morhoslasinin aparilmasi
planlasdirilmisdir.

Omoliyyatdan avval:

Vis OD =0,5k/10,6

Vis OS =0,1 k/i 0,2

Sol gbzda ¢oplik bucagi 35° daxils (=90A),
xarico horokot tam mohdud (N.abducens
iflici), fiksasiya morkozidir.

Miialica

27.02.2019-cu il tarixindo corrahi
miialiconin I marhalasi icra edilmisdir: “OU -
daxili diiz azslslorin 5,0 mm resessiyas1”.

Omoaliyyatdan sonra:

Vis OD = 0,5 k/i 0,6

Vis OS =0,2 k/i 0,3

Refraksiya:

OD —sph (+)1,0 D, ¢yl (+) 0,25 D

OS —sph (+) 0,75 D, cyl (+)1,0 D

Pleoptik miialico davam etdirilmisdir.
Coplik bucagi 10 - 15° daxils qador azalmigdir.

Sonraki dinamik miisahidolordo gérmo
itiliyi tadricen artmis, fiksasiya markozi barpa
olunmusdur.

26.02.2020-ci il  tarixindo  corrahi
mialiconin Il morholasi aparilmisdir: sol
gbzilin xarici diiz 9zolosinin 8,0 mm rezeksiyasi
vo Hiimmelseyn-Rayt qaydasimna osason
yuxar1 vo asagi diiz ozalalorin hissovi liflorinin
xarici diiz ozolonin skleraya birlosdiyi yera
tikilmisdir (sokil 3).

Sokil 2. Omaliyyatdan avval sol gozda ¢aplik bucagi vo abduksiyanin tam mahdudlugu (VI kallo-beyin
sinirinin iflici): a) diiz baxis OS — ezotropiya; b) OS - fiksasiya markazi; ¢) OU- sag torafa sarbast horakat, d)
OU - 5ol tarafa baxis zamani goziin harakatinin tam mahdudlugu.

62 AZORBAYCAN OFTALMOLOGIYA JURNALI ¢ 2026 * 18 * Ne2 / 57



KLIiNiK MUSAHIDOLOR

Sokil 3. Hiimmelseyn-Rayt iisulu ilo yuxari va agagi diiz azalolorin hissavi liflovinin xarici diiz azaloya
transpozisiyasi (sxematik tasvir): Journal of American Association for Pediatric Ophthalmolog and

Strabismus).

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1091853115001718
https://'www.sciencedirect.com/journal/journal-of-american-association-for-pediatric-ophthalmology-and-

strabismus

Birinci omoliyyatdan sonra 6 il kegib,
ikinci omoliyyatdan sonra 3 il kegib.
Umumi xosto 9 ildir nozarot altindadur.
Aparilan kompleks miialico vo morhalali
corrahi yanasma naticasindo posttravmatik
uzaqlasdirict sinirin iflici olan pasiyentdo
hom funksional, hom do kosmetik baximdan
gonaotboxs  noticolor  oldo  edilmisdir.
Hiimmelseyn-Rayt gaydasina  osaslanan
ozalo plastikasi tisulunun totbigindon sonra
sol goziin xarico baxis horoketindo miisbot
dinamika miisahido olunmus, ovval tam
mohdud olan abduksiya hissovi sokildo barpa
edilmigdir. Omoliyyatdan sonraki dovrds
¢oplik bucaginin 0°-5 qador azalmasi gozlorin
ilkin vaziyyatds diizgilin diiziilmasinin tomin
olundugunu gostormisdir (sokil 4).

Miizakira

Diplopiya vo kompensator bas mdvqgeyi
kimi klinik olamaotlorin aradan qalxmasi
pasiyentin giindalik hoyat keyfiyyotinin
yaxsilagsmasina sorait yaratmisdir.
Corrahi miialicodon sonra gdrmae itiliyinin
todricon artmasi, morkozi fiksasiyanin
stabil saxlanilmasi vo pleoptik miialiconin
effektivliyi funksional reabilitasiyanin ugurla
hoyata kegirildiyini stibut etmisdir.

Olds olunan naticolor gostorir ki,
posttravmatik monsgoli uzaglasdirict sinir
ifliclorindo  yalniz daxili diiz ozolalorin
zoiflodilmosi  kifayst etmir vo paralitik
ozolonin funksiyasini qismen kompensasiya

edon transpozisiya Usullarmin  totbiqi
zoruridir. Himmelseyn-Rayt texnikas1 yuxari
vo asagl diiz ozololorin hissovi liflorindon
istifado etmoklo gbzlin qan tochizatim
gorumaga imkan verir vo 6n seqmentin isemik
agirlagmalari riskini minimuma endirir.
Toqdim olunan klinik halda morholali
corrahi yanasma vo Hiimmelseyn-Rayt
isulu ilo aparilan miidaxilo naticosindo sol
g0ziin xarico baxis harokotindo hissovi barpa
vo ¢oplik bucaginin 0°-0 qodor azalmasi
miisahido olunmusdur. Bu naticalor elmi
odobiyyat ilo tam wuygunluq toskil edir.
V.Srimanan vo hommiiolliflori goéstormisdir
ki, travmatik uzaqlagdirict sinirin iflici
olan pasiyentlordo morhololi corrahiyyo
vo preoperativ ¢oplik bucaginin nozoro
almmas1 funksional naticalorin stabilliyini
artirir. O, zodo sobabinin dominant oldugunu
vo omoliyyat sonrast 78% ugur nisbatini
gostorir [5]. J.C.O’Brien vo hommiialliflori
159 transpozisiya omoaliyyatlarinin vo medial

rektus zoifladilmasinin uzunmiiddatli
stabilliyini vo abduksiya funksiyasinin
arttmimi  tosdiglomisdir  [7]. Z.Zhou vo

hommiislliflori omoliyyat sonrasi abduksiya
funksiyasinin siini intellekt osasli obyektiv
giymatlondirilmasi noticosindo omoliyyatin
funksional effektivliyini gostormisdir [8].
Belolikls, toqdim olunan klinik hal gosterir
ki, Hiimmelseyn-Rayt iisulu hom kosmetik,
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hom do funksional baximdan effektivdir vo
xtisusilo pediatrik pasiyentlords stabil vo
tohliikesiz corrahi yanasma kimi tdvsiyo
olunur.

Yekun
Belaliklo, togdim olunan klinik hal siibut
edirki, Himmelseyn-Raytiisuluposttravmatik

uzaqlasdirict sinirin iflici olan pasiyentlords
anatomik vo funksional balansin barpasina,
eloco do uzunmiiddotli stabil naticalorin
oldo olunmasma imkan veron effektiv vo
tohliikesiz corrahi yanasmadir. Bu metod
pediatrik oftalmoloji praktikada oxsar klinik
hallarda sec¢im tisulu kimi tovsiys oluna bilor.

Sokil 4. Omoliyyatdan sonra usagin goziiniin harakatlarinin miiayinasi: a) diiz baxis; b) sag torafa baxis; c)
saga yuxari tarafa baxis; d) sol torafs baxig;e) sol torafa asagi baxis, f) saga asagi baxis; g) yuxari torafa
baxis; h) asag torafa baxis.
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