
Glaukooman seuranta julkisen ja yksityisen sektorin yhteistyönä –
toimintamalli ja palvelun sisältö

TAUSTA

Glaukooma on näköhermon sairaus, joka edetessään tuhoaa silmän näköhermon
säikeitä aiheuttaen näkökenttäpuutoksia. Glaukoomasta käytetään myös nimityksiä
silmänpainetauti tai viherkaihi. Suomessa glaukoomaa sairastavien, diagnosoitujen
määrä on noin 100 000 ihmistä. Lisäksi arviolta noin yhtä moni sairastaa
glaukoomaa tietämättään.

Glaukooma on monimuotoinen sairaus, joka ilmenee eri tavoin. Se on alkuvaiheessa
täysin oireeton, eikä yleensä aiheuta minkäänlaista kipua tai epämukavuuden
tunnetta silmissä. Näöntarkkuus pysyy pitkään hyvänä. Sairauden alkuun
aiheuttamia pieniä näkökenttäpuutoksia ihmisen on lähes mahdotonta itse havaita.
Kun näkökenttäpuutokset ovat niin laajoja, että ihminen huomaa ne itse, on tauti
kehittynyt jo pitkälle. Hoitamattomana glaukooma vähitellen kaventaa näkökenttää ja
johtaa lopulta sokeuteen. Jo kaventunut näkökenttä lisää huomattavasti
tapaturmariskiä.

Glaukooman Käypä hoito* -suosituksen mukaan glaukooman riskitekijöitä on useita,
kuten likinäköisyys ja sukurasite. Suurin yksittäinen riskitekijä on kuitenkin kohonnut
silmänpaine: painelukema 22-29 mmHg aiheuttaa 10-13 –kertaisen riskin ja
painelukeman ollessa 30-35 mmHg jopa 40-kertaisen riskin glaukoomaan.

Glaukooman eteneminen voidaan pysäyttää, mutta sairaus on parantumaton. Taudin
aiheuttamia näkökenttäpuutoksia ei voida korjata jälkikäteen. On ensiarvoisen
tärkeää, että tauti tunnistettaisiin mahdollisimman varhaisessa vaiheessa ja hoito
aloitettaisiin ennen kuin näkökentässä on vaurioita**. Hoitona käytetään yleensä
silmänpainetta alentavia silmätippoja. Niiden vaikutus perustuu joko silmän
kammionesteen tuotannon vähentämiseen tai ulosvirtauksen nopeuttamiseen.
Joskus kammionesteen ulosvirtauksen parantamiseen tarvitaan myös laser- ja
kirurgista hoitoa. Glaukooman tilannetta pitää kontrolloida säännöllisesti.

Nykyisessä glaukooman hoitoprosessissa on useita puutteita. Osa niistä liittyy
silmänpaineen mittaamiseen ja mittaustietoihin, osa mm. siihen, että nykyinen
toimintamalli on sairaanhoidon prosessia painottava, ei asiakaskeskeinen.

Tässä dokumentissa kuvataan teknologian avustama uusi asiakaslähtöinen ja
kustannustehokas toimintamalli ja palvelusisältö silmänpaineen kontrollimittausten
tekemiseen ja seurantaan julkisen ja yksityisen sektorin yhteistyönä.


