230 ORIJINAL MBQALBLSOR
OFTALMOLOGIY <

ELMI-TRAKTIK JURMALW

UOT 617.753-053.2 (479.24)

Abdullayeva A.S., Olihiiseynli E.H., Oliyev E.H.

SUMQAYIT SOHORINDO YASAYAN USAQLAR ARASINDA REFRAKSIYA
QUSURLARININ YAYILMA TEZLiYi

“IOL” Géz Klinikasi. Sumqayit ., Azarbaycan.
Acgar sozlor: refraksiya quisurlari, miopiya, hipermetropiya, astigmatizm

Toqribi hesablamalara osason diinyada refraksiya qiisurlarindan 800 milyondan 2.3 milyarda qodor insan
aziyyot ¢okir. Ancaq refraksiya qiisurlarinin hor hansi bir 6lkada, vo yaxud genis insan populyasiyalarinda (xalglar
arasinda) yay1lma tezliyina dair melumatlara no Umumdiinya Sohiyys Taskilatinin (UST), no ds bu sahs ilo masgul
olan diger beynelxalq toskilatlarin manbolorinds rast galinmir [1,2].

Hotta Amerika Birlogmis Statlart kimi bir 6lkedo bu barodo dogiq molumatlar yoxdur. Hayata kecirilon
tadqiqatlarin oksariyyati kigik insan qruplart arasinda hoyata kegirilmis vo refraksiya qiisurlarinin yayilmas: barada
taqribi molumatlarin oldo edilmesine yardim¢1 olmugdur. Masslan, Sorsby 4-8 yashi 672 usaq arasinda, Vilbaut
2398 yenidogulmus usaq arasmda, Broun 4431 yasl soxs arasida, Scheerer vo Betsch 25000 yash soxs arasinda
aragdirma aparmagqla hipermetropiya ve miopiyanim yayilma tezliyinin §yranilmasi tizra todqiqatlar aparmisdilar. Hor
bir todqiqatin naticasi refraksiya qiisurlarmnm yasla hipermetropik refraksiyadan miopik refraksiyaya cevrilmosini,
homginin hipermetropik refraksiyanin yagla emmetropik refraksiya ils avaz olunmasini siibut etmisdir [2].

Hal-hazirda refraksiya qiisurlari UST-lin vo Beynolxalq Korlugla Miibarize Teskilatinin birgs tosobbiisii olan
“VISION-2020” lahiyosi gorcivesindo gdrmo zaifliyine vo korluga sobab olan katarakta, qlaukoma, diabetik
retinopatiya va yasla slaqodar makulyar degenerasiya kimi xostaliklarls bir siyahiya salmib [3, 4].

Azorbaycanda darefraksiya gitsurlarinm usaqlar arasinda yayilmasi gormo zoifliying vo slilliys sobob olan kifayet
qadar ciddi problemdan biri olaraq qalmaqdadir. Indiyadsk Azorbaycanm miixtolif regionlarinda usaglar arasinda
refraksiya qiisurlarmin Syronilmasi ilo olagodar miixtalif todqgiqatlar aparilsa da, Sumqayitda yasayan usaqlar
arasinda belo bir aragdirma hoyata kegirilmomisdir. Homginin nozers alsaq ki, Sumqayit sohorinde Azorbaycanin
biitlin regionlarndan golmis insanlar yasayir, belo olan teqdirde bizim tadqiqatimiz neinki Sumqayitda, cloca,
Azorbaycan arazisinds refraksiya qisurlarinin yayilmasi barads nisbi molumatlar slds etmoys kémak etmis olar [5].

Isin magsadi. Sumgayit sehorindo yasayan 5-15 yash usaqlar arasinda refraksiya qiisurlarmin yayilma tezliyinin
toyini.

Material vo metodlar. Tadgiqat 2007-ci il avqustun 1-den, 2012-ci il may aymin 1-no qader Sumgayit
sohorinde yasayan ve homin gohords yerlogon IOL Goz Klinikasinda miiayinae olunmus refraksiya qusuru olan
3091 usagin ambulator miiayinslorinin naticoloring asason hoyata kegirilmigdir. Tadgigatimiz tiglin 5-15 yas aras:
usaqlar se¢ilmigdir. Naticolorin doqiqliyi ti¢iin yalniz aytorefraktometrik miiayins kegmis usaglarin gostoricilori
istifads edilmigdir. Buna goro do todqiqatimizda avtorefraktometrik miiayinonin rahat kegirilmasino psixoloji
cohotdon hazir olan yas dovrii olaraq, 5 yas va daha boyiik usaqlarin géstaricilari istifade edilmisdir. Bunlardan
1364 (55,87 %) oglan, 1727-si (44,12 %) iso qiz olmugdur. Xastalar atropinizasiya (atropinizasiyanin qaydalarina
asasan yas dozasina uygun olaraq atropin sulfat mohlulunun giinde iki defs olmagqla, 3 giinliik damizdirilmasiyla)
ilo sikloplegiyadan avval va sonra Conubi Koreyanin “Huvitz” sirkatinin istehsali olan MRK-7000 Premium
avtorefraktokeratometriya cihazi ilo milayino olunmugdurlar. Cihazin 6l¢gme doqiqliyi miitomadi olaraq aksesuara
daxil olan xiisusi siini gozlo yoxlanilirdi. Miiayina olunanlarin tam oftalmoloji miiayinasi hayata kegirilmisdir.
Beloki, miiayino olunanlarin hor iki goziiniin avtorefraktometrdo refraksion ve keratometrik gostoricilorinin
tsikloplegiyadan ovvel vo sonra yoxlanilmasi ilo yanasi, gérme itiliyinin korreksiyasiz va korreksiya ilo
yoxlanilmasi, goz almalarinin 9 miixtelif istiqgamatds horokati, rong duygusunun toyini, géz almasmin 6n hissasinin
biomikroskopiyasi, goz dibinin stereobiomikroskopik miiayinesi, gtz daxili tazyiqin Olgiilmosi (Finlandiya
istehsal olan “Icare” tonometrlari ilo) vo goz almasinm én-arxa uzunlugunun Slgiilmesi (psixoloji cohatden stabil
usaqlarda ABS-1n Paradigm sirkotinin A-Scan biometri ilo) hayata kegirilmisdir. Todqiqat zaman1 miopiyamn (zeif
doracali - 0,5-3,25D, orta dorocali - 3,5- 6,0 D, yilksak daracali -6,25 D va yuxart), hipermetropiyanin (zoif +0,5
—2,5 D, orta daracali +2,5-5,0 D, yliksak daracali +5,0 D va daha artiq), astigmatizmin (silindrik ekvivalent 1,5 D
vo daha arfiq olmagqla, qaydaya uygun 1° -15° vo ya 165°-180° arasi vo qaydaya uygun olmayan 75°-105° arasi,
hamginin ¢ap oxlu 16°-74° vo ya 106°-164°), anizometropiyanin (sferik ekvivalent hor iki géz arasinda + 2,0 D
olmaqla) ve gopgozlilylin yayilma tezliyi tayin olunmusdur.
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Miizakira vo naticolor. Milayine olunanlar arsinda miopiyanin yayilmasi: zaif daracsli miopiya iimumi miiayina
olunan 3091 nafar arasinda 562 qizda (18,18 %) vo 316 oglanda (10,22 %) toskil etmigdi. Qizlar arasinda 5-7 yas
daxil olmaqla zoif derocoli miopiya askar olunmamigdi. Yas artdiqca zoif doracali miopiyanin yayilma tezliyi
do artmigdi. Orta deracali miopiya qizlar arasinda 5-11 yasda, oglanlar arasinda 5-10 yaslarda agkar olunmamis,
sonraki yaslarda artmisdi. Qizlar arasinda 3,23%, oglanlar arasinda 1,29% toskil etmisdi. Yiiksok doracali miopiya
miiayina olunanlar arasinda yalmz 15 yash qizlarda rast galinib (0,18 %), oglanlarda 14-15 yasda 0,38% toskil
etmigdi. Beloliklo, hom qizlar, hom oglanlar arasinda zaif daracoli miopiya refraksiya anomaliyasinin bu néviinda
orta va yliksak darocali miopiyalara nisbaton daha ¢ox yayilib (cadval 1).

Cadval 1.
Miiayina olunanlar arasinda miopiyanin yayilma tezliyi
Yasi Zsif daracali Orta daracali Yiiksok doracali
Qizlar 562 100 6
(limumi say1 va % gostaricisi) (18,18 %) (3,23 %) 0,18 %)

5 0 0 0

6 0 0 0

7 0 0 0

8 7 0 0

9 15 0 0

10 35 0 0

11 34 0 0

12 45 10 0

13 63 22 0

14 105 17 0

15 258 51 6
Oglanlar 316 40 12

(limumi say1 va % gostoricisi) (10,22 %) 1,29 %) (0,38 %)

5 0 0 0

6 0 0 0

7 6 0 0

8 10 0 0

9 25 0 0

10 24 0 0

11 9 4 0

12 26 6 0

13 25 4 0

14 41 9 5

15 150 17 7

Miiayins olunanlar arasinda astigmatizmin ve anizometropiyanin yayilmasi: qaydaya uygun va qaydaya uygun
olmayan astigmatizm ham qizlar, hom do oglanlar arasinda biitiin yoxlanilan yas gruplar arasinda rast golmisdir.
Qaydaya uygun astigmatizm qizlarda 474 noafords (15,33 %), oglanlarda 312 nafords (10,09 %), qaydaya uygun
olmayan astigmatizm qizlarda 234 naforde (7,57 %), oglanlarda 273 naforde (8,83 %) teskil etmisdir. Cop oxlu
astigmatizm qizlar arasinda 3-8 yag daxil olmaqla rast galmomis, sonraki yaslarda artmisdir vo 66 nafords (2,14 %)
toskil etmisdir. Oglanlar arasinda ¢ap oxlu astigmatizm yoxlanilan biitiin yas dovrlorindo rast galinmis vo miiayina
olunanlarin 93 nofarinda (3,00%) miisahido olunmusdur.

Anizometropiyanin yayilmasi: qizlar arasinda 5-10 yas daxil olmagqla rast golmomis, sonraki yas qruplarinda
artmisdi vo miiayina olunanlarin 18 nafarinds (0,58 %) rast galinmisdir. Oglanlar arasinda yalniz 7 vo 11 yasinda
rast golinmamis va 36 noafards (1,16 %) qeyd edilmisdir (codval 3).
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Cadval 2.
Miiayina olunanlar arasinda hipermetropiyanin yayilma tezliyi
Yas1 Zaif doracali Orta daracali Yiiksok daracali
Quzlar 208 31 28
(limumi say1 vo % gostoricisi) (6,72 %) (1,00 %) (0,9 %)

5 16 3 4

6 42 7 0

7 28 0 6

8 21 5 0

9 12 0 4

10 20 5 5

11 12 0 0

12 12 0 0

13 5 0 0

14 13 4 0

15 27 7 9
Oglanlar 196 50 36

(limumi say1 va % gostoricisi) (6,34%) (1,61 %) (1,16 %)

5 22 12 2

6 30 0 4

7 13 4 5

8 18 5 10

9 19 0 0

10 16 4 3

11 26 6 0

12 4 0 0

13 8 9 0

14 15 6 0

15 25 4 12

Miayins olunanlar arsmda ¢opgozlityiin yayilmasi: daxili ¢opgdzliik hom qizlar, hom do oglanlar arasinda
yoxlanilan biitlin yas qruplarmda rast golinmis va qizlarin 70 noforindo (2,26 %), oglanlarin iso 148 nafarinde (4,78
%) qeyd edilmisdi. Xarici ¢opgozlitk milayina olunan qizlar arasinda 5, 7, 9, 13 yaslarda rast golmamis, yalniz 45
qizda (1,45 %), oglanlar arasinda iso 6, 7, 9, 12, 14 yaslarda rast gelmomis vo 13 nofards (0,42 %) rast golinmisdir
(cadval 4).

Yekun. Beloslikla, hoyata kegirdiyimiz aragdirmaya osasen Sumgqayit sshorindo yasayan vo miiayino olunmus
5-15 yagh usaglar arasinda yasa doldugca refraksiya gostaricilorinin hipermetropik refraksiyadan miopik
refraksiyaya dogru doyismosi miisahido edilmisdir. Hom qizlarda, hom do oglanlarda refraksiya qiisurlarinin
xlisusan do miopiya va astigmatizmin yayilmasi hipermetropiya ilo miiqayisads daha genis oldugu geyd edilmisdi.
Miiayins olunan usaqlar arasinda anizemetropiya oglanlar arasinda gizlara nisbaton daha ¢ox miisahido edilmis,
homg¢inin daxili ¢opgdzlitytin ham qizlarda, hom da oglanlarda xarici gopgdzlilyo nisbaton daha ¢ox oldugu askar
edilmisdi.

Nozoro alsaq ki, refraksiya anomaliyalarinin aradan qaldirilmasi {iglin hoyata kegirilon lazer refraktiv
carrahi omoliyyatlar miitemadi olaraq inkisaf edir, belo olan togdirdo Azarbaycanin diger regionlarinda da bu
ciir todgiqatlarm hoyata kegirilmoesini magsadouygun bilirik. Bu aragdirmalarin kémayi ilo galocokds hom lazer
refraktiv corrahi omaliyyatlart hayata kegiracok carrahlara olan ehtiyaci, hoam ds bu omaliyyatlara ehtiyaci olan
xostolorin saymi tayin etmak miimkiin olar.
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Cadval 3.
Miiayina olunanlar arasinda astigmatizm va anizometropiyanin yayilmasi tezliyi
Yagi Qaydaya uygun Qaydaya uygun Cop oxlu Anizo-
astigmatizm olmayan astiqgmatizm | astigmatizm metropiya
Qizlar 474 234 66 18
(limumi say1 va % gostoricisi) (15,33 %) (7,57 %) (2,14 %) (0,58 %)
5 8 30 0 0
6 13 30 0 0
7 22 12 0 0
8 20 21 0 0
9 24 11 11 0
10 6 16 4 0
11 27 9 2 2
12 48 10 7 2
13 24 14 9 5
14 57 8 9 6
15 225 73 24 3
Oglanlar 312 273 93 36
(limumi say1 va % gostaricisi) (10,09 %) (8,83 %) (3,00 %) (1,16 %)
5 2 32 10 5
6 22 37 5 4
7 11 19 5 0
8 7 26 1 8
9 33 30 3 1
10 18 16 8 1
11 30 20 10 0
12 18 8 12 5
13 38 19 3 6
14 40 28 8 2
15 93 38 28 4
Cadval 4.
Miiayind olunanlar arasinda ¢apgozliiyiin yayllma tezliyi.
Yasi Xarici ¢capgozliik Daxili copgozliik
Qizlar 45 Oglanlar 13 Qizlar 70 Oglanlar 148
(1,45 %) (0,42 %) (2,26 %) (4,78%)
5 0 1 25 35
6 10 0 17 17
7 0 0 3 16
8 1 3 4 4
9 0 0 2 11
10 7 2 3 9
11 3 2 7 7
12 3 0 3 6
13 0 4 1 6
14 8 0 3 13
15 13 1 2 14
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YACTOTA PACIIPOCTPAHEHUI PE®PAKIIMOHHBIX AHOMAJIMIA V JIETEN,
TTPOXXUBAIOUINX B TOPOJE CYMIAUTE.

I nasnas kaunuxa “HOJI”. 2. Cymeaum, Asepbaiioscan.

Karwuepble ciiopa: pe(bpaKHI/IOHHBIe aHOMAaJINU, MUOTIN S, THIICPMETPOIINA, aCTUTMAaTHU3M.

PE3IOME

1o mpubnM3uTENBHEIM OLEHKAM BO BCEM MHUPE pedPakUMOHHBIME aHOMATUAME CTPAaoT oT 800 MHIM-
OHOB 10 2,3 Muiumapaos Jiofeit. Tem ne mMeHee, nHOPMAIHS IO OBOY PACIPOCTPAHEHHs PedPAKIHOHHEIX
aHOMAaJIUH B KaKOH-TO CTPAaHe WM B INMPOKOM CIEKTPE YeTOBEUCCKHX MONYNAIUIA (HAPOIOB) He BCTPEUAESTCS HU
B HcTOUHUKax Beemuproit Opranusanuu 3npasooxpanenus (BO3), HU cpefid DaHHBIX IPYTUX MEX/TyHAPOIHEIX
OprapM3alril, KOTOpBIe paboTaloT B 3TOH 06IaCTH.

Hean Halero Wccie0BaHks COCTOUT B ONPEICICHHN YaCTOTEl PeDPAKIIMOHHBIX AHOMAHI y JeTel oT 5-1
nol5 ner npoxkuparonux B ropoae CyMmramur.

Pesyabrarel n o6cyskaenue. [To nannsmv mposeieHHOTO BecnenoBanus cpeim 3091 pedenka B Bospacte 5-15
JIET, IO MEPE PASBUTHS HAOIOAANICS C/IBUT PeQPaKLKK OT TUTIEPMETPOIIHH B CTOPOHY MEOMAH. [Ipu 9T0M 110 cpap-
HCHHUIO C TUMCPMETPOUMEH MHOIHUS M acTUIMaTH3M OBbUIH Oonee pacrnpocTpanennbivMi. Cpenn 00cie0BaHHBIX
AeTed aHU30MeTpoIus Habuoanack OONbIe Y MaJILYHKOB, YeM y JeBoUeK. M v JIeBOYEK, U y MAIBUMKOB CXO/S-
Ieecs Kocorasue ObUI0 0OHAPYKEHO CPABHUTEIHHO OOMBIIE, Y€M PACXOAAIICECs.
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PREVALENCE OF REFRACTIVE ERRORS IN CHILDREN WHICH LIVE IN
SUMGAIT CITY

“IOL” Eye Clinic, Sumgait city, Azerbaijan.

Key words: refractive errors, myopia, hypermetropia, astigmatism.

SUMMARY

Estimates of the number of people worldwide with refractive error range from about 800 million to 2.3 billion.
No prevalence data are available from the World Health Organization or from any other source relating to very
large populations such as groups of nations, or whole countries.

The aim of our investigation was determination of prevalence of refractive errors in children aged 5-15 years
living in Sumgait city.

Results and discussions. According to the data of 3091 examined children aged 5-15 years of old, among
boys and girls prevalence increases from hyperopic refraction to myopic refraction and astigmatism. There was
significant difference in the prevalence of anisometropia between boys and girls. Boys were more affected than
girls. Frequency of esotropia was higher than exotropia with no gender variance.
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