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Giris. Refraksiya qiisurlari, yoni yararliliq voziyystino tosir edir. Horbi-

gérmo orqaninin optik sistemindo fokusla- hokim ekspertizas1 zamani yiiksok doracali
ma anomaliyalar1 miiasir dovrdo insanlar refraksiya anomaliyalar1 olan cagiriscilar
arasinda genis rast yayilmis gérmo prob- bozi hallarda xidmoto yararsiz hesab edi-
lemlarindon biridir. Bu qlisurlara miopiya lirlor. Azorbaycan kontekstinda do vaziy-
(yaxindangérmo), hipermetropiya (uzaqg- yat banzardir bels ki, har il cagiris yasina
dangdrmo) vo astigmatizm aiddir. Umum- catmis gonclor horbi xidmoto calb olun-
diinya Sohiyys Taskilatmin (UST/WHO) mazdan avval icbari qaydada oftalmoloji
molumatlarina goro yer kiirosindo toxmi- milayinodon kecirlor 1]. Miiayino edilon
non 285 milyon insan miixtolif doracali gonclorin ohomiyyatli bir hissosindo miix-
gorma zoifliyindon oziyyat c¢okir. Bunun talif goz patologiyalart agkarlanir [3].

osas sobobi korreksiya olunmamis refrak- Beloliklo, refraksiya qiisurlar1 horbi
siya qusurlaridir vo bu voziyyat tmumi qulluggular Gi¢lin hom saglamlig, hom do
gormo  pozgunlugu hallarmin  toxminon karyera baximindan prioritet problemlor-
42%-ds musahids olunur [1]. dondir. Son illor diinyada eksimer lazerlo

Refraksiya anomaliyalari, eynok vao refraksiya qiisurlarinin korreksiyasi genis
ya kontakt linza ilo aradan qaldirilmadig: totbiq olunmaga baslamigdir [4]. ABS
hallarda gérmo itiliyi zoifloyir ki, bu da ordusunda  2000-ci illordon etibaron
insanin hoyat keyfiyyeotinin zoaiflomasina minlorlo harb¢iyas PRK vo LASIK kimi

sobob olur. Horbi qulluggular {iclin iso omoliyyatlar ugurla icra edilmis vo
gormo gabiliyyatinin yiiksok olmasi vacib- naticodo onlarin gérma keyfiyyotindo vo
dir. Belo ki, atismada, siikan arxasinda harbi faaliyyat gostaricilorinds shamiyyatli
olmaq, geco gérmo cihazlarindan istifado yaxsilasma miisahido olunmusdur [2].
kimi foaliyyatlords zoif gérmo ciddi risklor Omoliyyat kecirmis osgorlorin  91%-don
yarada bilor [2]. coxu amoliyyatdan sonra doyiiso hazirliq

Refraksiya anomaliyalar1 yalniz gor- vo gbrmo bacariglarnin  timumilikds

mo itiliyino deyil, homginin horbi xidmoto ~ yaxsilagdigini bildirmislor [5].
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GOrmo orqaninin yaralanmalar1 za-
mant ilk yardimm vaxtinda vo diizgiin
gostarilmosi gdérmonin qorunmasinda hal-
ledici ola bilor. Belo ki, oks halda gecikmis
miidaxilo agir fosalara, o climlodon gérmo-
nin daimi itkisino gotirib ¢ixara bilor.
Biitiin bu magamlar refraksiya qiisurlarinin
mialicosinin effektivliyini artirmaq tigiin
kompleks tibbi
texnologiyalar ilo yanast profilaktika vo

yanagmanin  miiasir
maariflondirmonin do vacib oldugunu
gostarir.

Tadqiqatin maqsadi harbi qulluggu-
lar arasinda refraksiya qiisurlarinin miiali-
cosinin effektivliyinin artirilmsina yonosldil
-mis todbirlorin naticalorinin tohlil edilmo-
sindon ibaratdir.

Todqiqatin material vo metodlari.
Aragdirma anket todqigati formatinda apa-
rilmisdir. Sorguya 450 nafor calb edilmis-
dir. Respondentlor Azorbaycanin miixtalif
harbi qurumlarinda xidmat edon 20-35 yas
arasi horbi qulluggular, homg¢inin tolobolor-
don ibarat olmus, orta yag hoddi 28,7+5,5
il hesablanmisdir. Onlardan 205 (45,6%)
nafar ali harbi moktob, Horbi tibb fakiiltosi
mazunlar1 olmus va ya tibbi tohsili alms-
dir (I qrup). I qrupda orta yas hoddi,
27,944,8 il olmusdur. Respondentlorin 245
(54,4%) nofori iso yalniz iimumtohsil vo ya
qeyri-tibbi profilli ali tohsil alan horbi
xidmoti ke¢mis, onlarin arasinda miiddot-
don artiq xidmot edonlor (MAXE) vo horbi
qulluggular da olmusdur (II qrup). II
qrupda orta yas hoddi 29,3+5,9 il hesablan-
migdir. Biitiin respondentlorin  95%-don
Tibb
respondentlor qrupu (II
qrup) ciizi dorocodo daha yash olmusdur
(p=0,02).

Aparilmis todqiqat ¢argivasinds miix-

coxu kigilordon ibarot olmusdur.
tohsili olmayan

tolif horbi strukturlarda xidmot edon perso-
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nal arasinda sorgu kecirilmis, homginin
movcud elmi odobiyyat tohlil edilorok
miasir refraktiv corrahiyyanin naticalari vo
g6z almasiin zodolori ilo bagli maarif-
londirmonin voziyyati 0yronilmisdir.

Respondentlorin se¢imi magsadyonlii
sokildo, miixtolif xidmot vo tohsil kate-
qoriyalarin1 ohato etmoklo hoyata kegiril-
misdir. Todqiqgata Moarkozi Horbi Klinik
Hospitalin (MHKH) homin dévrde miialico
liclin miiraciot etmis bozi pasiyent-horbi
qulluggular;; Akademik Z.Oliyeva adina
Milli Oftalmologiya Moarkozinde gérmao
organi muayinasindon kegon vo refraksiya
qiisuru olan harbgilor; Miidafio Nazirliyi-
nin N sayli horbi hissosinde xidmoat edon
asgor vo zabitlor (miixtolif qosun névlorin-
don); Heydor Oliyev adina Azarbaycan Ali
Horbi Institutu vo Azorbaycan Tibb
Universitetinin  Horbi tibb  fakiiltosinin
kursantlar1 vo miidavimlori colb edilmislor.

Tadqiqatin etik cohatlori Azarbaycan
Tibb Universitetinin Etika Komitasi toro-
findon nozordon kecirilmis vo tosdiq edil-
misdir. Hor bir istirak¢inin  molumatl
razilig1r alinmigdir (sifahi formada).

Todqiqat metodu xiisusi hazirlanmais,
strukturlagdirilmis 2 név anketdon (horbi
qulluggular vo tolobalor iigiin ayrica ola-
raq) ibarat olmusdur. Anket suallar1 demo-
qrafik malumatlar, ilkin tibbi yardim bilik-
lori, refraktiv omoliyyatlar vo sonraki dovr-
lori iizro maariflonmo saviyyosi kimi bir
nec¢o bolmoni ohato etmisdir.

Toplanmis molumatlar SPSS 26.0
statistik proqram tominat1 vasitosilo tohlil
edilmisdir. Ilkin olaraq deskriptiv statistik
gostaricilor (orta, standart sapma, faiz pay-
lar1) hesablanmis, daha sonra tohsil qrup-
lar1 lizra miiqayisalor aparilmigdir.

Bu qruplasdirmanin aparilmasinda
maqsad horbi akademik tohsil vo hazirligin



refraksiya qlisurlar1 ilo baglhi molumatliliga
tosirini qiymatlondirmak idi. Iki qrup {izro
komiyyat gostaricilorinin  miiqayisosindo
Student t-testi, nisbatlorin miiqayisasinda
159 %2 testi totbiq edilmisdir. Statistik mo-
nal1 forq soviyyosi p<0,05 olaraq gotiiriil-
miisdiir.

Habelo, refraktiv corrahiyys kegirmis
respondentlorin sayr iimumi olaraq 10%
(45 nofor) toskil etdiyindon, bu alt-qrupun
cavablar1 ayrica tohlil edilmisdir.

Tadqgigatin naticalori vo onlarin
miizakirasi. Respondentlodon 55 nofor
(12,4%) hazirda eynok vo ya kontakt linza-
dan istifado etdiyini bildirmis, 66 (14,7%)
nofor iso ovvalki illords refraksiya qlisuru-
na goro eynak toyin olundugu, lakin hal-
hazirda istifado etmodiyi qeyd etmisdir.
Respondentlorin bildirdiklorino goérs isti-
rakgilarin 10%-1 (45 nofor) lazer refraktiv
corrahiyyasi (osason LASIK) kecirmisdir.
[ qrupda 13% vo II qrupda 12% halda
eynokdon istifado edilmisdir (p>0,05). I
qrupda refraktiv omaliyyat kecirmis soxs-
lorin say1 Ustiinliik togkil etmis, 30 (67%)
nofordo geydo alinmisdir (p<0,01). Bu,
harbi moktablora qobul zamani géormo kri-
teriyalarina uygunlasmaq ticlin bozi kur-
santlarin oncadon belo omoliyyat etdir-
mosi ilo izah oluna bilor [6].

Goz almasimin zadalori va ilkin tibbi
yardim. Sorgu zamani molum oldu ki,
timumilikdo respondentlorin 24,4%-1 (110
nofor) xidmat dovriinds on az, yoni bir dofa
gérma orqganinin zadslonmasi ilo qarsilas-
migdir (0zlinlin vo ya yaxin silahdasinin
horbi tohsilli
dorocodo  asagi
15%), halbuki tohsili
olmayan qrupda bu doyor 32%-0 ¢atmigdir

trav-masi). Bu gostorici
qrupda
olmugdur (comi

nazaragarpan

(p<0,001). Zodolonmonin xarakteri barado
verilon cavablara goro bilinmisdir ki,
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kiit
zadolori on ¢ox rast golinisdir (mosolon,

gérmo  orqaninin  kontuziya tipli
tolim zamani1 predmet doymosi, partlayis
dalgasi s.),

yaralanmalar (golpo vo ya digor iti asya ilo)

\G sonra sirada abraziv
eloco do kimyovi zodolor yer almiglar

(diagram 1).

35 32,8
30
55 219
%8 13,8 10,2
10
5
0
Kontuziya  Goziin Desici Yaniq
tipli kiit ~ komokg¢i  yaralanma  zadolori
zodolori  aparatinin
zadolori

Diaqram 1. Farqli zodalonmo
tiplorinin rastgalinma tezliyinin

Kontuziyalar biitlin geyd olunan trav-
malarin toxminon tigdo birini toskil etmis-
dir ki, bu da horbi tibb sahasindoki digor
todgiqatlarin molumatlari ilo uygunluq tos-
kil etmisdir [7].

Horbi qulluqgular arasinda miixtolif
nov goz almasmin zodolonmosi tiplorinin
rastgolmo faizi (6z tocriibolorino osason
sorgu naticalori vo adobiyyat molumatlar
osasinda). Gorlindiyiic. kimi on  ¢ox
kontuziya (32,8%) vo gormo orqaninin
komokei aparatinin zadolonmoasi (21,9%)
Ustiinliik toskil etmisdir, daha az hallarda
iso goz almasinin desici yaralanmalari
(13,8%) vo yaniq zodolori (10,2%) qeyd
olunmugdur. Respondentlorin  gdrmao
organinin zadolonasi zamani ilk tibbi
yardim {iizro bilik soviyyesi asagidaki
kimi qiymeotlondirilmisdir. Umumilikdo
64% respondent goziin zodolonmasi bag
verdikdo ilkin  todbirlori

sadalaya bilmisdir. Lakin bu gostarici

diizgiin



qruplar arasinda koskin forqglonir. Horbi
tohsilli qrupda cavab veranlorin 80%-1 gor-
mo organinin zodolonmosi
etmoli  olduglarim

zamani

(gdzii  yumag,
toxunmamaq, sargl qoymagq, tocili tibbi

no

yardima miiraciot etmok vo s. kimi diizgiin
ardicilligla) dogru geyd etmislor. Tohsili
olmayanlarin qrupun-da iso bu faiz yalniz
50% toskil etmisdir. Digor 50% hisso
yanlis vo ya natamam cavablar vermislor
bels ki, bazilori gozii dorhal ovusdurmagin
lazzm oldugunu vo s. bu kimi yanlis
cavablar yazmuslar. Iki qrup arasinda farq
statistik ohomiyyotli (¥*2 test, p<0,001)
olaraq qiymotlondirilmisdir. Bu naticolor
horbi-tibbi  hazirhgit vo ya
imumiyyatlo, daha yiiksok tohsil soviy-

formal

yasi olan horbgilorin g6z almasinin zados-
lori haqqinda daha molumatli olduglarini
gostormisdir. Hor iki qrupun cavab-arina
Umumi nazaran is9 an ¢ox molumatsizliq
kimyovi goz yanig1 voziyyatinds no edilo-
coyi sualinda miisahido olunmusdur, belo
ki, istirakgilarin yalniz 40%-1 belo halda
g6zii bol su ilo yumagin vacib oldugunu
geyd etmisdir. Alinan noticolor bu hagqda
otrafli tolimata ehtiyac oldugu askarla-
misdir.

Sorguda refraksiya qiisuru olan soxs-
lorin gérmo qgabiliyyatini korreksiya etmok
ticlin hansi tisullardan molumatli olduglar
da dyronilmisdir. Umumilikdo respondent-
lorin 87%-1 eynak vo kontakt linza vasi-
tosilo korreksiya tisullart iizro molumath
olduglarini qeyd etsolor do lazer refraktiv
corrahiyyos haqqinda malumata sahib olduq
-larm1 qeyd edonlor 60% toskil etmisdir.
Xiisusilo, “LASIK” termini respondent-
lorin 58%-no, “PRK” iso 30%-no (okso-
riyyoti tibb istigamotli personal) tanis idi.
Umumilikdo horbi personalin yaridan azi
(48%) refraktiv omoliyyatdan sonra go6zo
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necd diizgiin qulluq etmok lazim oldugunu
(mosolon, ilk hoftolordo gozii ovusdurma-
maq, agirliq qaldirmamaq, vaxtinda goz
damcilarim tokmok va s.) gostormisdir. Bu
movzuda molumatliligda da qruplararasi
forqlor askarlanmisdir. Belo ki, horbi tohsil
alanlarin  60%-do bu haqda molumat
oldugu halda, digorlorinds comi 30% toskil
etmisdir (p<0,001) (codval vo diagram 2).

Cadval.
Tadqgigat qruplarinda anket
sorgusunun naticalari

Gostarici I qrup | Il qrup
Orta yas (il) 27,9 29,3
GOz almasmin zodolori | 15,0 32,0
ilo qarsilagma faizi (%)
Ilkin tibbi yardim tizro | 80,0 50,0
adek-vat bilik faizi (%)
Refraktiv omoliyyatdan | 60,0 30,0
sonra qul-luq tizra bilik
saviyyasi (%)

Faiz (%)

Ayt
e )

<o
apyae”
El

Diaqram 2.
Tadqiqat qruplarinda anket sorgusu
respondentlorin bilik saviyyasinin toyin
edilmasinin qrafik tasviri



Horbi tohsilli vo tohsilsiz qruplarin
gostaricilorinin miiqayisali xiilasosi
(n=450). Respondentlorin refraksiya qiisur-
larina dair tocriiba vo biliklori {izro
se¢ilmis noticalor:

Tohsilli qrup vo tohsilsiz qrup iizro
bozi gostoricilor: Orta yas, géz zodolon-
mosi tacriibasi, goziin zodolonmasindo ilk
yardim tiizro adekvat bilik soviyyesi vo
refraktiv omoliyyatdan sonraki gbzo qulluq
hag-qinda molumathi  olanlarin  faizi.
Gortindiiyti kimi, harbi tohsilli qrup bir sira
meyarlara gors iistiin notico gdstorir.

Sorguda refraksiya qiisuru olub ey-
nak istifads edon 121 naforin yalniz 52%-
nin golocokdo lazer omoliyyatina miisbot
baxdigi (yoni “imkan olarsa, gormom daha
da zoiflomodon omoliyyat etdirorom” de-
yonlor), 30%-nin toraddiid etdiyi, 18%-nin
iso omoliyyata glivonmodiyi askarlanmis-
dir. Maraqhdir ki, horbi tohsilli zabitlor
arasinda refraktiv omoliyyata miisbot yana-
sanlar daha ¢ox olmusdur (60% vo 45%,
p=0,03). Omoliyyata toraddiidlo yanasanlar
osas sabob kimi miimkiin fasadlardan
qorxunu (78%) vo amoliyyat haqqinda ye-
torli  molumatin  olmamasmi  (55%)
gostormiglor. Beloliklo, alinan noticolor
maariflondirmonin prioritetliyini bir daha
vurgulayir.

Refraktiv omoliyyat kecirmis istirakci
-lardan (n=45) omoliyyat sonrasi tocriibo-
lorini qiymotlondirmolari sorgu formasinda
istonilmigdir. Onlarin 95%-1 gérmalorinin
nozoracarpacaq dorocodo yaxsilasdigini,
90%-1 iso horbi foaliyyatlor (atis, masin
slirmo, geco patrulu vo s.) zamani artiq
eynok taxmamagin rahatliq yaratdigini
bildirmislor. Eyni zamanda, bu soxslorin
15%-1 omoliyyatdan qisa miiddot sonra
miivoqqgoti goz qurulugu, 5%-1 iso geca isiq
haloalori kimi narahatliglar yasadiglarim
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qeyd etmis, homg¢inin he¢ biri ciddi vo
uzunmiiddatli fosadla lizlosmoadiyini bildir-
misdir. Bu cavablar ugurlu refraktiv cor-
rahiyyonin harbgilorin hoyat keyfiyyatini
yiiksoltdiyini, lakin omoliyyat sonrasi
miioyyon qaydalara riayotin (mosalon, goz
damcilarindan istifado, zodolordon qorun-
ma) do vacib oldugunu gostorir. Sorgumu-
zun naticalorini imumilosdiron goriinti 2-
ci diaqramda togdim olunmusdur.

2-ci diagramdan goriindiyti kimi, I
qrupda arasinda g6z almasinin zadolori ilo
rast-lagma faizi daha asag1 (15% vo 30%),
lakin g6z almasinin zodslonmosinds ilk
tibbi yardim iizro bilik soviyyasi
refraktiv omoliyyatdan sonraki qulluq iizra

N

molu-matlilig  xeyli yiiksok  olmusdur
(miivafiq olaraq 80% va 50% elaca do 60%
vo 30%). Bu forglor statistik cohotdon
ohomiyyatlidir (p<0,001).

Aparilmis todqiqat refraksiya qiisur-
lar1 ilo bagl horbi qulluggularin bilik vo
davraniglarinin onlarin aldiglar1 hazirhg-
dan ohomiyyatli dorocods asili oldugunu
gostormisdir. Horbi tohsil almis zabit vo
kursantlarin gérma organi saglamligit mov-
zularinda, xlisuson do zodolonmonin qarsi-
sinin alinmasi vo idars olunmasinda, hom-
cinin refraktiv corrahiyyonin mahiyyati
haqqinda daha molumatli olduglar1 agkar-
lanmigdir. Digor torofdon, horbi tohsili
olmayan asgor vo MAXE-lorin (miuiddat-
don artiq xidmot edonlorin) bilik saviy-
yolorindo daha ¢ox bosluglarin olmasi
geyd edilmigdir. Bu qrupda géz almasinin
zadlonmasi zamani yanlis addimlarin atila
bilocoyi ehtimali daha yiiksok olmusdur.
Demoli, horbi hissolordo siravi heyot ara-
sinda gérmo orqaninin zodolori maarif-
londirma va tolimlorin artirilmasina ciddi



ehtiyac vardir. Bu tolimlor sado dillo,
praktiki masgololor formasinda kegirilmali
va biitiin soxsi heyati ohato etmolidir.
Todgigatimizin maraqli naticolorin-
don biri do horbi tohsilli qrupda gérma or-
qanin zadslonmasi daha az rast golinmasi-
dir.
Birincisi, zabit heyatinin xidmot gsoraiti
asgorlara nisbaton daha tohliikasizdir, yani

Bunun bir neco izah1i ola biler.

birbasa doylis-tolim foaliyystindon konar,
daha c¢ox idaroetma islorindon ibaratdir,
ikincisi, horbi tohsil alan kadrlarin miivafiq
goruyucu vasitalordon istifadoyo (mosolon,
atis tolimlorindo qoruyucu eynok taxmaga)
yanagmalar1 daha ciddi sokildadir. Respon-
dentlorin cavablar1 da bunu qismon tosdiq-
layir. Bels ki, tohsilli qrupun 70%-1 “tolim-
lordo gozlorin qorunmast tiglin  xiisusi
eynok taxirsinizmi?” sualina “homiso™ vo
ya “tez-tez” cavabin1 verib, tohsilsiz
grupda iso bu rogom 50% olmusdur vo bu
forq do statistik cohotdon ohomiyyatlidir
(p<0,01). Demali, goziin miihafizo qayda-
larina riayat masalosinde do maariflon-
dirmo xiisuson siravi heyat {i¢iin vacibdir.
Miiasir ordularda gozlor iiglin ballistik
goruyucu eynoklorin verilmosi tocriibosi
geniglonir vo todqiqatlar bunun doyiis
soraitindo goérmo organin zodolorini oho-
miyyotli dorocods azalda bilocoyini gos-
torir.

Miizakirasi miihiim olan digor mo-
gam refraksiya qiisurlar1 iizro miiasir
miialico tisullariin effektivliyidir. Eksimer
lazer refraktiv corrahiyyo son 30 ildo
siiraotlo inkisaf etmis vo dovrimiizdo
eynokloro alternativ etibarli bir metod kimi
qobul olunmaqdadir. Horbi sahodo do
PRK, LASIK kimi oamoliyyatlar genis tot-
biq olunur. ©dobiyyatlarin tohlili refraktiv
corrahiyyonin horbg¢ilorin doyiis hazirligin
vo hoyat keyfiyyetini sho-miyyatli dorace-
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do artirdigini gostorir. Masolon, Rose K.S.
(2018) va b. torofindon aparilmis todqiqat-
larin birinds refraktiv omaliyyat keg¢irmis
360 horbgi 6 ay sonra doyorlondirilmis vo
91,7%-1 imumi hazirhq va bacariqlarinda
yaxsilasma hiss etdiklorini bildirmislor.
Eynokdon asililigin aradan qalxmasi, geco
gormo qabiliyyatinin yiiksolmosi, nisangah
vasitalorindan istifado rahathiginin artmasi
kimi miisbot hallar geyd olunmusdur [5].
Oz todqiqatimizda refraktiv omoliyyat
olunmus az sayda harbgilorin roylori do
buna uygundur.

Bununla belo, refraktiv corrahiyyonin
horbgilor {igiin bozi risk vo mohdudiyyat-
lori do miizakiro olunmalidir. ilk névbada,
omoliyyatin novii olduqca 6nomlidir. Hal-
hazirda on genis yayilmis iki tisul - LASIK
vo PRK harbgilor {liglin miixtolif iistiinliik
vo catismazliglara malikdir. LASIK omo-
liyyatinda korneada nazik flep kosilir vo
laser ablasiya altinda edilir; PRK-da iso
flep olmadan, birbasa sothi ablasiya
LASIK omoliyyatindan sonra
gormo daha tez barpa olunur (bir ne¢o giin
orzindo), narahatliq ciizi olur, lakin buynuz

aparilir.

qisada flep qalxdig: iiclin sonradan gozda
kiit zodolor alan zaman flep yerdoyismosi
agir fosad riski yiiksok olur.
Hogigoton do Cin Xalq Ordusunda aparil-

kimi

mis todqgigatlarin birindo LASIK omoliy-
yat1 kecirmis osgorlor arasinda agir goz
almasinin zodolonmaosi zamani buynuz qisa
gopmast, ciddi
fosadlarin ortaya ¢ixa bilocoyi askarlanmis

flepinin homg¢inin
vo noticodo miiolliflor belo omoliyyat
kecirmis soxs-lorin 6n cobho xidmaotino
buraxilmamasint tovsiyo etmislor. Buna
baxmayaraq son illor LASIK texnologiyasi
da tokmillagdiri-lib (femtosaniys lazerlar,
“wavefront” osasli ablasiya vo s.) vo
saholorindo  totbiq

miioyyon  xidmaot



-guided femto-LASIK”  omoliyyatinin
pilotlarda yiiksok notico verdiyi bildirilir
[1]. Horbi-hokim ekspertiza gaydalarinda
da refraktiv omoliyyat kecirmis gonclorin
miioyyon miiddstdon sonra xidmoto yararl
hesab olunmasi nozords tutulur. Bu middoat
orzindo tam sagalma vo amoliyyatin miimkiin
fosadlarinin ortaya cixib ¢ixmamasi izonilir.
Buna sobob yiiksok miopiyal1 gbzlorin struktur
zoifliyi vo goziin tor qisasinin (retinanin)
qopma riskinin yiiksok olmasidir.

Yuxaridakilari nozordon kegirarak
bello natico ¢ixarmaq olar ki, miiasir ref-
raksiya qiisuru tizro mialico tisullar1 horbi
qulluggularin gérma performansini yaxsi-
lagdirmaqda ¢ox somoralidir, lakin bun-
larin tam effektivliyi ticlin miivafiq idares-
etmo vo maariflondirms islori osas sortlor-
dondir.

Notica etibarilo, refraksiya qiisurlari-
nin mialicesinin effektivliyini artirmaq
harbi qulluggularin hom saglamligina, hom
do ordunun iimumi doyiis qabiliyyatinog
miisbat tosir gostorocok bir amildir. Bu
sahodo inteqro olunmus yanasma tolob
olunur, yani, gabaqcil tibbi texnologiyala-
rin totbiqi (lazerlo korreksiya, fakik goz-
daxili linzalar va s.), profilaktik todbirlorin
goriilmasi (qoruyucu eynok, tohliikasizlik
qaydalar1), personalin maariflondirilmosi
vo davamli tibbi nozarot birgo sokildo
hoyata keg¢irilmolidir.

Yekun. Horbi qulluqcularda refrak-
siya qlisurlarinin miialicosinin effektivliyi-
ni artirmaq kompleks yanasma tolob edon
vacib masololordon. Todqiqatimiz tokmil-
logsmis tibbi texnologiyalarla (lazer corra-
hiyyosi vo s.) yanasi, horbi personalin
maariflondirilmasinin, profilaktik todbir-
lorin vo miintozom oftalmoloji nozarastin
movcudlugu bu sahado sedo edilon ugur-
larin osas acarlart oldugunu siibut edir.
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Tovsiys edilon addimlar hoyata kegirildiyi
togdirds, Azorbaycan Ordusunda soxsi he-
yatin gormo gostaricilorinin yaxsilasacagi,
gormo orqani zodolori ilo bagli xidmotdon
miivoqqoti konarlasma hallarinin azalacagi
va imumilikds doytis hazirli-ginin daha da
yiiksalocayi gozlonilir.
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METO/ bl HOBBIINEHUSA DOPEKTUBHOCTU JIEHEHUS IPUOBPETEHHBIX J1E-
®EKTOB PE®PAKIIUA Y BOEHHOCJIY X XKALINX
Opyn:keBa CeBuHaxk PaxmaH rpi3pl
AzepbaiikaHcKuil MeauIMHCKUH yHIBepcuTeT. Kadenpa BoeHHOM XUpypruu.
baky, Azepbaiimxan

CraTbs HamucaHa C LIEJbI0 aHAJIU3a PE3yJIbTaTOB MEPOIPHUATHH, HalpaBICHHbIX HAa MOBBILICHUE
3¢ (HEeKTHBHOCTH JICUCHUST aHOMAIUN pedpakiiuu Cpeld BOSHHOCTy)Kanwmx. McciaenoBanue mpoBo-
miock B (hopmaTe aHketupoBaHus, ¢ yuyactueM 450 genosek. B I rpynmy Bomum 205 (45,6%)
YeJIOBEK C BBICILIMM BOEHHBIM U MEIULIMHCKUM oOpa3zoBaHueM (27,9+4,8 roxa), Bo Il rpynmy — 245
(54,4%) genoBek, MONYYHBIIAX TOJHKO OOIIEe WIM HEMEIUIIMHCKOE BhICIIee 00pa30oBaHKE U IIPO-
HIEAINUX BOCHHYIO YO0y (29,34+5,9 roga). Ouku ucnosb3oBaiuck B 13% ciydaeB B | rpymie u B
12% — Bo II rpymme (p>0,05). Pedpakumonnas omeparusi, npeodnagana B I rpymme (67%)
(p<0,01). beino BeIsIBNIEHO, uTO B 11esioM 24,4% pecrionaenToB (110 yenoBek) xoTs ObI pa3 3a Bpe-
Ms CIIy’KOBI MOJTy4aliu TpaBMy I1a3a (COOCTBEHHYIO win O6mu3koro toBapuina). Bo II rpynme ko-
JUYECTBO BOCHHOCIYXKAIIUX C TPaBMOM Tia3za ObUI0 BbIe. [Ipeobnamanu Tymbele TpaBMbl KOHTY-
3HOHHOTO THMa. 64% PECHOHIEHTOB CMOIJU MEPEYUCIUTh MPaBUIbHBIE MEpBOHAYATIbHBIC JEH-
CTBUS MpHU TpaBMme Tna3za. OIHAKO MeXAy rpynnamu HaOlltoJlaeTcsl cyliecTBeHHas pasHuna. B 1
rpynne 80%, a Bo Il rpynmne 50% npaBuiabHO yKa3aiu, 4TO CIeAyeT JeiaTh Ipu TpaBMe Tiasa (B
MIPaBUIILHOM MOCIIEI0BATEILHOCTH, HAIPUMED, IIPOMBITH IJ1a3, HE MPUKACATHCS K HEMY, HAJIOKUTh
MOBSI3KY U OOPATUTHCS 32 HEOTIOKHOW MEIUIIMHCKOMN MmoMoIieio U T. 11.). Bo II rpynme 50% nanu
HeBepHble WiK HenoiHble oTBeTH (p<0,001). B I rpynme 70% pecnoH1eHTOB OTBETHIIN Ha BOIIPOC
«Hocure 11 BBl crienuaibHble OUYKH JJIS 3alIUTHI T71a3 BO BpeMs yueHHi?» bbut 1aH oTBeT Ha Bo-
IIPOC «BCErJla» MM «4acToy, npu 3ToM Bo Il rpynme 3ToT mokaszarens coctaBui 50% (p<0,01).
Taxum oOpazom, Ipu cOOJIIOIEHUN Mep, IPUHUMAEMBIX IIPU TpaBMax IJ1a3, MOKHO OKUJATh YIyd-
LIEHMs] 3pUTENIbHBIX MOKa3aTesell JTUYHOro coctaBa AzepOailKaHCKO APMHUM, CHUKEHHS KO-
YecTBa BPEMEHHBIX MPOIYCKOB CIYKOBI 110 MPUYMHE TPABM IJ1a3 U MOBBIIEHHUS 0011Ieil 60eroToB-
HOCTH.

KuroueBsble ciioBa: pepparkyuonnsie HapyueHus, 60eHHOCIYHcaujue, 0Cmpoma 3peHus,
pedpakyuoHnas xupypaus

SUMMARY

METHODS OF INCREASING THE EFFICIENCY OF TREATMENT OF ACQUIRED
REFRACTION DEFECTS IN MILITARY PERSONNEL
Orujova Sevinj Rahman
Azerbaijan Medical University. Department of Military Surgery.
Baku, Azerbaijan

The article was written in order to analyze the results of measures aimed at increasing the
effectiveness of the treatment of refraction anomalies among military personnel. The study was
carried out in the form of a questionnaire, with the participation of 450 people. Group I included
205 (45.6%) people with higher military and medical education (27.9+4.8 years), group II - 245
(54.4%) people who received only general or non-medical higher education and completed
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military service (29.3£5.9 years). Eye glasses were used in 13% of cases in group I and in 12% in
group II (p>0.05). Refractive surgery prevailed in group I (67%) (p<0.01). It was revealed that a
total of 24.4% of respondents (110 people) received an eye injury at least once during their service
(own or a close friend). In the II group, the number of servicemen with eye trauma was higher.
Blunt trauma of the contusion type prevailed. 64% of the respondents were able to list the correct
initial actions for an eye injury. However, there is a significant difference between the groups. In
the I group, 80%, and in the II group, 50% correctly indicated what should be done in case of an
eye injury (in the correct sequence, for example, wash the eye, do not touch it, apply a bandage
and seek emergency medical help, etc.). In the II group, 50% gave incorrect or incomplete answers
(p<0.001). In the first group, 70% of respondents answered the question "Do you wear special
glasses to protect your eyes during studying?" The answer to the question was "always" or
"frequently", while in the II group this indicator was 50% (p<0.01). Thus, by observing the
measures taken in case of eye injuries, it is possible to expect an improvement in the visual
performance of the personnel of the Azerbaijan Army, a decrease in the number of temporary
absences due to eye injuries, and an increase in general combat readiness.

Keywords: refractive disorders, military personnel, visual acuity, refractive surgery
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