Jaunumi glaukomas diagnosticēšanā.
Glaukoma ir hroniska, progresējoša acu slimība, kuras pamatā ir neatgriezenisks redzes nerva bojājums. Pēc Pasaules Veselības organizācijas datiem no glaukomas cieš vismaz 65 miljoni cilvēku, no tiem pilnīgi akli ir 4,5 miljoni. Glaukoma ir pasaulē otrais lielākais akluma cēlonis (12% no visiem gadījumiem), pirmais ir katarakta. Diemžēl glaukomas slimnieku skaits strauji pieaug un tiek prognozēts, ka 2020.gadā no glaukomas cietīs jau ap 80 miljoniem cilvēku. Lielā mērā šis skaitlis ir skaidrojams ar pasaules iedzīvotāju dzīves ilguma palielināšanos, jo draudi saslimt ar glaukomu ievērojami palielinās cilvēkiem jau pēc 40 gadu vecuma un strauji pieaug tiem, kas vecāki par 65 gadiem. Interesants ir fakts, ka negroīdās rases pārstāvji cieš no glaukomas un tās izraisīta akluma 15 reizes biežāk nekā eiropeīdās rases pārstāvji. 
Vienotu cēloni šīs slimības attīstībai nav izdevies atrast - redzes nerva bojājums var rasties dažādu iemeslu dēļ. Visvienkāršāk glaukomu izskaidro mehāniskā teorija. Paaugstināts acs iekšējais spiediens tieši bojā nervu šķiedras un pakāpeniski redzes nervs atrofējas. Išēmiskā teorija apgalvo, ka nerva bojājums rodas tādēļ, ka traucēta redzes nerva mikrocirkulācija. Savukārt neirodeģeneratīvā teorija pauž domu, ka zināmos apstākļos sākas nervu šķiedru pašiznīcināšanās. Pasaulē notiek aktīvs pētnieciskais darbs, lai noskaidrotu glaukomas rašanās iemeslus un izskatās, ka apstiprināsies visas trīs augstāk minētās teorijas. Tā, piemēram, ASV pētnieku grupa no Ajovas Universitātes un Nacionālā Pretvēža institūta (University of Iowa and the National Cancer Institute) pagājušajā gadā nāca klajā ar ziņojumu, ka atrasta visciešākā sakarība starp gēna sFRP1 aktivizēšanos un paaugstināto acs iekšējo spiedienu. Šis gēns, kopā ar virkni citu gēnu, atbild par proteīnu ražošanu un piegādi neironiem visās ķermeņa daļās. Gēna aktivizācijas rezultātā tiek ražots izmainīts olbaltums. Kad eksperimenta laikā šo olbaltumu iepilināja acīs laboratorijas pelēm, tām strauji paaugstinājās acs iekšējais spiediens. Zinātnieki turpina darbu, lai noskaidrotu, kā neitralizēt „nepareizā” gēna izpausmes.
Ir divi glaukomas veidi. Visbiežāk sastopama ir primāra atvērta kakta glaukoma, kas norit ļoti nemanāmi un tiek diagnosticēta tad, kad redzes nervs jau stipri cietis. Pasaules acu slimību speciālisti vienprātīgi atzīst, ka glaukomas gadījumā ir svarīga agrīna profilakse. Redzes lauka noteikšanu - Perimetriju, veic, lai novērtētu perifērās (sānu) redzes stāvokli. Perimetrija sniedz speciālistiem ziņas par acs iekšējām izmaiņām noteiktu slimību gadījumā (glaukoma), kā arī pirms acu operācijām. Ar to var novērtēt gan sānu redzes izmaiņas, gan uzzināt par redzes nerva un tīklenes stāvokli. Standarta perimetrjas pārbaude ilgst vismaz 8 minūtes katrai acij, un balstās uz pacienta subjektīvajām izjūtām par to, ko vai viņi ir redzējuši piedāvātos attēlus, tāpēc slēdziens par bojājumu apjomu un raksturu ne vienmēr ir precīzs. Pēc ārzemju speciālistu datiem, subjektīvisma dēļ, apmēram 10 procenti pacientu nevar sekmīgi iziet perimetrijas testu. Tas rada speciālistiem grūtības izdarīt objektīvu slēdzienu par pacienta redzes izmaiņām un uzstādīt precīzu diagnozi. Jaunu metodi šīs problēmas risināšanai piedāvā Austrālijas Nacionālās universitātes pētnieki (The Australian National University). Viņi izstrādājuši jaunu ierīci, kas ļauj veikt ātrāku un precīzāku redzes lauka diagnostiku. Datorizētā ierīce ar nosaukumu TrueField Analyser (tulk. patiesā lauka noteicējs) vienlaicīgi nosaka redzes lauka apjomu abām acīm, fiksējot un analizējot sīkākās acu kustības, kā atbildi uz piedāvātajiem attēliem. Jaunā. metode ir ātra, tā dod precīzu atbildi ne tikai par pacienta redzes lauku un tā izmaiņām, bet arī plašu informāciju par tīklenes, redzes nerva un smadzeņu neiroloģisko stāvokli. Pasaules tirgū šī ierīce varētu parādīties jau 2009. gada beigās.
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