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Tadgiqatin magsadi Femto-LASIK, LASIK vo PRK effektivliyini gqiymatlondirmak vo buynuz qisanin topometrik parametr-
lorindaki doyisikliklori miiqayise etmokdir. Material vo metodlar. 54 xostonin (108 gbz) materiallart tadqiq edilib, onlardan
34-ii Femto-LASIK (femto lazer in situ keratomileusis) iisulu ilo, 10-u iso miivafiq olaraq LASIK (lazer in situ keratomileusis)
vo PRK (photoRefractive Keratectomy — fotokorreksion keroektomiya) metodlar: ilo miialico olunmusdur. Biitiin xastolords
omoliyyatdan avval vo omoliyyatdan 3 ay sonra buynuz qisanin gorms itiliyi vo topometrik xiisusiyyotlori dyronilmisdir.
Noaticolor. Omoliyyatdan sonra amsliyyatdan avval korreksiya olmadan gérmo itiliyi biitiin xastalords oxsar olmus, korrelyasiya
olunmayan gérma yaxsilasmasi 10 dofadon yiiksok olmusdur. Effektivlik Femto-LASIK ilo miiqayisado daha yiiksok askar
edilmisdir. Biitiin qruplarda topometrik parametrlords doyisikliklor oxsar istigamoto malik olmus v yalniz PRK-da gérma itiliyi
ilo alagali olmusdur. Yekun. Femto-LASIK, LASIK vo PRK metodlarinin vizual effekti omoliyyati iigiincii ayinda bir —
birindon ohomiyyoatli forqlonmir (korreksiyasiz gorms itiliyi 0,83+0,02; 0,86+0,04 va 0,87+0,02). Omaliyyatin noviindon asil

olmayaraq buynuz qisanin IVA topometrik indeksi onun IHA vo THD indekslori ilo giiclii korrelyasiya olunur.
Acar sozlar: lazer korreksiyasi, miyopiya, topometrik gostorici, buynuz qisa.

iris. Miopiya, gorma flinksiyasini ohe-
G miyyatli pozan, hoyat keyfiyyatini pislos-

diron genis yayilmig patologiyadir. Onun
operativ korreksiya metodlari ¢oxdur vo ildon ilo
miikommollogdirilir. Tibbi iqtisadi baximdan lazer
korreksiyasi daha ¢ox sorfali sayilir [5, 9]. Omaliy-
yatlarin naticalorini obyektiv qiymatlondirmak
ticlin bir ne¢o meyar osaslandirilmisdir [1, 3-5]. Bu
meyarlarin imumi aspektlori olsa da forqli komiy-
yotlorlo ifado olunurlar. Eyni adda (effektivlik, toh-
likasizlik, stabillik, prognozlasdirila bilor) meyar-
lar ingilis dilli adobiyyatda [5, 9, 14, 15] va rus dilli
moanbalords [1, 3, 4] forqli kemiyyatlorle saciyye-
londirilir. Buna baxmayaraq, har iki dilds olan nosr
olunmus moqalalordo miopiyali xastolorde lazer
korreksiyasinin pozitiv naticolori barado konsensus
movecuddur [5, 7, 8, 11]. Bir sira alimlor lazer kor-
reksiyasinin ayr1 — ayri novlorinin (LASIK, FSLA-
SAK, PRK va sair) eyni derocads tohliikesiz va
effektli olmasin siibut edirlor [6, 12, 13]. Naticolo-
rin oxsarlig1 ilk ndvbada biitiin metallarin eyni mex-
anizm vasitasi ilo (buynuz gisanin biomexanikasini
optimallagdirmaqla) gérmo funksiyasini yaxsilas-
dirmaq imkani ilo baglidir. Odabiyyatda lazer kor-
reksiyasinin ayr1 — ayr1 variantlarinin bir klinikanin
molumatlarini tohlil etmoklo effektivliyi barado mo-
lumatlar var [3, 10, 13, 17]. Amma, bu noticonin
buynuz qisanin topometrik saciyyalorinin dayisme-
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si ilo olaqasi dyronilmomisdir.

Tadqiqatin maqsadi. Akad. Z.Oliyeva adimna
Milli Oftalmologiya Markazinds (corrahi miidaxilo
texnikasinin eyniliyi va yiiksok istisasli miitoxassis-
lorin icras1 fonunda) icra olunmus Femto LASIK,
LASIK va PRK omaliyyatlarinin naticolorinin va
buynuz qisanin topometrik saciyyolorinin miiqayi-
soli qiymatlondirilmasi.

Tadqgigatin material vo metodlari. Todqiqatda
54 (108 goz) orta agirligh (3-6D) vo agir doracali
(>6D) miopiyanin lazer korreksiyasinin naticolori
tohlil edilmisdir, 68 gdzdo Femto-LASIK (emaliyy-
at1 gdzilin torlu qisasini yenidon formalasdirmaq
liciin femtosaniys lazer texnologiyasindan istifado
edon bir ndv), 20 gézdo LASIK (lazer in situ ker-
atomileusis) vo 20 gozdo PRK (photoRefractive
Keratectomy) omoliyyat1 icra olunmusdur. Biitlin
xastalor amoliyyat 6nili vo amoeliyyatdan 3 ay sonra
kompleks miiayino olunmusdur. Buynuz qisanin
topometrik gostoricilori Pantecam HR, Waveloght
Oculyrer vo Wavelight Allegro Topolyrer (Alcon,
Almaniya) aparatlar1 vasitasi ilo qiymatlondirilmis-
dir. Miiayinenin minimal proqrami goérmo itiliyi
(korreksiyasiz va korreksiya ilo), buynuz qisanin
morkozi qalinligr (CT), sferik ekvivalent, buynuz
gisanin sothinin dispersiya indeksi (ISV), vertikal
asimmetriya indeksi (IVA), hiindiirliiyiin asim-
metriya indeksi (IHA) vo hiindiirlilylin desentrasiya
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indeksi (IHD) barodo molumatlarin alinmasini
nazards tutmusdur. Lazer korreksiyasinin naticalori
rus dilli [3, 5] odobiyyatda istifado edilmis qay-
dalara miivafiq asagidaki kimi hesablamigdir:

— Naticalarin stabilliyi = (N-Np) x 100/N (bura-
da N — omoliyyat olunmus gozlorin timumi
say1l, Np — planlagdirilmis refraksiya effek-
tinin 0,5D vo ¢ox artimi1 olan gozlarin sayn);

— Tohliikesizlik saviyyasi = (N-Nv) x 100/N
(burada Nv — maksimal korreksiya ilo gérmo
itiliyinin ¢oxaldig1 gozlorin say1);

— Naticolorin prognozlasdirila bilonacayi = (N-
Nr ) x 100/ N (burada Nr — amaliyyatdan son-
ra refraksiyast planlagdirilmis refraksiyadan
0,5D-don ¢ox olan gozlarin say1);

— Noticoalorin effektivliyi = (N-Ne) x 100/N
(burada Ne — omaliyyatdan sonra korreksiya-
s1z gdrma itiliyi omoliyyatdan avvalki maksi-
mal korreksiya ilo gérma itiliyindon 2 vo ¢ox
sotir az olan gdzlorin say1).

Bundan olave ingilis dilli [5, 9] adobiyyatdaki
meyarlara miivafiq asagidaki gostericilor hesablan-
migdir:

— Omeliyyatin tohliikasizlik amsali = amoliyy-
atdan sonra maksimal korreksiya ilo gdrmao
itiliyi: amoliyyatdan avval maksimal korrek-
siya ilo gorma itiliyi;

— Naticolorin proqnozlagdirila bilocayi gostori-
cisi = gozlonilon sferik ekvivalent — omaliyy-
atdan sonra ekvivalent;

— omoliyyatin effektivliyi = amoliyyatdan conra
korreksiyasiz gormo itiliyi — omoliyyatdan
onca korreksiya ilo gorma itiliyi.

Biitlin qeyd olunan gostericilorin orta saviyyasi
vo orta xotas1 hesablanmigdir, forq dispersion ana-
lizlo (F meyarina gora) qiymetlondirilmisdir. Forqin
statistik ohomiyyatinin kritik haddi 0,05 qabul
edilmisdir.

Gormo itiliyinin yaxsilasmasinin amoliyyatdan
sonra buynuz qisanin topometrik sociyyolorinden asi-
lil1g1 reqressiya analizi ilo qiymatlondirilmisdir [2].

Naticalor. Femto-LASIK, LASIK vo PRK omo-
liyyatlarmin arasdirdigimiz saciyyalori coad. 1-do
oks olunmusdur.

Goriindiiyt kimi, amaliyyat 6nii pasiyentlorin kor-
reksiyasiz gormo itiliyi (0,08+0,008; 0,08+0,01 vo
0,06+0,005) bir — birindon ohomiyyatli forqlonmo-
migdir. PRK amaliyyatina moruz qalmis xastolordo

gostoricinin nisbaton kigik (0,06+0,005) olmasi statis-
tik oshomiyyat dasimir (p>0,05). Omoliyyatdan 3 ay
sonra biitlin qruplarda korreksiyasiz gorma itiliyi 10
dofa ¢oxalaraq miivafiq olaraq 0,8340,02; 0,86+0,04
va 0,87+0,02 toskil etmigdir. Bu gostaricilorin miiqay-
isosi ohomiyyatli forqi askar etmoyo osas vermir
(p>0,05). Miialiconin naticalarini oks etdiron inteqral
meyarlarin saviyyelori forqlidir. Belo ki, amaliyyat-
dan sonra korreksiyasiz vo amoliyyatonii maksimal
korreksiya ilo gormo itiliyinin nisbotine osaslanan
effektivlik meyar1 [5, 9] Femto-LASIK variantinda
(0,885+0,016) hom LASIK (0,810+£0,007), hom do
PRK (0,800+0,0002) variantlarinin miivafiq gostori-
cisindon statistik shomiyyatli ¢ox olmusdur. Oxsar
natico amoaliyyatdan avval vo sonraki maksimal kor-
reksiya ilo gorma itiliyinin miiqayisesine osaslanan
tohliikesizlik meyarina goro do izlonilir. Gostarici
Femto-LASIK variantinda (0,994+0,0009) nisbaton
yiiksak (p=0,05), PRK variantinda (0,890+0,0002)
nisboton kigik soviyyads (p<0,05) olmusdur. Qeyd
olunan molumatlara goéra Femto-LASIK variantmnin
daha effektli olmasi siibut olunur. Amma rus dilli ade-
biyyatda toklif olunan (3,5) yanagma ilo hesablanmis
effektivlik (92,6+3,1; 95,0+4,8 va 95,0+4,8%), stabil-
lik (95,542,5; 95,0+4,8 va 90,0+6,7%), prognozlasdi-
rila bilocoklik (94,1+2,8; 90,0+6,7 va 91,4+4,0%)
meyarlarin noticalori bir-birine yaxindir, miigayise
sifir hipotezini tosdiq edir, yoni, hor iki variant eyni
soviyyado effektlidir.

Femto-LASIK, LASIK vo PRK omoliyyatlart
onca buynuz qisanin morkazi qalinlig (544,2+3,75;
568,949,21 vo 520,9+2,37; p<0,05) forqli olmusdur,
gostorici LASIK qrupunda yiiksok, Femto-LASIK
grupunda orta, PRK qrupunda iso asagi soviyyadadir.
Omoliyyatdan sonra biitiin qruplarda buynuz qgisanin
markazi qalinligl ohomiyyatli azalmisdir, amma qru-
plararas1 forq qalmaqda davam etmisdir, gostorici
LASIK grupunda nisboton yiiksok (495,1+7,7), PRK
grupunda orta (741,5+5,99), Femto-LASIK qrupun-
da iso asagi (452,9+3,21) soviyyado qgeydo alin-
misdir. Beloliklo, Femto-LASIK, LASIK vo PRK
omoliyyatlarindan sonra buynuz qisanin nisbaton
qalin olmasi fonunda hoyata kegirilmis vo nisboton
nazik buynuz qisa formalasdirilmisdir.

Omoliyyatdan oavvel Femto-LASIK, LASIK vo
PRK qruplarinda ISV indeksi (17,0540,52;
13,57+£0,52 vo 12,4+0,18) bir-birindon statistik
ohomiyyoatli forqlonmisdir (p=0,01). ©Omoliyyatdan
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Cadval 1

Lazer korreksiyasinin néviindan asili xastalorin amaliyyat onii vo amoaliyyatdan 3 ay sonra saciyyalori

Gostaricilor Femto-LASIK LASIK PRK
(femto lazer in situ (lazer in situ keratomileusis) (fotokorreksion
keratomileusis) keroektomiya)
ovval sonra ovval sonra avval sonra
Gorma itiliyi 0,08+0,008 0,08+0,02¢ 0,08+0,01 0,860,04+ | 0,06+0,0 0,87+0,02
05
Buynuz gisanin 544 2+375 | 452,9+4,19- 568.9+3.21 495,1£7,7+ | 520,9+2, 471,5+5,99
morkazi galinhig: 37
ISV —buynuz qisa | 17,05+0,52 29,7+1,9- 13,57+0,52 | 27,7942.15+ | 12,440,1 17,8+0,46
sothinin 8
dispersiyast indeksi
IVA —buynuz | 0,115+0,003 | 0,23320,02+ | 0,086£0,005 | 0,205£0,010 | 0,078=0, | 0,133+0,0052
gisanin vertikal Te 0039
asimmetriya
mdcksi
IHA — buynuz 3,9940,35 8,96+0,76¢ 2,93+0,32 10,66+0,88 | 3,70+0,35 6,51+0,62
gisanin hiindiirlitk .
asimmetriyast
indeksi
IHD — buynuz 0,0074+0,00 0,0175 0,006 0,0179 0,0073+0,0 0,0123
qisanin hindiirliik 05 +0,0011¢ +0,0004 +0,0011 05 +0,0003
desentrasiya
indeksi
AV A — gorma - 0,750,019 - 0,78+0,003 - 0,81+0,035
itiliyi 9
Sferik ekvivalent | 0,726+0,013 | 0,550+0,013 | 0,715+0,024 | 0,552+0,02 | 0,710+0,02 | 0,550+0,025
6 7
Effektivlik [2] 0,885+0,016 - 0,810+0,00 - 0,800+0,0002
A 7
Tohliikasizlik [2] 0,994:0,009 0,932+0,01 0,890+0,019
A 8
Stabillik |3] 05,5425 95,0+4,8 90,0467
Prognozlag-dirila 94,1+2.8 90,0+6,7 91,4+4.0
bilacaklik [3]
Effektivlik [3] % 92.6+3,1 95,0+4.8 95,0+4.8

Qeyd: ¢ - p<0,05 (ovval vo sonra forq); A-p<0,05 (emaliyyat ndvlorinin forqi)

sonra biitlin qruplarda ISV forqli soviyyado ¢oxal-
misdir vo qruplararast forq saxlanilmisdir
(29,7%£1,9; 27,794+2,15 va 17,8+0,46; p<0,01). Sta-
tistik ohomiyyaetli forqi formalagdiran gostoricinin
PRK grupunda daha ¢ox kicik olmasidir.
Omoliyyatdan 6nco buynuz gisanin IVA indeksi
Femto-LASIK qrupunda statistik ohomiyyotli
(p=0,05) yiiksok (0,11+£0,003), PRK gqrupunda asagi
(0,078+0,0039) vo LASIK qrupunda (0,086+0,005)
orta soviyyado olmusdur, omaliyyatdan sonra biitiin
gruplarda statistik ohomiyyatli artim qeydo alinsa
da, qruplararas1 forq qalmisdir (0,233+0,02;
0,205+0,0107 vo 0,133+0,0052). Forq asason gosto-

ricinin PRK qrupunda ¢ox kigik olmasi ilo baghdir.
Omoliyyatdonii buynuz qisanin IHA indeksi
(3,99+0,35; 2,93+0,32 vo 3,70+0,35) miiqayiso olu-
nan qruplarda forglidir (p=0,05), amoliyyatdan son-
ra gostaricinin soviyyasi biitiin qruplarda qalxsa da,
gruplararas1 forq saxlanilmigsdir (miivafiq olaraq
8,96+0,76; 10,66+0,88 vo 6,51+0,62). Bu forq do
gostaricinin PRK gqrupunda kigik olmasi ilo baghdir.
Oxsar natico buynuz gisanin IHD indeksino goro do
izlonilir. Belaliklo, buynuz gisanin topometrik indek-
slori miigayiso olunan qruplarda hom omoliyyatonii,
hom do omoliyyatdan sonra forgli olmusdur, onlarin
doyismosi eyni istigamatlidir, artimla sociyyalonir.
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Lazer korreksiyasinin variantindan asili omoliyya-
tin effektivliyinde qeyde alinmis forq (naticalorinin
Femto-LASIK variantinda daha pozitivliyi) buynuz
qgisanin topometrik saciyyalori ilo bagli olmasini ehti-
mal etmok olar. Bu ehtimali dogiglosdirmoak va siibut
etmok {iglin amaliyyatdan sonra gérma itiliyinin art-
mast ilo topometrik gostaricilorin doyismasi arasinda
korrelyasiya slagasi Oyronilmis va naticalar cad. 2-do
oks olunmusdur. Gorlindilyli kimi, goérma itiliyinin
artmas1 Femto-LASIK vo LASIK qrupunda heg bir
topometrik gdstoricinin artmasi ilo korrelyasiya olun-
mur. Amma PRK qrupunda gérma itiliyinin va ISV,
IVA, THA indekslorinin artmasi arasinda giiclii vo
statistik ohomiyyatli korrelyasiya qeydo alinmigdir.
Topometrik indekslorin doyismasi bir-biri ilo asasen
korrelyasiya olunmus, yalniz IVA indeksi IHA vo
IHD indekslori ilo giiclii korrelyasiya olunur. Bu

biitlin variantlarda omoliyyat olunmus pasiyentlor
liciin saciyyavi olmusdur.

Noticalorin miizakirasi. Odobiyyatda miixtalif
ndv lazer korreksiyasinin naticolori barade molumat
var. Belo ki, Polsada [7] Femto-LASIK vo PRK ilo
miialico olunmus soxslordo gérmo itiliyi vo buynuz
gisanin qalinligimi miiqayiso ediblor. Xaostolordo
ylingiil vo orta agirligli miopiya olmusdur. PRK
omaliyyatt onii xastalords korrelyasiya olunmadan
gormo itiliyi 0,59+0,1 olmus (bizim miisahidado
gérmo itiliyi pis olan — 0,060,005 xostolor omoliy-
yat olunmusgdur), omoliyyatdan sonra (3 ay) gostori-
ci 2 dofoyos godor yiiksolmis vo 1,10+£0,16 toskil
etmisdir (bizim miisahidodo artim 10 dofodon ¢ox
olmus vo gorma itiliyi 0,87+0,02-yo qalxmisdir),
omoaliyyatin effektivlik indeksindo do forq var (1,06
Polsada, 0,80 bizim miisahidomizds).

Cadval 2
I9moliyyatin noviindan asili lazer korreksiyasindan sonra gorma itiliyinin vo
buynuz qisamin topometrik saciyyoslorinin dayismasinin bir-birindon asilihig:
Dayison gostaricilar Asil gostaricilar Femto-LASIK LASIK PRK
R R R
Gormo itiliyi CT 0,36+0,15 0,19+£0,16 0,14+0.16
ISV 0,05+0,16 0,12+0,17 0,91+0,06
IVA 0,14+0.16 0,14+0,17 0,68+0.11e
THA 0,03+0,16 0,007+0,17 0,53+0,13-
THD 0,08+0.16 0,0120.17 0,045+128
Buynuz gisanin ISV 0,57+30,7 0,78+19.6 0,10+127
morkozi galinlig IVA 0,624+29 3 0,31£299 0,07£128
(CT) THA 0364345 0424286
IHD 056+30,5 0,33+£297 0,16+127
ISV —buynuz qgisa IVA 0,65+£122 0,018 9 0,69+1.6
sathinin dispersiyasi THA 0,31+£15.2 0,15+8 8 0,89+0.99
indeksi IHD 0,47+14,1 0,1548.8 0,4342,0
IVA — buynuz IHD 0,64+0,11+ 0,86+0,03+ 0,66+0,02+
gisanin vertikal IHD 0,760,058 0,940,024 0,56+0,02
asimmetriya indeksi
IHA — buynuz IHD 0,61+4,8 0,79+2.17 0,48+2.75
gisanin hiindiirliik
asimmetriyasi
indcksi

Qeyd: *p<0,05

Femto-LASIK omaliyyat: &nii xostolorde korreksi-
yasiz gdrma itiliyi (0,21+0,06 Polsada 0,08+0,0008
miisahidomizds) forqlidir. Bu niimunado do aydin
gortinlir ki, Polsada lazer korreksiyasina daha tez
baglanilir. Azorbaycanda iso korreksiyasiz gorma itili-
yi zoif gormonin agag1 soviyyasing ¢atanda amasliyya-

ta miiraciot olunur. Omoliyyatdan 3 ay sonra gérmo
itiliyindo forq galir (0,88+0,2 bizim miisahidomizdo,
1,02 £0,12 Polsada). Effetivlilik indeksi do Polsada
yiiksokdir (1,03). Umumi notico odur ki, Polsada
Femto-LASIK vo PRK omoliyyatlar1 bizdo oldugu
kimi barabar soviyyado effektivlidirlor.
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LASIK vo PRK amoliyyatlarinin borabor saviyyo-
do effektivliliyini diger todqiqatlar da tosdiq edirlor
[6, 8, 16]. Qeyd olunan tadqiqatlarda buynuz qisanin
topometrik sociyyalori verilmomisdir. Buynuz
gisanin topometrik indekslorinin omoliyyatonii vo
omoliyyatdan sonraki durumu barods molumati
Tailand alimlori nogr ediblor [10]. Gostorilir ki, omo-
liyyatdan sonra biitiin indekslorin saviyyosi ¢oxalir.
Bu natico bizim miigahidomizds tasdiq olunur. Lazer
korreksiyasinin virual naticalori ilo buynuz gisanin
topometrik indekslori arasinda olaqo barado adobiy-
yatda molumata rast galmadik. Aldigimiz yeni indek-
slor gostarir ki, lazer korreksiyasindan sonra Femto-
LASIK vo LASIK amoliyyati zamani aldo olunmus
korreksiyasiz gérma itiliyinin artma saviyyasi CT,
ISV, IVA, THA vo IHD indekslori ilo korrelyasiya
olunmur, yalniz PRK —nin pozitiv naticalori ISV, IVA
vo THA indeksloari ilo giiclii korrelyasiya olunurlar.
Amma, biitiin ndv amaliyyatlardan sonra IVA indek-
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PE3IOME

BJIUSHUE METOJOB JASEPHON KOPPEKIIMU 3PEHUS Y TAIIMEHTOB C MUOITMEN
HA 9O PEKTUBHOCTD OIIEPAIIMU U TOIIOMETPHUYECKHUE IIOKA3ATEJIN POI'OBUIIbI

Ammesa C.1I.
Hayuonanvuwiti Opmanvmonocuneckuii Ll{enmp um. Akademuxa 3.Anuesot,
Omoenernue sxcumep-nazepa, baxy, Azepboaiioscan

Lens uccaenoanusi. Ouenuts >pdextusHocts Femto-LASIK (femto-nasepHbiii kepatomuies in situ), LASIK
(;1azepnsbIii kepatommiies in situ) u PRK (potopedpakumnonHas kepaTsKToMusi) U CpaBHUTh U3MEHEHHS TOTIOMETPH-
YecKHX MoKazarenei poropuiisl. MartepuaJs u metoabl. M3ydensl Mmarepuainst 54 nanuentos (108 mia3), n3 KOTOpbIX
34 neunnmcek MetogoM Femto-LASIK, mo 10 coorBercTtBenno MetogoM LASIK n PRK. V Bcex mamueHTOB 10 oIle-
pauuu u uepes 3 Mecs1a mociie onepanuy Oblia H3yueHa OCTPOTa 3pEHUS U TOOMETPUIECcKasi XapaKTepUCTHKA POTO-
Bullpl. Pesyaprarel. OcTpora 3peHus 6e3 KOppEeKINH 0 ONEepalliy Y BCEX MAalUeHTOB ObUIa CXOMHas, a oce ore-
pauuu yaydlieHue He KoppeaupyeMoro 3penus Obiia oosnbiie B 10 pa3. DpPeKTHBHOCTD CpaBHUTENIHLHO ObLa BhIIIE
npu Femto-LASIK. U3menenne TomoMeTpuieckux mokasaresieii Bo Bcex rpymiax UMENo CXOAHY0 HalpaBIeHHOCTb
u Toneko npu PRK koppenupoBana ¢ octportoii 3penusi. BeiBoabl. He koppurupyromas ocTpoTa 3peHus y maiieH-
toB mocne omepanuu Femto-LASIK, LASIK u PRK Oputa cxomHo#i (coorBerctBenno 0,83+0,02; 0,86+0,04 u
0,87+0,02). ¥V Bcex manueHToB ToroMeTpudeckuil nuaexc IVA (MHAeKe BepTHKAIBHOW aCUMMETPHHN) HMEN CHIIBHYIO
KOppensuoHHyto cBsi3b ¢ IHA (nHnexc acummMerpun BbicoTsl) ¥ IHD (MHIEKC BBICOTHI ACHEHTPALH).

KnroueBble ciioBa: naszepHasi KOppPEKLUs, MUOMHS, TOIIOMETPHYECKHIH MTOKa3aTeNb, pOTOBUIIA.

SUMMARY

EFFECT OF METHODS OF LASER VISION CORRECTION IN PATIENTS WITH MYOPIA
ON THE EFFICIENCY OF SURGERY AND TOPOMETRIC PARAMETERS OF THE CORNEA

Alieva S.Sh.

National Ophthalmologic Center named after Academician Z.Aliyeva, Excimer-laser department, Baku, Azerbaijan

Purpose of the study. To evaluate the efficiency of Femto-LASIK (femtosecond laser in situ keratomileusis),
LASIK (laser in situ keratomileusis), and PRK (photorefractive keratectomy) and to compare the changes in topo-
metric indices of the cornea. Materials and methods. The materials of 54 patients (108 eyes) were studied, of
whom 34 were treated by the Femto-LASIK method, and 10 each by the LASIK and PRK methods. Visual acuity
and topometric characteristics of the cornea were studied in all patients preoperatively and 3 months after surgery.
Results. The uncorrected visual acuity before surgery was similar in all patients; after surgery, the improvement in
uncorrected vision was more than 10-fold. The efficiency was comparatively higher with Femto-LASIK. The
change in topometric indices in all groups had a similar direction, and only in PRK did it correlate with visual acui-
ty. Conclusions. The uncorrected visual acuity in patients after Femto-LASIK, LASIK, and PRK surgery was sim-
ilar (0.83+0.02, 0.86+0.04, and 0.8+0.02, respectively). In all patients, the topometric index IVA (index of vertical
asymmetry) had a strong correlation with IHA (index of height asymmetry) and IHD (index of height decentration).
Keywords: laser correction, myopia, topometric index, cornea.
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