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Maqsad — miopiyanin lazer korreksiyasindan sonra buynuz qisanin
topoqrafik doyisikliklorin funksional noticoloratosirini qiymotlondirmaok.

Material vo metodlar

Miisahids altinda orta vo yiiksak deracali miopiyast olan (> 3,25 D)
54 pasiyent (108 goz) olmusdur. Biometrik gostoricilor Wavelight
Allegretto Oculyzer (Alcon, Almaniya) aparati vasitosilo oldo
edilmigdir. Lazer korreksiyasi noticosindo gostoricilordo bas veran
dayisikliklor amaliyyatdan avval va amaliyyatdan sonraki gostariciler
arasindaki forqin miioyyan edilmasi ilo alde olunub. Biitiin pasiyentlorde
omoliyyatdan ovval vo omoliyyatdan 3 ay sonra gdérmo itiliyi vo
buynuz qisanin keraotopoqrafik xiisusiyyatlori toyin edilmisdir (CT —
buynuz gigasinin markozi qalinligi; ISV — sothin dispersiya indeksi;
IVA — vertikal assimmetriya indeksi; IHA — hiindiirlik assimmetriya
indeksi; IHD — hiindiirliik dislokasiya indeksi). Pasiyentlor qeyd olunan
gostaricilorin doyarlorine uygun olaraq 2 qrupa boliinmiisdiir. Birinci
qrupa gostoricilori normal diapazonda olanlar, ikinci qrupa iso homin
gostaricilori normaldan yiiksok olanlar daxil edilmisdir. Omoliyyatdan
ovval vo sonra bu qruplarda korreksiyasiz gérma itiliyinin miiqayisosi
miixtolif dispersiyali iki segmoli t-testi ilo aparilmigdir.

Naticalor

Forqli buynuz qgisasi qalinligina va topoqrafik indeks ol¢iilorino malik
gruplarda miyopiyali xostolorin gérmo itiliyi osason bir-birindon
ohomiyyatli doracads forqlonmomisdir (p > 0,21). Yalniz IVA indeksinin
miixtolif soviyyolorino malik pasiyentlords (< 0,28 vo > 0,28) gdrmo
itiliyinin forqi (miivafiq olaraq 0,062 = 0,001 va 0,094 = 0,005) statistik
cohatdon shomiyyatli olmugdur (p =0,02). Normal va patoloji saviyyoada
topogqrafik indekslori olan qruplar gorma itiliyi gdstaricilorine goéro bir-
birinden shomiyyatli deracades forqlonmisdir.

Yekun

Miyopiyali xostolordo lazer korreksiyasindan ovvol gérmo itiliyi
buynuz gisasinin vertikal assimmetriyasindan (IVA < 0,28 vo > 0,28
uygun olaraq 0,062 + 0,001 va 0,094 + 0,005 korreksiyasiz gdrma itiliyi
ilo) shomiyyaetli deracads asilidir. Lazer korreksiyasindan sonra optimal
gorma itiliyi 458-560 mkm buynuz qisas1 qalinligi, ISV < 38, IVA <
0,28 vo IHA < 19 olduqda miisahids edilir.

Agar sozlor: topografik xiisusiyyatlor, buynuz gisa, gérmo itiliyi, lazer
korreksiyasi, miopiya
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SUMMARY
Purpose — to assess the effect of changes in corneal topographic
characteristics changes on functional outcomes after laser correction
of myopia.

Material and methods

The study included 54 patients (108 eyes) with moderate to high
myopia (= 3.25D). Biometric parameters were obtained using Wave
light Allegretto Oculyzer (Alcon, Germany). Changes in parameters
due to laser correction were determined by calculating the difference
between pre-and post-operative values. Visual acuity and corneal
keratotopographic characteristics were evaluated before surgery
and three months postoperatively. The parameters assessed included
central corneal thickness (CT), surface variance index (ISV), vertical
asymmetry index (IVA), height asymmetry index (IHA), and height
decentration index (IHD).

Patients were divided into two groups based on these indices. The
first group included those with values within the normal range, while
the second group consisted of individuals with above-normal values.
Preoperative and postoperative uncorrected visual acuity was compared
between the groups using a two-sample t-test with unequal variances.

Results

Among patients with different corneal thicknesses and topographic
indices, visual acuity outcomes did not differ significantly (p > 0.21).
However, a statistically significant difference (p = 0.02) was observed
in patients with different levels of the IVA index (< 0.28 and > 0.28),
where uncorrected visual acuity was 0.062 = 0.001 and 0.094 £ 0.005,
respectively. Groups with normal and pathological topographic indices
demonstrated significant differences in visual acuity outcomes.

Conclusion

In patients with myopia, preoperative visual acuity is significantly
influenced by vertical corneal asymmetry (IVA < 0.28 and > 0.28,
corresponding to uncorrected visual acuity of 0.062 = 0.001 and 0.094 +
0.005, respectively). Postoperatively, optimal visual acuity is observed
in cases where corneal thickness ranges from 458 to 560 pm, and the
indices remain within ISV < 38, IVA < 0.28, and IHA < 19.

Key words: fopographic characteristics, cornea, visual acuity, laser
correction, myopia
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Miopiya zamani lazer korreksiyasi gorma
keyfiyyotinin  yaxsilagdirilmasinin  etibarli
tisulu hesab olunur [1 — 10]. Bu metodun
osasini lazer stialarinin buynuz qisaya tosir
gostarorok onun topoqrafik xiisusiyyetlorini
doyisdirmosi toskil edir ki, bunun naticosindo
is1g1n tor gisada optimal fokuslanmasi tomin
olunur.

Son illorde  miixtolif  ametropiya
formalarinda lazer korreksiyasinin yiiksok
effektivliyi va tohliikasizliyi haqqinda bir sira
todqiqatlar dorc olunmusdur [11 — 18]. Miiasir
lazer korreksiyast metodlar1 (fotorefraktiv
keratoektomiya, femtosaniys keratomilyoz vo
digorlori) demok olar ki, eyni doracads yiiksok
effektivliyo malikdir [19 — 22]. Bu {isullarin
daha adekvat totbiqi ii¢clin gérma itiliyinin
buynuz gisanin topoqrafik xiisusiyystlorindon
astliliginin Gyronilmoesi miithiim oshamiyyat
kasb edir.

Magqsad — miopiyanin lazer
korreksiyasindan sonra buynuz qisanin
topoqrafik doyisikliklorin funksional

naticalors tosirini gqiymatlondirmak.

Material vo metodlar

Miisahido altinda orta vo agir doracali
miopiyasiolan(>3,25D) 54 pasiyent (108 g6z)
olmusdur. Biometrik gostoricilor Wavelight
Allegretto Oculyzer (Alcon, Almaniya)
aparati vasitosilo oldo edilmisdir. Lazer
korreksiyasinin  noticoesindo  gostoricilords
bas veron doyisikliklor  omoliyyatdan
ovval vo sonra bu gostoricilor arasindaki

forqlorin miioyyan edilmasi ilo alds olunub.
Biitlin pasiyentlordo omoliyyatdan avval vo
omoliyyatdan3aysonragdrmaitiliyivobuynuz
gisanin  keratotopoqrafik  xiisusiyyatlori
miioyyaon edilmisdir (CT — buynuz qisasinin
morkozi qalinligi, ISV — sothin dispersiya

indeksi, IVA — wvertikal assimmetriya
indeksi, THA — hiindiirlik assimmetriya
indeksi, IHD - hiindirlik doarocasinin
desentrasiyas:t indeksi). Pasiyentlor qeyd

olunan gostaricilorin dlgiilorino asason iki
grupa bolinmiisdir: 1 qrupa gostoricilori
normada olan pasiyentlor, II qrupa iso homin
gostaricilori normadan ytliksok olan soxslor
daxil edilmisdir. Omoliyyatdan avval vo sonra
korreksiyasiz gérmao itiliyinin hor iki qrupda
miigayisosi miixtolif dispersiyali iki segmoli
t-testinin totbiqi ilo aparilmisdir [16]. Statistik
islomo Excel programinin “molumatlarin
analizi” paketi vasitosilo hoyata kegirilmigdir.
Qruplar  arasindaki  forqlorin  statistik
ohamiyyatliliyinin kritik dayari p < 0,05 kimi
gobul olunmusdur.

Naticalor

Omoliyyata godor gérma itiliyinin buynuz
qisasinin keratotopoqrafik xiisusiyystlarindon
astliligina dair molumatlar cadval 1-do
verilmisdir. Aydin goriiniir ki, miopiyasi olan
xastalordo buynuz gisasinin miixtalif qalinliq
doyorlori vo topografik indekslorino malik
gruplarda goérmo itiliyi osason bir-birindon
ohomiyyatli dorocado forqlonmomisdir (p
> 0,21). Yalmiz IVA indeksinin miixtolif

Cadval 1. Miopiyasi olan pasiyentlords buynuz gisanin keratotopoqrafik gostoricilorindan asili olaraq lazer

korreksiyasindan avvalki gérmo itiliyi

Gostoricilar Interval | Gormo itiliyi P
B ) fozi qalinhig: (CT) <458 0,084+0,005 0.34
uynuz qisanin markoezi qalinlig ,
e as e >458 0,076+0,002
. .. . <38 0,082+0,004
Sothin dispersiya indeksi (ISV) 0,36
>38 0,076+0,002
. . L. . <0,28 0,062+0,001
Vertikal assimmetriya indeksi (IVA) 0,02
>0,28 0,094+0,005
T i . . . <19 0,082+0,004
Hiindiirliik assimmetriya indeksi (IHA) 0,35
>19 0,076+0,003
e e . . . <0,014 0,084+0,004
Hiindiirlilyiin desentrasiyasi indeksi (IHD) 0,2
>0,014 0,071+£0,002
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Cadval 2. Buynuz gisanin keratotopoqrafik gostoricilorindan asui olaraq lazer korreksiyasindan sonraki

gérmo itiliyi

Keratotopoqrafik gostaricilor | Interval Gormo itiliyi P
. . - <458 0,80+0,02
Buynuz gisanin morkozi qalinligi (CT), mkm 458 0.8840.02 0,016
o L. . <38 0,85+0,005
Sathin dispersiya indeksi (ISV) ~38 07220.02 0,05
. . . . <0,28 0,85+0,02
Vertikal assimmetriya indeksi (IVA) 0,05
>0,28 0,72+0,05
e . . . <19 0,85+0,02
Hiindiirliik assimmetriya indeksi (IHA) ~19 0.6520.08 0,05
e e . . . <0,014 0,87+0,009
Hiindiirliiyiin desentrasiyas1 indeksi (IHD) 0,10
>0,014 0,81+0,043

soviyyalarino malik olan pasiyentlords (<0,28
vo > 0,28) gormo itiliyinin forqi (miivafiq
olaraq 0,062 +0,001 vo 0,094 +0,005) statistik
cohatdon shomiyyatli olmusdur (p=0,02).
Omaliyyatdan sonraki gorms itiliyinin
keratotopoqrafik indekslordon asililigina dair
molumatlar codvel 2-do gostorilmisdir. Bu
molumatlardan gorlindiiyli kimi, topoqrafik
indekslori normal vo patoloji diapazonda
olan gruplar gérma itiliyinin saviyyasino gora
bir-birindon ohomiyyatli doracado forqlonir.
[stisna, IHD indeksidir. IHD-nin normal
(<0,014) va patoloji (> 0,014) soviyyalorinds
olan qruplarda gdérmo itiliyi ohomiyyatli
dorocodo forglonmomisdir (miivafiq olaraq
0,87 £ 0,009 vo 0,81 + 0,0004; p = 0,10).
Belolikls, miopiyasiolanxastalards lazerls
gormo  korreksiyasindan sonra gdérmonin
keyfiyyotinin yaxsilasmasi buynuz gisasinin
qalinliginda vo keratotopoqrafik indekslords
bas veroan doyisikliklorls assosiasiya olunur.

Miizakira

Ametropiyalarin lazerlo korreksiyasina
miiasiryanagmalaromaliyyattexnologiyasinin
secimino fordi yanagma tolob edir. Bu
yanagma ametropiyanin noviinii, doracosini vo
buynuz qisanin fordi anatomik vo topoqrafik
xlisusiyyotlorini  nozoro almaq lazimdir
[8]. Bu ndqteyi nozordon keratotoqrafik vo
keratoaberrometrik todqiqatlarin aparilmasi
boyiik praktik ohomiyyat kosb edir [9]. Bu,
yalmiz lazer refraktiv corrahiyys ndviiniin
secilmasina deyil, ham do onun effektivliyinin

qiymatlondirilmasins aiddir.

Miopiyanin lazer korreksiyasinin
ohamiyyati genis aragdirilsa da buynuz gisanin
topoqrafik gostaricilorinin olaqosi praktik
Oyronilmomisdir. Odobiyyatlardamiyopiyanin
miialicasinds lazer korreksiyasinin rolu genis
sorh olunsa da alinmig noticolorin buynuz
qisanin topoqrafik indekslorindon asililig1 az
Oyronilmigdir. Tailandda aparilan todqiqat
refraksion corrahiyyadon sonrabuynuz qisanin
topoqrafik  gostaricilorinin  doyisilmasina
hosr olunmus vo alinmis noticolor gismon
bizim miisahidslorimizdoki naticalors uygun
golir [17]. Belos ki, buynuz qisanin morkozi
qalinligt (CT) az olanda goérmo itiliyinin
gostoricisi  nisboton yaxst olur. Miollif
gostorir ki, omoliyyatdan ovval buynuz
qisanin qalinlig1 476-584 intervalinda olanda
gorma itiliyi 0,32 + 0,02 intervalinda doyisir.
Omoliyyatdan 1 ay sonra buynuz qisanin
morkozi qalinligmmin azalaraq orta hesabla
418,05 £+ 46,23 oldugu halda goérmo itiliyi 0,3
soviyyasinds olmusdur. Bizim miisahidslords
omoliyyatdan sonra buynuz qisanin morkozi
qalmlhigmin < 458 olmus fonunda gdrmo
itiliyi 0,80 £ 0,02 soviyyasindo olmusdur.

Buynuz qisanin sathin dispersiya indeksi
(ISV) miisahido miiddotindo hom bizim
todqgiqatda, hom do istisna etdiyimiz monbado
gérmo 1itiliyinin doyisilmasi ilo assosiasiya
olunmusdur. Oxsar hali digor indekslorin
doyisilmasi ilo do izlomok olur.

Miisahidolorimizds miopiyanin lazer
korreksiyasi noticosindo gormo itiliyinin
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yaxsilagsmas1 buynuz qisanin topogqrafik
indekslorinin doyigsmasi ilo olagalondirilir.

Yekun

Miopiyast  olan  xostolordo  lazer
korreksiyasindan avvol goérmo itiliyi buynuz
gisanin vertikal assimmetriyasindan (IVA)
ohomiyyatli doracade asilidir. IVA < 0,28

olan pasiyentlords korreksiyasiz gorma itiliyi
0,062+ 0,001, IVA> 0,28 olduqda ise 0,094 +
0,005 toskil edir. Lazer korreksiyasindan sonra
optimal gérma itiliyi asagidaki gdstoricilarlo
assosiasiya olunur: buynuz qisanin qalinhig —
458-560 mkm, ISV < 38, IVA < 0,28, I[HA <
19.
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