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2. Prevention, diagnosis, and treatment of shoulder joint contractures.

Реферат/анотація:
1. Дисертацію присвячено підвищенню ефективності діагностики та лікування контрактур плечового суглоба
шляхом дослідження їх патогенезу, морфологічних і біомеханічних особливостей та обґрунтування
диференційованої лікувальної тактики при ідіопатичному і вторинному адгезивному капсуліті. Актуальність
роботи зумовлена тривалим больовим синдромом, обмеженням рухів і функціональним дефіцитом, а також
недостатнім урахуванням етіологічних та структурних відмінностей контрактур під час вибору лікування.
Клінічну частину виконано за результатами обстеження та лікування 889 пацієнтів із контрактурою
плечового суглоба. Ідіопатичний адгезивний капсуліт діагностовано у 230 осіб (25,9 %), вторинний у 659 (74,1
%). Серед усіх обстежених післятравматичні контрактури виявлено у 419 пацієнтів (47,13 %), післяопераційні у
189 (21,26 %), контрактури іншої етіології у 51 (5,73 %), зокрема на тлі омартрозу та кальцинуючого тендиніту
сухожилків ротаторної манжети. Проведено аналіз результатів лікування з урахуванням походження та



патогенетичних особливостей контрактур. Експериментальне дослідження проведено на 11 кролях породи
Сірий велетень віком 2–2,5 року, масою 4,2–4,5 кг. Ушкодження суглобового хряща моделювали
внутрішньосуглобовим введенням колагенази в дозі 1500 колагеназних одиниць. Потовщення капсули та
зміни синовіальної мембрани виявлено у 72,7 % зразків відповідно, фіброзні зміни у 27,3 %, клітинно-
запальну інфільтрацію у 54,5 %. Установлено кореляцію між ступенем ушкодження хряща та вираженістю
змін синовіальної мембрани (r = 0,74; p = 0,02). Результати підтримують уявлення про взаємозв’язок
ураження суглобового хряща та змін капсульно-синовіальних структур. За допомогою програм SolidWorks та
ANSYS створено тривимірну імітаційну модель плечового суглоба і досліджено його напружено-
деформований стан за різних варіантів контрактури. Локальне зниження еластичності капсули
супроводжувалося зростанням напружень у суглобовому хрящі та субхондральній кістці. Отримані
результати обґрунтовують урахування локалізації капсулярних змін під час вибору реабілітаційних рухів і
планування селективної капсулотомії та вказують на можливий біомеханічний механізм прогресування
дегенеративних змін. Оцінено діагностичну інформативність клінічних тестів при ранньому ідіопатичному
адгезивному капсуліті. Чутливість коракоїдного больового тесту становила 86 %, специфічність 87 %, тесту
Noboa відповідно 84 % і 79 %. Жоден тест не мав абсолютної діагностичної цінності. У дослідженій вибірці на
першій стадії активного синовіту клінічні тести були інформативнішими за ультрасонографію та магнітно-
резонансну томографію. Результати обґрунтовують їх використання у складі комплексного первинного
обстеження. Рентгенденситометрично встановлено зниження мінеральної щільності кісткової тканини
голівки плечової кістки (p = 0,021) та великого горбка (p = 0,034) у пацієнтів із контрактурою на тлі розриву
сухожилка надостьового м’яза навіть за відсутності системного остеопорозу. Виявлено кореляційний зв’язок
між зменшенням кута відведення та зниженням мінеральної щільності кісткової тканини (r = 0,44–0,68; p <
0,01). Ці дані узгоджуються з роллю зниження механічного навантаження та гіпокінезії у формуванні
локальних остеопенічних змін. Включення дистензійних внутрішньосуглобових ін’єкцій до консервативного
лікування вторинного адгезивного капсуліту супроводжувалося кращими функціональними результатами
через шість місяців за шкалою Constant Shoulder Score (p = 0,034). Для зменшення болю за візуально-
аналоговою шкалою відзначено тенденцію до покращення, яка не досягла статистичної значущості за порога
p < 0,05 (p = 0,06). За результатами клінічного аналізу визначено сприятливий для хірургічного лікування
період від 100 до 350 діб від початку захворювання. Висічення дзьобоплечової зв’язки супроводжувалося
збільшенням зовнішньої ротації з 12,8° до 51,5° через шість місяців (p = 0,04). Оцінено застосування
селективної капсулотомії у поєднанні із субпекторальним тенодезом та реконструктивними втручаннями
при вторинному адгезивному капсуліті. Сформульовано концепцію контрактури плечового суглоба як
мультиструктурного патологічного процесу із залученням капсули, суглобового хряща, сухожилково-
кісткового прикріплення та кісткової тканини. Практичне значення роботи полягає в удосконаленні ранньої
діагностики, обґрунтуванні диференційованого вибору консервативного і хірургічного лікування, урахуванні
локалізації капсулярних змін та функціонального стану суглоба під час планування реабілітації. Ключові
слова: плечовий суглоб, контрактура, адгезивний капсуліт, капсула суглоба, біомеханіка, мінеральна
щільність кісткової тканини. Галузь – медицина.

2. The dissertation aims to improve the diagnosis and treatment of shoulder joint contractures by investigating
their pathogenesis, morphological and biomechanical characteristics, and substantiating a differentiated treatment
strategy for idiopathic and secondary adhesive capsulitis. The relevance of the study stems from persistent pain,
restricted movement, and functional impairment, as well as insufficient consideration of the etiological and
structural differences between contractures when selecting treatment. The clinical component was based on the
examination and treatment of 889 patients with shoulder joint contractures. Idiopathic adhesive capsulitis was
diagnosed in 230 patients (25.9%) and secondary adhesive capsulitis in 659 (74.1%). Among all patients examined,
post-traumatic contractures were identified in 419 (47.13%), postoperative contractures in 189 (21.26%), and
contractures of other etiologies in 51 (5.73%), including those associated with glenohumeral osteoarthritis and
calcific tendinitis of the rotator cuff tendons. Treatment outcomes were analyzed with consideration of the
etiology and pathogenetic characteristics of the contractures. The experimental study involved 11 Grey Giant



rabbits aged 2–2.5 years and weighing 4.2–4.5 kg. Articular cartilage damage was induced by an intra-articular
injection of collagenase at a dose of 1,500 collagenase units. Capsular thickening and synovial membrane changes
were each identified in 72.7% of specimens, fibrotic changes in 27.3%, and inflammatory cell infiltration in 54.5%. A
correlation was established between the degree of cartilage damage and the severity of synovial membrane
changes (r = 0.74; p = 0.02). These findings support an association between articular cartilage damage and changes
in the capsular and synovial structures. A three-dimensional computational model of the shoulder joint was
developed using SolidWorks and ANSYS, and its stress–strain state was investigated under different contracture
conditions. A localized reduction in capsular elasticity was accompanied by increased stresses in the articular
cartilage and subchondral bone. These findings support consideration of the location of capsular changes when
selecting rehabilitation movements and planning selective capsulotomy, and suggest a possible biomechanical
mechanism underlying the progression of degenerative changes. The diagnostic performance of clinical tests in
early idiopathic adhesive capsulitis was assessed. The coracoid pain test had a sensitivity of 86% and a specificity
of 87%, while the corresponding values for the Noboa test were 84% and 79%. No test had absolute diagnostic
value. In the study sample, clinical tests were more informative than ultrasonography and magnetic resonance
imaging during the first stage of active synovitis. These findings support their use as part of a comprehensive initial
assessment. X-ray densitometry demonstrated reduced bone mineral density in the humeral head (p = 0.021) and
greater tuberosity (p = 0.034) in patients with contractures associated with supraspinatus tendon tears, even in
the absence of systemic osteoporosis. A correlation was identified between reduced abduction angle and
decreased bone mineral density (r = 0.44–0.68; p < 0.01). These findings are consistent with a role for reduced
mechanical loading and hypokinesia in the development of local osteopenic changes. The inclusion of intra-
articular distension injections in the conservative treatment of secondary adhesive capsulitis was associated with
better functional outcomes at six months, as assessed using the Constant Shoulder Score (p = 0.034). A trend
toward pain reduction on the visual analogue scale was observed, but it did not reach statistical significance at the
p < 0.05 threshold (p = 0.06). The clinical analysis identified a favorable period for surgical treatment ranging from
100 to 350 days after disease onset. Excision of the coracohumeral ligament was associated with an increase in
external rotation from 12.8° to 51.5° at six months (p = 0.04). The use of selective capsulotomy combined with
subpectoral tenodesis and reconstructive procedures in secondary adhesive capsulitis was evaluated. The concept
of shoulder joint contracture as a multistructural pathological process involving the capsule, articular cartilage,
tendon-to-bone attachment, and bone tissue was formulated. The practical significance of the study lies in
improving early diagnosis, substantiating a differentiated approach to the selection of conservative and surgical
treatment, and considering the location of capsular changes and the functional status of the joint when planning
rehabilitation. Keywords: shoulder joint, contracture, adhesive capsulitis, joint capsule, biomechanics, bone
mineral density. Branch - medicine.
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