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ВГД                                                   внутриглазное давление;
ВГЖ                                                  внутриглазная жидкость;
ДЗН                                                   диск зрительного нерва;
ИАГ-лазер                                        лазер на иттрий алюминиевом гранате;
КБ                                                      коэффициент Беккера;
НГСЭ                                                непроникающая глубокая склерэктомия;
ПЗ                                                      поле зрения;
ПК                                                     передняя камера;
ТТП                                                  туннельная трабекулопунктура;
ТССК                                                туннельный синусосклероклейзис;
УПК                                                  угол передней камеры; 
ЦХО                                                  цилиохориоидальная отслойка.
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Значимость проблемы глаукомы трудно переоценить – как причина слепоты это заболевание занимает второе место среди болезней глаза. Согласно данным литературы, около 3% всего населения земного шара страдают глаукомой, около 7 млн. пациентов с этим заболеванием страдают слепотой обоих глаз, и это число неуклонно растет [1, 2]. Столь угрожающая статистика свидетельствует об объективных трудностях, связанных как с диагностикой, так и с лечением данного заболевания.
За последние десятилетия произошел определенный прорыв в понимании патогенеза глаукомы. Претерпело изменение и само понятие глаукомы. В настоящее время глаукома - это прогрессирующая оптическая нейропатия, характеризующаяся экскавацией диска зрительного нерва (ДЗН) и соответствующим ей снижением светочувствительности сетчатки [3, 4]. Основным, многократно доказанным, фактором, влияющим на прогрессирование глаукомного процесса, является повышение внутриглазного давления (ВГД) [3-5]. Большое внимание уделяется понятию «целевое давление», на достижение которого направлены все существующие современные методы лечения глаукомы [6].
Первым этапом в лечении глаукомы принято использование медикаментозных средств. Современные антиглаукоматозные препараты позволяют эффективно и качественно компенсировать ВГД [4, 5]. Однако развитая и далекозашедшая стадия глаукомного процесса часто требуют дополнительных методов понижающих ВГД. Также, согласно данных литературы [7, 8, 9], известно, что длительное медикаментозное лечение глаукомы существенно повышает риск избыточного рубцевания в случае возникновения необходимости хирургического лечения.
В последние годы широко используется лазерное лечение глаукомы. Оно применяется как самостоятельный метод или как дополнение к медикаментозному, или хирургическому лечению [10]. Учитывая определенную ограниченность показаний, многие авторы отводят не столь решающую роль лазерному лечению глаукомы [10-12].
Хирургические вмешательства являются эффективными методами лечения глаукомы, поскольку обеспечивают стабильное снижение офтальмотонуса, тем самым позволяя предотвратить прогрессирование глаукомного процесса [13-16]. По мнению многих авторов, лишь у 1% прооперированных больных глаукома переходит ежегодно из начальной в последующие стадии, в то же время, при консервативном лечении, не обеспечивающем необходимый уровень ВГД, такое ухудшение отмечается у 7% пролеченных больных [12, 15, 16, 17].
Вопрос о ранней хирургии глаукомы длительное время обсуждается в литературе [18-20]. Jay (1988) в ходе исследований показал, что раннее хирургическое вмешательство обеспечивает не только более длительное сохранение зрительных функций, но и предупреждение флюктуаций ВГД [18], Эти результаты позднее были подтверждены C. Migdal проводившим сравнительный анализ эффективности, как раннего хирургического лечения, так и медикаментозного и лазерного видов лечения [21, 22].
Стандартом хирургического лечения глаукомы можно считать выполнение фистулизирующих операций – синусотрабекулэктомии и её модификации [4, 15, 16, 17, 20, 22, 23]. Однако эти операции обладают серьезными недостатками. К этим недостаткам относят большой процент послеоперационных гипотоний, отслоек сосудистой оболочки, возможность инфицирования полости глаза через созданную фистулу, ухудшение трофических процессов в сетчатке и зрительном нерве, приводящих к снижению центрального и периферического зрения. В большом проценте случаев одновременно развивается катаракта [23, 24]. 
Другим, более перспективным направлением в хирургии глаукомы считается использование «микрофистулизирущих» операций, приоритет разработки которых принадлежит М.М. Краснову, положившему начало новому направлению в хирургии глаукомы [25-27].
Позже В.И. Козловым и С.Н. Федоровым (1987) была разработана новая техника хирургии глаукомы – непроникающая глубокая склерэктомия (НГСЭ) [28]. Это хирургическое вмешательство получило широкое признание среди офтальмологов. При этом выяснился ряд его важных преимуществ по сравнению с операциями проникающего типа: плавное снижение офтальмотонуса в ходе операции, значительно меньшая частота возникновения геморрагий, отсутствие гипотонии и связанных с ней послеоперационных осложнений. Однако в отдаленные сроки наблюдений гипотензивный эффект операции уменьшается, что чаще всего связано со снижением проницаемости десцеметовой мембраны и значительным рубцеванием в зоне операции, а также адгезией корня радужки к зоне фильтрации, что встречается при смешанной глаукоме [29-31]. С целью повышения продолжительности гипотензивного эффекта операций непроникающего типа, многими авторами предложены различные модификации операции непроникающей глубокой склерэктомии [30, 31]. Но, тем не менее, ни одна из предлагаемых операций и модификаций не приводят к идеальным результатам – стойкой компенсации ВГД. 
[bookmark: _Toc233716756]Подводя итог к выше изложенному, очевидно, что проблема хирургического лечения глаукомы остается одной из наиболее актуальных проблем в офтальмологии и требует дальнейшего совершенствования.
Связь темы диссертации с научными программами планами, темами.
Диссертационная работа является частью плановой темы научно-исследовательской работы кафедры офтальмологии Национальной медицинской академии последипломного образования им. П.Л. Шупика, именно - "Усовершенствование методов диагностики и лечения нарушений оптической системы глаза" (№государственной регистрации 0104 U 002966), выполнявшейся на кафедре с 2004 года.
[bookmark: _Toc233716757]Цель исследования:
Повысить эффективность хирургического лечения первичной глаукомы путем усовершенствования микрохирургической техники операции «непроникающая глубокая склерэктомия» и дифференцированного подхода к хирургическому лечению открытоугольной и смешанной форм заболевания. 
Задачи исследования:
1. Разработать малоинвазивную технику хирургического лечения открытоугольной глаукомы - «туннельная трабекулопунктура». 
2. Разработать малоинвазивную технику хирургического лечения смешанной формы глаукомы - «туннельный синусосклероклейзис».
3. Изучить показатели гидродинамики и зрительных функций глаза в ранние и отдаленные сроки после операции «туннельная трабекулопунктура», а также после операции «туннельный синусосклероклейзис». 
4. Изучить интра- и послеоперационные осложнения малоинвазивной микрохирургической операции «туннельная трабекулопунктура» при открытоугольной глаукоме. А также интра- и послеоперационные осложнения малоинвазивной микрохирургической операции «туннельный синусосклероклейзис» при смешанной форме глаукомы.
5. Определить влияние предложенных хирургических вмешательств («туннельная трабекулопунктура» при открытоугольной глаукоме и «туннельный синусосклероклейзис» при смешанной форме) на стабилизацию глаукомного процесса, и определить показания и противопоказания для выполнения предложенных операций. 
Объект исследования – открытоугольная глаукома, смешанная глаукома, методы малоинвазивного хирургического лечения первичной открытоугольной и смешанной глаукомы.
Предмет исследования – показатели гидродинамики, зрительных функций и особенности послеоперационного течения у пациентов первичной открытоугольной и смешанной глаукомой до и после выполнения малоинвазивных операций «туннельная трабекулопунктура» и «туннельный синусосклероклейзис».
[bookmark: _Toc233716758]Методы исследования – комплексное офтальмологическое исследование 177 глаз (173 пациента) включало: визометрию, биомикроскопию, биомикрогониоскопию, офтальмоскопию, периметрию, тонометрию, тонографию и клиническое фотографирование. Для обработки полученных данных использовали пакет прикладных программ «Statistica 6.0».
Научная новизна:
Дано теоретическое обоснование необходимости дифференцированного подхода к микрохирургической технике при открытоугольной и смешанной формах первичной глаукомы.
Разработана техника хирургического лечения открытоугольной глаукомы, путем проведения «точечной» трабекулопунктуры в глубине венозного синуса, по сторонам от места вскрытия шлеммова канала (Декларационный патент Украины на изобретение №70211 А от 15.09.04). Установлено клиническую эффективность - стойкий гипотензивный эффект и сохранение зрительные функций на глазах после проведения, предложенной операции.
Разработана техника хирургического лечения смешанной глаукомы путем имплантации в ходе операции аутотрансплантанта склеры в переднюю камеру глаза через склеральный синус (Декларационный патент Украины на изобретение №70876 А от 15.10.04). Установлено, что предложенная малоинвазивная техника позволяет изменить профиль угла передней камеры, и тем самым способствует достижению нормализации внутриглазного давления, показателей гидродинамики и сохранении зрительных функций.
[bookmark: _Toc233716759]
Практическое значение полученных результатов: 
Доказано преимущество предложенных малоинвазивных техник «туннельная трабекулопунктура» (Декларационный патент Украины на изобретение №70211 А от 15.09.04) и «туннельный синусосклероклейзис» (Декларационный патент Украины на изобретение №70876 А от 15.10.04)  в сравнении с техникой «непроникающая глубокая склерэктомия» – достижение нормализации внутриглазного давления, показателей гидродинамики и сохранение зрительных функций без необходимости дополнительного проведения лазерных вмешательств, что рекомендовано после проведения операции «непроникающая глубокая склерэктомия».
Разработанные малоинвазивные операции «туннельная трабекулопунктура» и «туннельный синусосклероклейзис» могут быть рекомендованы для широкого использования в офтальмологической практике, так как позволяют значительно повысить результаты хирургического лечения открытоугольной и смешанной форм первичной глаукомы.
[bookmark: _Toc233716760][bookmark: _Toc233716761]Личный вклад соискателя. Автор принимала участие в разработке техники операции и в непосредственном проведении всех операций. Автором лично проведены клинические наблюдения 173 пациентов, из них лично прооперированы 45 больных. В процессе работы автором вместе с научным руководителем д.мед.н. проф. Сергиенко Н.М. сформулирована цель и задачи исследования. Поиск, критический анализ источников литературы, сбор данных, анализ результатов исследования, интерпретация и сравнение данных, оформление результатов. Соискатель самостоятельно написала все разделы диссертации, сформулировала выводы и практические рекомендации. Соискатель принимала непосредственное участие в создании и получении 2 патентов Украины на изобретение в соавторстве с д.мед.н. проф. Сергиенко Н.М. и доц. Эмилит В.А.
В научных трудах, опубликованных с соавторами, самостоятельно собран материал, проведен обзор литературы по теме работы, проведено обобщение и сформулированы выводы. При подготовке публикаций в соавторстве использован клинический материал, обзор литературы статистические данные автора.
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ВЫВОДЫ



1. Хирургическое лечение глаукомы позволяет на длительное время нормализовать внутриглазное давление. Существует два основных направления хирургии глаукомы – фистулизирующие и непроникающие операции. Фистулизирующим операциям, несмотря на стойкую компенсацию внутриглазного давления, присущи многочисленные осложнения. Непроникающие технологии занимают лидирующее место в лечении глаукомы благодаря минимальным интра - и послеоперационным осложнениям, но не при всех формах и стадиях глаукомы они являются патогенетически обусловленными, что приводит к отсутствию длительной компенсации внутриглазного давления и побуждает к поиску новых методов усовершенствования хирургической техники лечения глаукомы. Решение упомянутых проблем позволит улучшить качество хирургического лечения первичной глаукомы.
2. Разработанный способ малоинвазивного хирургического лечения открытоугольной глаукомы – «туннельная трабекулопунктура», состоящая в проведении перфораций внутренней стенки шлеммова канала с помощью микрошпателя шириной 250 мкм по обе стороны от вскрытого венозного синуса, позволяет существенно снизить внутриглазное давление (p<0,05) и нормализовать показатели гидродинамики (p<0,05), а так же достичь компенсации офтальмотонуса на протяжении года без дополнительных лазерных вмешательств в 95,4% случаев против 93,2% в контроле (с дополнительным лазерным вмешательством) (p<0,05).
3. Разработанный способ малоинвазивного хирургического лечения смешанной формы глаукомы – «туннельный синусосклероклейзис», при выполнении, которого производится расширение профиля угла передней камеры с помощью имплантации тонкой полоски аутосклеры выкроенной с одной из сторон глубокого склерального лоскута, приводит к достоверному снижению внутриглазного давления в послеоперационном периоде и нормализации показателей гидродинамики, что сохраняется на протяжении года без дополнительных лазерных вмешательств в 96,9% случаев против 90,5% в контроле (с дополнительным лазерным вмешательством) (p<0,05).
4. Выполнение предложенных оперативных вмешательств позволяет достичь более стойкой нормализации внутриглазного давления за счет улучшения коэффициента легкости оттока внутриглазной жидкости в 2,4 раза при проведении операции «туннельная трабекулопунктура» и в 2,6 раза при проведении операции «туннельный синусосклероклейзис». У всех пациентов отмечено сохранение зрительных функций (поля зрения и остроты зрения) (p>0,05).
5. Предложенный способ хирургического лечения открытоугольной глаукомы – «туннельная трабекулопунктура» обладает, относительно операции «непроникающая глубокая склерэктомия», низкой частотой интраоперационных и послеоперационных осложнений: гифема - 1,5% случаев (p<0,05) и цилиохориоидальная отслойка - 3,1% случаев (p>0,05). При предложенном способе хирургического лечения смешанной глаукомы – «туннельный синусосклероклейзис» гифема наблюдалась в 9,4% случаев (p<0,05) и цилиохориоидальная отслойка - в 6,3% случаев (p<0,05).
6. Стойкое снижение внутриглазного давления при проведении операции «туннельная трабекулопунктура» при открытоугольной глаукоме и операции «туннельный синусосклероклейзис» при смешанной форме первичной глаукомы, так же низкий процент интра- и послеоперационных осложнений положительно влияет на сохранение зрительных функций и способствует стабилизации глаукомного процесса, что делает предложенные малоинвазивные вмешательства методами выбора в хирургическом лечении открытоугольной и смешанной форм глаукомы. 

ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ

Для хирургического лечения первичной открытоугольной глаукомы предложена техника малоинвазивной операции – «туннельная трабекулопунктура», состоящая в проведении перфораций внутренней стенки шлеммова канала с помощью микрошпателя шириной порядка 250 мкм по обе стороны от вскрытого венозного синуса. Для доступа к венозному синусу использована техника НГСЭ. Перфорации проводятся по бокам от зоны экстернализации, под наклоном для исключения прямой фильтрации внутриглазной жидкости из передней камеры в субконъюнктивальное пространство. 
Для хирургического лечения смешанной формы первичной глаукомы предложена техника малоинвазивной операции – «туннельный синусосклероклейзис», состоящая в проведении перфораций внутренней стенки шлеммова канала с помощью микрошпателя шириной порядка 250 мкм по обе стороны от вскрытого венозного синуса. Для доступа к венозному синусу использована техника НГСЭ. Перфорации проводятся по бокам от зоны экстернализации под наклоном для исключения прямой фильтрации внутриглазной жидкости из передней камеры в субконъюнктивальное пространство. Дополнительно к вышеизложенной технике производится расширение профиля угла передней камеры с помощью имплантации выкроенной из глубокого лоскута полоски склеры в пределах 300х150 мкм с одной из сторон экстернализации венозного синуса. 
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