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Hal-hazirda gérmo patolologiyalari diinya ohalisi arasinda giinii — giindon genis yay1lmaqdadir. Umumdiinya Sohiyyo
Toskilat1 (UST) gérma patologiyalari ve korlugun yayilmasinin qiymotlondirilmosi haqda molumatlari son on illiklorda
bir nega dofo yenilomisdir [1, 2]. Eyni zamanda son dovrler arzinde gérms patologiyalarimin (katarakta, qlaukoma,
yasla bagli makula degenerasiyasi, miopiya va s. xastaliklor {izro) siiratli artmasi haqqinda molumatlar verilmisdir [2,
3]. UST-nin son molumatia asasan artmaqda olan diinya ohalisinin (6,697 milyard) toqriban 4.25%-i (285 milyonu)
gérmanin pozulmasindan aziyyat ¢okir. Bunlardan 39 milyonu korlugdan, 246 milyon sakin iss gérmanin miixtalif
daracads pozulmasindan aziyyat ¢akir. Gormanin miixtalif doracads pozulmasina asas sobab kimi korreksiya olunmamig
refraksiya qiisurlar1 (42%), korlugun asas sababi kimi katarakta (51%) oldugu agiglanmisdir. Gérma qiisurlarinin 90%
-ini inkisaf etmokds olan 6lkalords yayildig: bildirilmisdir. Son 20 ilds infeksion xastaliklarle slagadar gérmanin
pozulmasi kaskin azalmigdir. UST-nin verdiyi molumata géra 2019 - cu ilo qador diinya populyasiyasinin sayinin 7.6%-
9 godor artacagi bildirilmis, zoifgérme va korluqla global miibarizo planlar1 yaradilmigdir.

Gorma patologiyalarinin bu qader genis yayilmasi vo korlugla miibariza planlari miixtslif populyasiya vo
yas qruplarinda genig tohlillora ehtiyac yaradir. Horbi ¢agiris yasinda olan gonc kisilor arasinda gérms orqant
patologiyalarinin askarlanmasi vo horbi xidmats yararsizliq kimi osas xostoliklorin statistik aragdirilmasi olduqca
vacibdir.

Horbi xidmot Azorbaycan Respublikasinda cagiris yasina catmis gonc oglanlar ii¢iin miitlogdir. Horbi xidmaot
cagirisg1 va harbigilor iigiin yiiksak saglamliq meyarlarini talob edir. Bels ki, saglamliq meyar onlarin fiziki va
psixoloji statuslarini miioyyen edir. Eyni zamanda bu meyarlara standartlar ¢orgivasinds adekvat gormas qabiliyyati
do daxildir.

Cagiris yasina ¢atmig gonclor milli ordunun siralarina daxil olmadan avval miitloq qaydada tibbi miiayinodon,
o climlodon g6érms organin miiayinasindon kegirilir.

Azaorbaycan Respublikasi Nazirlor Kabinetinin 1999-cu il 24 sentyabr tarixli 154 némrali qorar1 ilo Horbi-
hokim Ekspertizas1 Haqqinda Osasnams tesdiq edilmisdir. Bu asasnamas «O9halinin saglamliginin qorunmasi
haqqinday» Azorbaycan Respublikasi Qanununun totbiq edilmosi barado Azorbaycan Respublikasi Prezidentinin
Formanina, «Azorbaycan Respublikasinda horbi xidmoto ¢agirisin asaslari haqqinda» vo «Harbi xidmotkegmo
haqqinda» Osasnamonin tasdiq edilmasi barade» Azarbaycan Respublikasinin qanunlarina miivafiq olaraq harbi-
hakim ekspertizasinin togkili vo aparilmasi qaydasini, horbi qulluqgularin, horbi xidmats ¢agirilan vo ya miiqavilo
(kontrakt) {izra horbi qulluga daxil olan votondaglarin saglamliginin vaziyyastine dair tolablori miioyyan edir [4].

Horbi xidmoto yararliliq hagqinda roy, o ciimlodon xidmatin hansi név qosun hissasi vo hanst horbi ixtisas
dorocosino yararliliq haqqinda qorar goéziin anatomik doyisikliyinin formasindan, xastolik dovriiniin agirliq
dorocasindan, aparilmig miialiconin naticesindon vo goziin funksiyasinin voziyyetindon asili olaraq verilir. Horbi
xidmoato ¢agiris zamani dinc dovrds horbi xidmots yararsiz, mitharibs dévriindo mohdud yararli hesab edilmis vo
bununla slagadar ehtiyata kegirilmis votondaglarin 35 yasa ¢atana qodor 3 ildon bir gohadoatlondirilmasi macburidir.

Bir sira todqiqiatlar harbi qulluggular arasinda gérmo patoloqgiyalarinin yayilma tezliyini gostormisdir [5,
6, 7]. Attebo va basqalar siilh vaxti harbigilor arasinda qérms patologiyalarinin daha az miisahide oldugunu
gostariblor [5]. Amerika c¢agiriggilart arasinda aparilan bir todqiqat isi 34% namizadlorin eynak korreksiyasina
ehtiyac oldugunu [7], anoloji bir tadqiqat isinds iso, Hammond vo bagqalart Amerika ordusunda aviatorlar arasinda
yiiksak — 22 %-a qodar eynak korreksiyasina ehtiyac oldugunu gostaribloer [8]. Bir basqa todgiqatda Aleksandrov
vo basqalart Rusiya ordusunun simali doniz donanmasi c¢agiriscilart arasinda refraksiya qiisurlarinin yayilma
tezliyinin 17% toskil etdiyini gostormisdirlor [9]. Refraksiya qiisurlarinin genis yayildigi Asiya 6lkolori arasinda
Indoneziyada horbi cagiriscilar arasinda miopiyanin yayilma tezliyi vo etiopatogenezinin arasdirilmasi ilo alagadar
aparilan todqiqat isinde 5145 cagirigcidan 86.1%-do miopiya askarlanmisdir [10].
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Ancaq ¢ox az sayda todqiqat islori vardir ki, mohz horbi xidmots yararsizligda miixtalif goz xostoliklorinin
rolunu niimayis etdirib [11, 12]. Belo ki, Michal S. vo basqalart Polsada uzun miiddoatli — 12 il orzindo ¢agirisgt
vo horbicilor arasinda miixtalif géz xostoliklorinin yayilmasini vo horbi xidmots yararsizliq hallarinin analizini
aparmigdirlar. Totqiqatda 75% refraksiya qiisurlarinin miopiya oldugu gostorilmis vo ordu siralarindan xaric olma
faktoru kimi birinci yerds refraksiya qiisurlarinin dayandigi askarlanmigdir. Onlar, géziin xroniki va residivlegen
arxa seqment xastoliklorinin ordu siralarindan xaric olma faktoru kimi ikinci yerds durmasini, 3.6% ortoptik
problemlarin — ¢opliyin oldugunu gostormisdirlor. Todqiqtda g6z xastaliklorinin horbi xidmots yararsizliq hali kimi
imumi xastaliklor arasinda 17.2% toskil etmasi agiqlanmigdir. Dignan va bagqalar: Boyiik Britaniyada aparilmis
analoji todqiqatda da horbi xidmotos yararsizliqda refraksiya qiisurlarindan miopiyanin oldugunu dorc ediblor [12] .

Aparilan todqiqat islori dovlsto vo harbi xidmat sistemine gérmo qiisurlarinin diizgiin qiymatlondirilmasi
va orduda qulluq edon gonclorin saglamliginin tomin edilmasinde bdyiik rol oynamaqdadir. Bels ki, refraktiv
corrahiyyonin genis imkanlar yaratdig1 bir dovrds refraksiya qiisurlarinin korreksiyasi ordu siralarinda qulluq edon
vo harbigilorin gérma itiliklorinin yiiksaldilmasina sabab olmusdur. Bir sira todgiqatlarin naticalorine osason lazer
korreksiyast kegirtmis gonclorin hansi név korreksiya ilo corrahi omoliyyat olunmasi aktual bir problem olaraq
galmagdadir (Hammond va bas.). Amerika ordusunda toyyaragilor arasinda aparilan todqiqat isi “wavefront” asasl
Femto Lasik carrahi amaliyyatinin yiiksok effektliyini géstormisdir [13]. Daha bir tadqiqat isi Amerika ordusunda
qulluq edon asgorlor arasinda aparilan eksimer lazer korreksiyasi zamani sothi ablyasiyaya iistiinliik verildiyini
gOstormis vo mohz sothi ablyasiyanin miixtalif ndvlerinin ( FRK, MMC ilo FRK va Lasek) miiqayisoli tohlillori
aparilmigdir [14]. Cinds Xiao JH va basqalar1 torafindon aparilan digar tadqiqat isi ise, Cin ordusunda qulluq
edon vo oavvallor Lasik amoliyyati kegirtmis 79 asgorin horbi xidmot dovriinds goz travmasi aldigdan sonra daha
agir fosadlarla — flebin cirilmasi, yerdoyigsmosi hallari ilo qarsilasdigini agkara gixartmisdir. Bu sobobdon Lasik
omoliyyati kegirtmis ¢agiris¢ilarin horbi xidmotdon azad olunmalarini tovsiyys etmigdirlor [15].

Amerika Birlosmis Statlarinda Eksimer Lazer corrahiyyesino oks gostorisi olan harbigilor arasinda fakik
intraokulyarlinzaimplantasiyasinin qisamiiddadtlinaticalorinin effektivliyi gdstorilmis, refraksiya patoloqiyalarinin
intraokulyar korreksiyasinin harbigilorin eynaksiz gérms itiliklorinin yukssldilmasinds alternativ bir yolu kimi
gostormisdirlor [16].

Ancaq bunu da qeyd etmoliyik ki, miixtolif 6lkolordo horbi xidmoto yararliliq kriteriyalar1 vo gdérmo
patologiyalarmin gonc oglanlar arasinda yayilma tezliyi miixtslifdir, burada cografi amillar, milli qanunlar rol
oynamagqdadir.

Gormos organi patologiyalarinin diinya ohalisi arasinda genis yayildigi kimi Azarbaycan Respublikasi ohalisi
arasinda da genis yayilmaqdaddir. G6rma orqani patoloqgiyalarin respublika populyasiyasi arasinda yaratdig: tibbi
sosial yiikiiniin qiymotlondirilmesi bir sira todqiqat islorinds 6z oksini tapmisdir [17-23]. Xiisusilo qeyd etmok
lazimdir ki, son on illiklar arzinds gonc yas qrupunda gérmas orqani patologiyalarinin yayilma tezliyi bir sira totqiqat
islorinds 6z oksini tapmigdir [24, 25]. R.Agayevanin gdstordiyi kimi, 100000 miivafiq ohali arasinda 714,1 hal kimi
refraksiya qiisuru kimi miopiya, 206,4 hal kimi miixtalif etiologiyali korluq, 86,6 hal kimi katarakta, sonuncu yerdo
isa 78,4 hal kimi gqlaukoma xastaliyi tutmusdur. Kisilor arasinda yayilma tezliyi 55,5% kimi qiymatlondirilmisdir.
Notico olaraq gdrmo orqani xastaliklorinin gonc yas qrupunda artma tendensiyasi gostorilorak erkon diaqnostika
vo progressivlogmonin siiratli artmasinin profilaktikasi ti¢iin miivafiq todbirlorin goriilms labiidliiyii agiqlanmigdir.

Yuxarida geyd etdiyimiz kimi horbi xidmoto ¢agirig vaxti ¢catmis gonc kisilordo goz xastoliklorinin yayilma
tezliyinin vo xidmatoe yararsizliq soviyyasinin analizi diinya {izra ¢ox az sayda todqiqat islorinds 6z oksini tapmisdir.
Bu problemin aktuallig1 horbi xidmeto ¢agirilan vo horbi xidmotdo qulluq edon gonclorin saglamliqlarini diizgiin
qiymatlandirilmasi va bir sira xastaliklerin profilaktikasinda strategiya planlanlarinin hazirlanmasinda boyiik rol
oynamagqdadir.
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OLIEHKA ITATOJIOI'M OPTAHA 3PEHUN A ITPY OCBOBOX/JEHUHU OT
BOEHHOW CJIYXBbI [IPU3BIBHUKOB B BO3PACTE 18-35 JIET (OB30P
JINTEPATYPHI)

Hayuonanvnouii Llenmp Ogpmanvmonozuu umenu axademuxa 3apuguvt Anuesoil, baxy

KiiroueBble CJI0Ba: soennas ciysicoa, anasnvle 60Je3HU Cpedu MON0ObIX J00el, Namolo2us pepakyuu

PE3IOME

Boennas ciyx6a TpeOyeT B 4nclie OCHOBHBIX ITOKa3aTelell OTIIMYHOE 30POBBE CONAAT M MPU3BIBHUKOB, a
TaKKe aJIeKBaTHOE 3pPEHUE B IpeJieNiax YCTaHOBIEHHBIX HOpM. McciieoBaHusl, Kacarouecs: yBOJIbHEHHSI C BOCH-
HOM CITyOBI TIO ITaTOJIOTHH OpTaHa 3peHHS, POBEICHHBIC B Pa3HBIX CTPaHaX, OBIIN eIWHIYHBI, B OCHOBHOM, OHH
KacaJiuch BOGHHOTO HacelieHus. Ha oCHOBe nMHUTepaTypHBIX NaHHBIX HAMH OBLIO MPOAHATU3UPOBAHO COCTOSHUE
MpOOJIEMBI ¥ PacIIpOCTPaHCHUE MIA3HBIX OOJIE3HEH Cper MOJIOIBIX JIFONCH MPU3BIBHOTO BO3PACTa, a TAKXKE OIpe-
JIeIIEHBI OCHOBHBIE ITaTOJIOTHH OpraHa 3pSHUs, OTPayKaroIINe MPUIHHBI YBOIFHEHHUS C BOSGHHOH CITY>KOBI B Pa3HBIX
CTpaHax.

Huseynli S. F.

ASSESSMENT OF OPTHALMIC PATHOLOGY WHILE DISCHARGING
RECRUITS AGED 18-35 FROM MILITARY SERVICE (LITERATURE REVIEW)

National Center of Ophthalmology named after acad. Zarifa Aliyeva, Baku
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SUMMARY

Military service requires excellent health of soldiers and recruits. And it also implies the adequate vision within
set standards. However, many studies concerning military populations have been conducted in various countries.
Separate studies on ocular causes reflecting discharge from military service have been reported. The aim of this
review was to determine the prevalence of ocular diseases among young men in different countries, and to assess
ocular causes of discharge from military service in each case.
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