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XULASO

Magsad — miirokkob miopik astigmatizmi olan
pasiyentlordo  keratotopoqrafiya  molumatlarina
(T-CAT texnologiyasi) osason optimallagdirilmis
lazer korreksiyasinin klinik-funksional naticolorini
qiymatlondirmak.

Material vo metodlar

Kompleks miyopik astigmatizmi olan 28+3.4
yasl1 40 xastonin 40 g6zii miiayins edilorok omaliyyat
olunub. Miirokkab miopik astigmatizmi olan 28+3,4
yaslt 40 pasiyentdo (40 goz) miiayinslor aparilib vo
omaliyyat icra olunub. Biitlin hallarda refraksiyanin
silindrik komponenti 2 diopterdon ¢ox olmusdur vo
orta hesabla -3,92+0,21 diopter togkil etmisdir.

Osas qrupa (22 goz) keratotopoqramma
molumatlarina (T-CAT proqram modulu, WaveLight
ALLEGRO Topolyzer) osaslanan fordilosdirilmis
texnikadan istifado etmoklo omoliyyat edilon
pasiyentlor daxil edilmisdir. Nozarot qrupu (18
gbz) standart WaveFront Optimized texnikasinin
istifadasilo amoliyyat olunan pasiyentlordon ibarat
olmusdur.

Biitiin omoliyyatlar giicii 500 Hz, lokonin diametri
680 pm Wavelight Allegretto EX 500 eksimer lazer
(Alcon, Almaniya) vasitasilo hoyata kegirilmisdir.

Noatico

Biitiin hallarda omoliyyatlar fosadsiz ke¢misdir.
Omoliyyatdan 6 ay sonra refraksiyanin sferik
komponenti osas qrupda -2,82+2,46 dptr.-don
-0,31+0,14 dptr.-ya qodor vo kontrol qrupda
-3,11+2,72  dptr.-don -0,43+0,18 dptr.-ya qodor
ohamiyyatli doeracads enmisdir (p<0,05).

Omoliyyatdan sonraki dovrdo refraksiyanin
silindrik komponentinin orta doyori do ohamiyyatli
darocado enarok osas vo nozarot qruplarinda miivafiq
olaraq -0,86+0,1 vo -1,1840,22 dptr. toskil etmisdir.
Keratorefraktiv omoliyyatlardan sonra korreksiya
olunmamis gormo itiliyi omoliyyatdan ovvalki
giymotlorlo miiqayisodo artmisdir vo osas qrupda
orta hesabla 0,83+0,12, kontrol qrupda iso 0,78+0,15
toskil etmisdir.

Yekun

Keratorefraktiv omoliyyatlarin hesablamalarinda
keratotopoqrafiya molumatlarmin istifadosi yiiksok
klinik vo funksional noticolor oldo etmoyo vo
astigmatizmin olavo korreksiyast mogsadilo tokrar
corrahi miidaxiloyo ehtiyaci azaltmaga imkan verir.

T-CAT texnologiyasi ilo FemtoL ASIK omaliyyati
tohliikasiz vo yiiksok effektiv korreksiya tisuludur.

Acar sozlor: FemtoLASIK, keratotopoqrafiva, lazer korreksiyasi, miopik astigmatizm
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KIIMHUKO-®YHKINOHAJIBHBIE PE3VJIETATBI OIIEPALIN ®EMTOJIA3ZUK 10
TEXHOJIOTUU «T-CAT» B KOPPEKIINUN CJIIO’)KHOT'O MUOITMYECKOI'O ACTUTMATU3MA

PE3IOME

esb — OLEHUTH KIMHUKO-(DYHKIIMOHATILHBIC Pe-
3yJABTAThl ONITUMU3UPOBAHHON JTaA3ePHON KOPPEKIIHH
Ha OCHOBE JJAHHBIX KEPAaTOTONOTpapuu (TEXHOIOTHS
T-CAT) y manueHToB €O CIOKHBIM MHOIMHAYECKUM
ACTUTMAaTU3MOM.

MarepuaJ 1 MeTOIBI

OO6cnenoBano u mpoonepupoBano 40 manueH-
TOB (40 m™I1a3) cO CIIOKHBIM MUOTIMYECKUM acTUTMa-
TU3MOM B Bo3pacte 28+3,4 roga. [wmmnanpuuecknii
KOMITOHEHT pepakIiy BO BCEX CiIydasx ObLI Oonee

16




2024/2 (49
AZORBAYCAN OFTALMOLOGIYA JURNALI

2 nanTp. ¥ B cpeaHeM cocTanisut -3,92+0,21 nntp. B
3aBHCHUMOCTH OT TEXHOJIOTUH JIa3€pHO abIsnuu Bce
HalMEeHTH! ObLIN pa3/ielieHbl Ha 2 TPYIIIbL.

B ocHoBHYIO rpymnimy Bonu naiueHTsl (22 maza),
OIIEpPUPOBAHHBIE 10 NEPCOHATU3UPOBAHHON METOAU-
K€ IO JIaHHBIM KepaTOTONOrpamMMbl (IPOTrpaMMHBIN
moaynas T-CAT, WaveLight ALLEGRO Topolyzer).
KonTtponpayto rpynmy cocraBwim manmueHTsl (18
I71a3), ONEpPUPOBAaHHBIC IO CTAHAAPTHOM METOAMKE
WaveFront Optimized. Bce omnepamuu mnpoBoau-
JHMCh ¢ TOMOINBI0 3KcUMepHoro sasepa Wavelight
Allegretto EX 500 (Alcon, I'epmanmusi), MOIIHOCTH
500 I'u, auamerp nsiTHa 680 MKM.

PesyabTarsl

Bo Bcex ciywasx omepaumu npounutd 0e3 oc-
JoxHeHWd. Yepe3 6 MecsleB TOCIe Oneparuu
chepruyeckuii KOMIIOHEHT pedpakluu JOCTOBEPHO
YMEHBIIWICS B OCHOBHOU rpymrme ¢ -3,11+2,72 1o
-0,43+0,18 gutp. 1 B KOHTpONBHOM rpynIe ¢ -2,82 +
2,46 no -0,31+0,14 aoTp. (p<0,05).

Cpennsiss BenMYMHA IUIMHAPUYECKOTO KOMIIO-
HEHTa pe(pakiuy B MOCICONEPAIIHOHHOM TEPHOIC
B 00eMX TpyIIax TakXKe CylIeCTBEHHO CHU3WIACH U
coctaBmia coorBercTBeHHO -0,86+0,1 u -1,18+0,22
nntp. [locne mpoBeneHus keparopedpakiMOHHBIX
ornepanuii HEKOPPUTHUPOBAaHHAS OCTPOTAa 3PEHUS
MOBBICHJIACH TI0 CPABHEHUIO C JOOMNEPAIIMOHHBIMU
3HaYeHUsIMU U cocTaBmiia B cpeaHem 0,83+0,12 B oc-
HoBHOU rpynme u 0,78+0,15 B KOHTPOILHON TpyTIIIe.

3akaoueHue

[IpuMeHeHne MaHHBIX KepaToTomorpauu B pac-
geTax KeparopePpakiMOHHBIX OTepaIfii TO3BOJSET
JIOOUTHCSI BHICOKUX KITMHUKO-(PYHKIIMOHAIILHBIX pPe-
3yJABTaTOB M CHU3UTh HEOOXOAMMOCTH B TTOBTOPHOM
XUPYPTUYECKOM BMENIATEILCTBE C ICJIbI0 JIOKOPPEK-
uun acturmatusma. Omnepanus PemtoJIAZMK mo
texnonorun T-CAT sBisercs 0€30IIacHBIM U BBICO-
K03((EKTHBHBIM METOIOM KOPPEKIIUH.

KioueBsle cinoBa: QemmolIA3UK, kepamomonocpaghus, 1azepuas KOppekyus, MUONULeCKULL

acmuemamusm

Alieva S.Sh.

VISUAL OUTCOMES OF THE TOPOGRAPHY-GUIDED FEMTOLASIK IN MYOPIC

ASTIGMATISM CORRECTION

SUMMARY

Purpose — to evaluate the clinical and functional
results of laser correction optimized according
to keratotopography data (T-CAT technology) in
patients with complex myopic astigmatism.

Material and methods

40 patients (40 eyes) aged 28+3.4 years with
complex myopic astigmatism were examined and
operated. The cylindrical component of refraction
in all cases was more than 2 diopters and averaged
-3.92+0.21 diopters. Depending on the laser ablation
technology all patients were divided into 2 groups.

The main group (22 eyes) included patients
operated on using a personalized technique based
on keratotopogram data (T-CAT software module,
WaveLight ALLEGRO Topolyzer). The control
group (18 eyes) consisted of patients operated on
using the standard WaveFront Optimized technique.

All operations were performed using a Wavelight
Allegretto EX 500 excimer laser (Alcon, Germany),
power 500 Hz, spot diameter 680 um.

Results

In all cases the operations were completed without
complications. 6 months after surgery the spherical
component of refraction significantly decreased
in the main group from -3.114+2.72 to -0.43+0.18
diopters. And in the control group from -2.82+2.46
to -0.31 £ 0.14 diopters. (p<0.05). The average
value of the cylindrical component of refraction in
the postoperative period also decreased significantly
and amounted to -0.86+0.1 and -1.18+0.22 diopters
respectively in the main and control groups.

After keratorefractive operations uncorrected
visual acuity increased compared to preoperative
values and averaged 0.83+0.12 in the main group and
0.7840.15 in the control group.
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Conclusion the purpose of additional correction of astigmatism.
The use of keratotopography de}ta in the py, topography-guided FemtoLASIK (T-CAT
calculations of keratorefractive operations makes
it possible to achieve high clinical and functional
results and reduce the need for repeated surgery for effective method of laser correction.

technology) surgery has proved to be a safe and

Key words: FemtoLASIK, keratotopography, laser correction, myopic astigmatism

Refraksiya qiisurlari olan on ¢atin pasiyentlor qruplarindan biri 2 dptr-don ¢ox miopik astigmatizmlo
birgo miopiyasi olan soxslor toskil edir. Cox vaxt bu pasiyentlordo ambliopiyanin inkisafi ilo slagodar
maksimal korreksiya olunmus gérmo itiliyi (MKOGI) 1,0-dan asag1, eynok vo kontakt korreksiyasinin
secimindo ¢otinliklor, o climlodon onlara garsi tam doéziimsiizlilk, hamg¢inin gérmo gorginliyi zamani
astenopik sikayatlor olur [1, 3]. Bundan olavo, lazer keratorefraktiv omoliyyatinin (KRO) aparilmasi
omoliyyatdan sonraki dovrds astigmatizmin natamam korreksiyasi va ya hiperkorreksiyasi, astigmatizm
bucaginin induksiya edilmis doyismosi, omoliyyatdan sonra refraktiv effektin qismon reqressiyasi vo
bunlarin naticasi olaraq emaliyyatin ikinci morhalasing ehtiyacin yaranmasi kimi bir sira problemlarlo
olagolondirilir [2-4].

Beloliklo, saglam buynuz qisas1 vo ilkin refraktiv qiisurlar1 olan bu qrup pasiyentlords refraktiv
miidaxiloslorin aparilmas1 masalasi aciq vo aktual olaraq galir.

Mogsad — miirakkob miopik astigmatizmi olan pasiyentlords keratotopoqrafiya malumatlarina
(T-CAT texnologiyasi) asason optimallagdirilmig lazer korreksiyasinin klinik-funksional naticalorini
qiymoatlondirmak.

Material vo metodlar

2843,4 yasli kompleks miyopik astigmatizmi olan 40 xastonin 40 g6zii miiayina olunaraq omsliyyat
olunub. Miirokkob miopik astigmatizmi olan 28+3.4 yash 40 pasiyentdos (40 géz) miiayinoalor aparilib vo
omoliyyat icra olunub. Biitiin hallarda refraksiyanin silindrik komponenti 2 diopterden ¢ox olmusdur vo
orta hesabla -3,92+0,21 diopter toskil etmisdir. Lazer ablasyasiyasinin texnologiyasindan asili olaraq
biitlin xastalor 2 qrupa boliinmiisdiir (Cadval 1).

Cadval 1
Iomoliyyatdan avval diagnostik molumatlar, (M=o)
T
Yas, il 26,0 +4,2 29,0+2,8
SPH, dptr. -2,82+2,46 -3,11£2,72
CYL, dptr. -3,82+0,16 -3,76 £ 0,19
Korreksiya olunmamis gérmo itiliyi (KOGI) 0,17+ 0,08 0,21 +0,15
Maksimal korreksiya olunmus gérms itiliyi (MKOGI) 0,68 0,12 0,71+ 0,15
Paximetriya, um 548,0 £ 23,6 562,0+ 18,8
SRI 0,62 £0,11 0,59 +0,15
GDT, mm c.s. 14,5+ 1,2 153+1,1

Osas qrupa (22 goz) keratotopoqramma go6z) standart WaveFront Optimized texnikasinin

molumatlarina (T-CAT program modulu, WaveLight istifadosilo omoliyyat olunan pasiyentlordon ibarat
olmusdur.

ALLEGRO  Topolyzer) osaslanan fordilogdirilmis Biitiin omoliyyatlar giicii 500 Hz, lokonin diametri

texnikadan istifado etmoklo omoaliyyat edilon gg( um Wavelight Allegretto EX 500 eksimer lazer
pasiyentlor daxil edilmisdir. Nozarot qrupu (18 (Alcon, Almaniya) vasitosilo hoyata kegirilmisdir.
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Hor iki qrupda omoliyyat elo hesablanib ki,
ablasiyadan sonra qaliq stromanin qalinligi on
azi 300 um olsun. Biitiin hallarda buynuz qisa
klapant Wavelight Allegretto FS 200 femtosaniya
lazerindon (Alcon, Almaniya) istifado edilorok
formalasdirilib. Klapan parametrlori: qalinligr 110
mikron, diametri 9,3 mm.

Omoliyyatdan avval va sonra biitiin pasiyentlorin
miiayinasino obyektiv vo subyektiv refraksiyanin
sferik  vo silindrik  komponentlorinin  toyini,
vizometriya vo WaveLight ALLEGRO Topolyzer
keratotopoqrafi (Alcon, Almaniya) vasitasilo buynuz
qisanin 6n sathinin tadqiqi daxil edilmisdir.

Omoliyyatdan sonraki dovrda biitiin pasiyentlora
standart medikamentoz miialico, o climladan
antiseptiklor,  antibiotiklor,  qgliikokortikoidlor
vo goOzyast ovazedicilorinin instillasiyas: toyin
edilmisdir.

Naticalar vo onlarin miizakirasi

Biitiin hallarda omoliyyatlar fosadsiz ke¢misdir.
Omoliyyatdan 6 ay sonra har iki qrupda refraksiyanin
sferik komponenti shomiyyatli doracodo enmisdir (p
<0,05): asas qrupda -2,82+2,46 dptr.-don -0,31+0,14
dptr.-ya godoar vo kontrol qrupda -3,11£2,72 dptr.-don
-0,43+0,18 dptr.-ya godor (Cadval 2).

Omoliyyatdan sonraki dovrde refraksiyanin
silindrik komponentinin orta doyori do ohamiyyatli
doracads enarok asas vo nozarat qruplarinda miivafiq
olaraq -0,86+0,1 vo -1,18+0,22) dptr. toskil etmisdir.

KRO-dan sonra  korreksiya  olunmamis
gormo itiliyi omoliyyatdan ovvalki qiymatlorls
miiqayisado artmigdir vo asas qrupda orta hesabla
0,83+0,12, kontrol grupda iso 0,78+0,15 toskil
etmisdir (Cadval 2).

Cadval 2
Refraksiya, funksional va keratotoqrafik gostoricilorin dinamikasi, (M £+ m)
Refraktometriya / Vizometriya Qruplar Omoliyyatdan avval | Omoliyyatdan 6 ay sonra
T-CAT -2,82 £2,46 -0,31 £0,14%*
SPH, dptr
WFO -3,11+£2,72 -0,43 £0,18%*
T-CAT -3,82 £0,16 -0,86 £ 0,1%*
Cyl, dptr
WFO -3,76 £0,19 -1,18 £0,22%*
. T-CAT 0,09 £ 0,05 0,83 +0,12%*
KOGI
WFO 0,11 £0,08 0,78 +0,15%*
. T-CAT 0,65+0,12 0,97 +0,12
MKOGI
WFO 0,72 +0,15 0,92 +0,15
SRI T-CAT 0,62+ 0,11 0,38 0,16
WFO 0,59 +0,15 0,42 +0,12

* Orta dayarlordaki forq amaliyyatdan avvalki malumatlarla miigayisada ahamiyyatlidir (p <0.05).

Hor iki qrupda heg bir halda amaliyyatdan avvalki
qiymatlorlo miigayisodo sotir itkisi vo maksimal
korreksiya edilmis goérma itiliyi doayarlorinds azalma
miisahido edilmomisdir. Osas qrupun 16 pasiyentindo
(72,7%) va kontrol qrupun 7 pasiyentindo (38,9%)
omoliyyatdan sonraki korreksiya edilmomis gérmo
itiliyinin omoliyyatdan ovval korreksiya olunmus
gormo itiliyino godor artmasi qeyd edilmisdir.

T-CAT texnologiyasi vasitasilo omasliyyat aparilan
pasiyentlordo tohliikesizlik indeksi 1,22, standart
texnologiyadan istifado etmoklo omoliyyat edilon
kontrol qrup pasiyentlords iso — 1,07 toskil etmisdir.
Osas vo kontrol qruplarinda olan pasiyentlords
hesablanmis ablasiya dorinliyi miivafiq olaraq

112.8+19.35 pum vo 91.7+15.22 pum olmusdur.
Ablasiya dorinliyinin hesablanmas1 moalumatlarinin
tohlili standart WFO texnologiyasi ilo miiqayisodo
topoqgrafik yontimlii lazer korreksiyasindan istifado
edorkon etibarli sokildo daha yliksok gostoricilor
vermisdir (p <0.05) [1,2,3,6,7,8]. Biitlin xostolordo
omoliyyatdan sonraki dovr homginin problemsiz
ke¢migdir. Pasiyentlorin miiayinosi omoliyyatdan
sonrakt gilin, omoliyyatdan 1, 3 vo 6 ay sonra
aparilmisdir.

6 aydan sonra qaliq silindrik komponentin
olmasi sobobindon T-CAT-dan sonra 4 pasiyentdo
(18,2%) vo WFO-dan sonra 6 pasiyentdo (33,3%)
tokrar keratorefraktiv omoliyyat icra edilmisdir.
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Omoliyyatdaxili agirlasmalar heg bir halda miigahido

olunmamigdir, omoliyyatdan sonraki dovr do
problemsiz ke¢misdir. Dormanlarin toyinat plani
omoliyyatin birinci morhslesindon sonra oldugu
kimi qalmisdir.

tohlili

miirokkob miopik astigmatizmin korreksiyasinda

Omoliyyatdan ~ sonraki  noticolorin
topoqgrafiya yoniimlii lazer ablasiya texnologiyasinin
yiiksok effektivliyini vo tohliikesizliyini gdstormisdir
[8,9,10,11].

Keratorefraktiv omoliyyatlarin hesablamalarinda
keratotopoqrafiya molumatlarinin istifadosi yiiksok
klinik vo funksional noticolor oldo etmoys vo
astigmatizmin olave korreksiyasi mogsodilo tokrar

corrahi miidaxiloya ehtiyaci azaltmaga imkan verir

[10,11]. Bununla bels, keratotopogqramma asasinda
optimallasdirilmis lazer korreksiyasinin istifadosi
hesablanmis  ablasiya  dorinliyini  ohomiyyatli
doracodo artirir, bu da KRO metodunu segorkon
nozors almmalidir.

Yekun

Keratorefraktiv omoliyyatlarin

(KRO)
hesablamalarinda keratotopoqrafiya mslumatlariin
istifadosi yiiksok klinik vo funksional naticalor
oldo etmaya vo astigmatizmin olave korreksiyast
mogsadilo  tokrar corrahi miidaxiloyo ehtiyaci
azaltmaga imkan verir.

T-CAT texnologiyasi ilo FemtoL ASIK omaliyyati

tohliikasiz vo yiiksok effektiv korreksiya tisuludur.
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