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CE CHAPITRE COUVRE LES ELEMENTS SUIVANTS

e  Objectif

e Matériel nécessaire

e Méthodes d'illumination

e Méthodes d’'observation

e Evaluation a la lampe a fente de la profondeur de la chambre antérieure
e Vue d’ensemble de la biomiscroscopie

OBJECTIF

L'examen a la lampe a fente est utilisé pour I'évaluation binoculaire de I'ceil, du segment antérieur au segment
postérieur. Plus spécifiquement il est utilisé pour :

1. L'examen du segment antérieur — du film lacrymal au vitré antérieur
L’'examen du segment postérieur avec des lentilles auxiliaires (78D ou Hruby)
Pression intra-oculaire par la tonométrie Goldmann

Evaluation de la profondeur de la chambre antérieure (angle irido-cornéen)
Ajustement et évaluation de verres de contact

Gonioscopie

Procédures chirurgicales mineures

Procédures impliquant un laser

© N GO~ LDN

MATERIEL NECESSAIRE

Il existe une foule de types de biomicroscopes aux caractéristiques variables. Tous les biomicroscopes sont
cependant constitués de deux parties qui sont reliées par une base pivotante :
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| SYSTEME D'OBSERVATION (MICROSCOPE) |

e Oculaires pour chaque ceil (binoculaire)
e Contrble du grossissement

SYSTEME D’ILLUMINATION

e Faisceau lumineux ajustable (hauteur, largeur, angle)
o Filtres (vert, bleu cobalt, diffuseur)

METHODES D’ILLUMINATION

| DIFFUSE |
Un faisceau de lumiére large et non au foyer dirigé de fagon oblique vers I'ceil (Fig. 17.1).

Hummnabon
System

Figure 17.1 lllumination diffuse

PROCEDURE

Angle de 30 a 45(entre le systéme d'illumination et d'observation
Faisceau lumineux & son plus large

Grossissement faible a modéré

Avec ou sans filtre diffuseur

OBJECTIF
o Utilisée généralement pour obtenir une vue générale de I'ceil et des annexes (paupieres, cils, conjonctive, sclére,
cornée, iris)

SECTION OPTIQUE

Un faisceau étroit (au minimum possible < 0.25 mm) qui tranche optiquement les tissus évalués et permet la
visualisation des couches de tissu et leur profondeur (Fig. 17.2).
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Hummnabon
System

QObgervation
Systemn

Figure 17.2 Section optique

PROCEDURE

Angle de 30 a 45(entre le systeme d'illumination et d'observation
Faisceau étroit (aussi mince que possible)
Grossissement moyen a élevé

OBJECTIF

Evaluer les différentes couches et zones du tissu & I'examen

Permet I'évaluation de la profondeur des anomalies ou des corps étrangers d’un tissu

Généralement utilisé pour I'évaluation de la cornée et du cristallin

Utilisé avec la méthode de van Herrick pour I'évaluation de la profondeur de la chambre antérieure (voir plus bas)

PARALLELEPIPEDE

Un faisceau de 1-2 mm qui éclaire la surface rectangulaire d'un tissu. Celui-ci tranche optiquement un parallélépipéde
du tissu observé et procure une vue en 3 dimensions (Fig. 17.3).

Rarranabon

Figure 17.3 Parallélépipede

PROCEDURE

Angle de 30 a 45(entre le systéme d'illumination et d'observation
Faisceau un peu plus large que celui de la section optique
Grossissement moyen a élevé
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OBJECTIF

e Evaluer en 3-D les différentes couches et zones du tissu examiné

e Evaluer la profondeur et I'étendue des anomalies d’un tissu (abrasions, cicatrices, corps étranger)
e Permettre la visualisation simultanée des zones antérieures, moyennes et postérieures de tissus
e Généralement utilisé pour la visualisation du film lacrymal, de la cornée et du cristallin
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FAISCEAU CONIQUE

Un petit point ou carré de lumiére produit en réduisant la hauteur d'un parallélépipéde.

Ilumenaton

System

Figure 17.4 Faisceau conique

PROCEDURE

e Angle de 40 a 50(entre les systemes d'illumination et d’'observation (Fig. 17.4)

e Un point de 2-3 mm ou un faisceau de 2-3 mm en hauteur et en largeur

e Débutez avec un faible grossissement et augmentez jusqu’a un grossissement élevé
e La piece doit étre completement sombre et le praticien doit s'étre adapté a la noirceur

e Mettre au foyer le faisceau dans la chambre antérieure (identifiez la cornée et le cristallin et mettez a foyer entre
les deux)

e La chambre antérieure est optiquement noire (vide)

e Comparez la noirceur des zones de la CA en haut et en bas du faisceau avec la noirceur de la zone dans laquelle
ou passe le faisceau

e Envoyez l'illumination a partir du c6té nasal et temporal

OBJECTIF
e Utilisé pour I'évaluation de la clarté de la chambre antérieure (Fig. 17.5)
e Evaluer la quantité de débris dans la chambre antérieure (des cellules, de la diffusion ou du sang)
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METHODES D’OBSERVATION

| DIRECTE
llumination
System
Figure 17.6 lllumination directe
PROCEDURE

o Les systemes d'illumination et d’'observation sont mis au foyer de facon coincidente
e Lazone al'observation est donc directement éclairée par la lumiére incidente (Fig. 17.6)

OBJECTIF
e Méthode la plus communément utilisée
e Pour des méthodes d’examen générales

INDIRECTE OU PROXIMALE

lllumination System

lllumination System
\/
Qbservation
System ]

Figure 17.7 Maniére 1 : l'illumination indirecte Figure 17.8 Maniére 2 : l'llumination indirecte

PROCEDURE
e Les systémes d'illumination et d’observation ne sont pas mis au foyer de fagon coincidente
e Lalumiere incidente est placée sur la zone immédiatement adjacente a I'objet ou la zone d’intérét (2 maniéres) :

o Faire la mise au point sur la zone a I'examen et regarder a c6té de celle-ci (Fig. 17.7) (I'aire évaluée est
adjacente a I'endroit de la mise au foyer)

o Faire la mise au point sur la zone a I'examen et déplacez le faisceau (Fig. 17.8) (une meilleure observation est
possible parce que la zone a 'examen sera mise au foyer et claire)

OBJECTIF
e Procure une illumination plus douce des structures et des détails fins
e Utile lorsqu’une illumination directe et puissante « masque » la zone & observer

e Utile & I'observation de l'iris, de la vascularisation fine, des taches pigmentaires, de I'oedéme cornéen, etc.
Juin 2012, Version 1 Procédures en optométrie clinique 1, 17-6
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| RETRO-ILLUMINATION

lllumination System lllumination Systemn

Observation Observation

System System
Direct Retro-lllumination Indirect Retro-lllumination
Figure 17.9 Représentation de la différence de position entre Figure 17.10 Représentation de la différence de position entre
les systemes d'illumination et d'observation dans la les systemes d'illumination et d’'observation dans la
rétro-illumination directe rétro-illumination indirecte

PROCEDURE
e L’objet & I'examen est éclairé par la lumiere réfléchie par une autre structure plus postérieure

e L'objet/la zone a I'examen est observé(e) directement ou indirectement en utilisant la lumiére réfléchie par des
structures postérieures (Fig. 17.9 etl17.10)

e Toute structure peut étre utilisée pour réfléchir la lumiére, incluant la rétine
e L’angle d'illumination est généralement de 30 & 45°
e Pour la rétro-illumination de la rétine, I'angle d’illumination doit cependant étre de 0(a 5°

OBJECTIF

e Procure une illumination plus douce des structures et des détails fins

e Utile lorsqu’une illumination directe et puissante « masque » la zone a observer

e Utile pour I'observation de liris, la vascularisation fine, les taches pigmentaires, I'cedéme cornéen, etc.

DIFFUSION DE LA SCLERE

Hlumination Systemn

) A 4
U - -
'1
Observation
System
Py
Figure 17.11 Positionnement pour la diffusion Figure 17.12 Effet de la diffusion de la sclére
de la sclére
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PROCEDURE

e Un parallélépipéde lumineux mis au foyer au limbe entraine la transmission de la lumiére dans la cornée
e Pour une cornée normale, la lumiere est réfléchie en réflexion totale interne dans la cornée

e Un halo brillant est produit autour du limbe

e Une cornée normale avec une réflexion totale interne qui n’est pas obstruée apparait claire

e Les anomalies cornéennes causeront une diffusion de la lumiére et paraitront grises ou blanches

OBJECTIF
e Particulierement utile pour observer les changements cornéens subtils (cedeme, cicatrices, stries, corps étrangers,

etc.) (Fig. 17.11 et 17.12)
; '

Figure 17.13 Réflexion spéculaire

REFLEXION SPECULAIRE

Illumination System

PROCEDURE

e Faisceau en parallélépipéde (Figure 17.13)

e Grossissement initial faible

o Déplacez le biomicroscope pour placer le systéme d’observation sur la lumiéere réfléchie par la cornée
e Une réflexion spéculaire brillante sera apercue

e Augmentez graduellement le grossissement

e A ce stade, I'angle d'incidence = I'angle de réflexion

e Le film lacrymal apparaitra sur la surface antérieure du parallélépipéde

e |’endothélium apparaitra sur la surface postérieure du parallélépipéde

OBJECTIF
e Utile pour observer les irrégularités, les dépodts ou les excavations d'une surface lisse
e Particulierement utile pour I'évaluation de I'endothélium cornéen et du film lacrymal

ILLUMINATION FILTREE

PROCEDURE

e |l s’agit de l'utilisation de différents filtres pour améliorer I'évaluation de certaines structures et anomalies, ex. :
filtre bleu cobalt, jaune wratten, vert et les filtres de densité neutre

e Souvent incorporés au biomicroscope, sinon ils peuvent étre ajoutés
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OBJECTIF

Examen alalampe a fente (Biomicroscopie)

e Bleu cobalt : utilisé avec la fluorescéine pour I'évaluation du « staining » cornéen (taches marquant une lésion)
e Jaune wratten : un filtre bloquant utilisé avec la fluorescéine pour I'évaluation du « staining » cornéen

e Vert (red-free) : fait apparaitre en noir les vaisseaux sanguins et la coloration au rose bengal pour augmenter le

contraste

e Densité neutre : diminue uniformément l'intensité lumineuse

VUE D’ENSEMBLE DE LA BIOMICROSCOPIE

| METHODES D’ILLUMINATION

Le tableau 17.1 résume le positionnement nécessaire pour les techniques d'illumination les plus fréquemment

utilisées.

Tableau 17.1 Techniques d’illumination

Caractéristiques j’ype—) lllumination diffuse Section optique | Parallélépipede Eglr?i(c:liaeu
Angle entre les systémes | 30-45° 30-45° 30-45° 40-50°
Largeur du faisceau Maximale Minimale 1-2 mm 2-3mm
Hauteur du faisceau Maximale Maximale Maximale 2-3mm
Filtre Aucun, coloré, diffuseur | Aucun Aucun, coloré Aucun
Intensité lumineuse Variable Maximale Variable Maximale

Grossissement

Bas - modéré

Modéré - élevé

Modéré - élevé

Modéré - élevé

METHODES D’OBSERVATION

Le tableau 17.2 détaille des techniques d’'observation pour le biomicroscope.

Tableau 17.2 Techniques d’observation

— TYF’e = [llumination [llumination Rétro- Réflexion Dispersion Van
Caracteilsthues directe indirecte illumination | spéculaire sclérale Herrick
Mise au coincident coincident ou | coincident ou coincident coincident coincide
point/blocage non non nt
30-45(pour la
Angle entre les o o cornée; O- 5 o o
systémes 30-45 30-45 5(pour 45-60 30-45 60
iris/cristallin
Section optique Section Section Section optique
. Pua optique ou optique ou Parallélépipée- Pua Section
Type de faisceau ou o A ou X
R parallélépi- parallélépipé- de A optique
parallélépipede N parallélépipede
péde de
Hat_Jteur du Variable Variable Variable Variable Variable Moyen/
faisceau maximal
Filtre Aucun, tous Aucun Aucun Aucun Aucun Aucun
Intt_ansne Variable Variable Variable Moyen/maxim Maximal Moyen/
lumineuse al maximal
Grossissement Variable Variable Modere - Modere- Faible - élevé Faible-
élevé élevé élevé

Juin 2012, Version 1
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EVALUATION AU BIOMICROSCOPE DE LA PROFONDEUR DE LA C.A.

| TECHNIQUE DE VAN HERRICK

Hyminabon System

Figure 17.14

Utilisez un grossissement faible & modéré et un angle de 60(entre les bras du biomicroscope en plagant le systéeme
d’'observation perpendiculaire a I'eeil. Faites la mise au foyer d’une section optique de hauteur moyenne a maximale
exactement au niveau du limbe (temporal et nasal). Pour vous en assurer, faites d'abord la mise au foyer du faisceau
Iégérement sur la cornée, puis déplacez-vous vers le limbe jusqu’'a ce que le faisceau s’élargisse (ce qui indique qu'il
est maintenant au-dessus de la zone de transition cornéo-sclérale). Retournez vers la cornée pour obtenir la derniére
section optique étroite observable. Comparez la profondeur de la chambre antérieure indiquée par I'ombre noire (entre
I'iris et la cornée) par rapport a I'épaisseur de la cornée (indiquée par la section optique) (Fig. 17.14)

Evaluez le ratio entre 'ombre (PCA) et I'épaisseur cornéenne (EC) :

PCA = Profondeur de la chambre antérieure
EC = Epaisseur cornéenne

Systéme de classification de Van Herrick

Systéme de classification Van Herrick

Grade PCA /EC
0: =0 ,
’ CA extrémement étroite/fermée
l: <Yy
Il Ya
Il : l/4aYs
IV : > Y

Source : Van Herick W, Shaffer RN, Schwartz A. Estimation of width of angle of anterior chamber.
Am J Ophthalmol 1969;68:626-9.
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EVALUATION DES ANGLES SUPERIEUR ET INFERIEUR (EN SUPPLEMENT A LA TECHNIQUE VAN HERRICK)

Utilisez le grossissement moyen et un angle de 60(entre les bras du biomicroscope et le systéeme d'observation
perpendiculaire a I'ceil. Faites la mise au foyer d'une section optique verticale d’'une hauteur maximale en cornée
supérieure et inférieure et estimez I'angle entre le faisceau sur l'iris et celui sur la cornée. Estimez I'angle en degrés :
ex.:10°, 20°...

CARACTERISTIQUES DES CHANGEMENTS D’'ILLUMINATION

Le faisceau lumineux en section optique observé sur la surface de l'iris et sur la cornée est déplacé sur la surface de
'ceil. La séparation relative entre les 2 faisceaux (cornée et iris) procure une estimation rudimentaire de la
profondeur de la CA. Les changements de séparation relative de ces deux faisceaux procurent également une
estimation rudimentaire de la morphologie de ['iris.

Pendant un examen de routine, le praticien adopte généralement une approche systématique pour effectuer
I'évaluation au biomicroscope en utilisant différentes techniques d’observation et d’illumination. La route décrite plus
bas est un guide pour une telle évaluation. Elle vous assure que tous les aspects externes de I'ceil sont évalués de
manieére adéquate. Méme si la méthodologie indique des illuminations et des méthodes d’observation spécifiques, il
s'agit d'un processus dynamique dans lequel le praticien doit changer librement de méthode
d’illumination/d’observation pour adapter I'évaluation au patient et observer correctement les anomalies détectées. La
routine générale devrait, avec le temps, devenir un processus fluide et continu.

1. Expliquez I'objectif du test et donnez les instructions adéquates
2. Préparez-vous adéquatement
Lavez-vous les mains
Désinfectez la mentonniéere et I'appui-front
Placez le patient correctement avec le menton et le front bien appuyés
Alignez les marques sur I'appui-téte avec le canthus du patient
Tamisez les lumiéres
Préparez I'appareil, positionnez l'illumination
Débutez par I'ceil droit
esures continuelles tout au long de I'évaluation :
Assurez-vous que le patient maintient une fixation correcte
Maintenez toujours la mise au point appropriée pour examiner correctement les tissus
Evaluez toutes les zones
Considérez les facteurs spécifiques a ce patient
Maintenez un bon contréle des paupieres
Utilisez et variez le grossissement, les méthodes d'illumination et d’observation au besoin
Manipulez I'appareil de facon fluide et efficace
Assurez-vous de la sécurité du patient tout au long de I'évaluation
i. Sachez reconnaitre les anomalies
4. Utilisez une séquence logique pour examiner adéquatement tous les tissus du segment antérieur

w
Se@ TP o0 TPZTQ@TOL0 T

Paupieres/cils (supérieurs/inférieurs) (Film lacrymal (Conjonctive/sclére (temporal/nasal) —
Cornée (Angle irido-cornéen (iris (Cristallin (Vitré antérieur — clarté de la CA —»
Conjonctive tarsale supérieure (éversion des paupiéres)
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Paupiéres, cils, film lacrymal, conjonctive, épiscléere, sclére

Grossissement faible & modéré

lllumination diffuse (ou parallélépipéde large)

Procédure :

Observez la paupiére inférieure de temporal & nasal
Observez la paupiére supérieure de nasal a temporal
Evaluez le film lacrymal

Observez les éléments temporaux de I'ceil externe
Observez les éléments nasaux de I'ceil externe

Faites I'éversion de la paupiére inférieure (en la tirant doucement vers vous) et évaluez la conjonctive
palpébrale

o Faites I'éversion de la paupiére supérieure (en moins de 2 essais) et maintenez doucement la
paupiére supérieure (3sec.) pour un meilleur confort du patient

(Notez que pour éviter de déranger les structures oculaires et ainsi affecter le reste de I'évaluation,
cette procédure est habituellement pratiquée a la fin de la séquence)

O O O O O O

Identifiez et évaluez :
0 Les structures de la paupiére

0 Lacaroncule,
o0 Le pli semi-lunaire
0 Les punctums
o Les ouvertures des glandes tarsales (en supérieur et en inférieur)
0 La conjonctive bulbaire, la sclére et I'épisclére
Cornée

Débutez avec un grossissement moyen et augmentez-le au besoin pour examiner correctement le tissu
Débutez avec une évaluation sommaire en utilisant un parallélépipéde large

Terminez avec un balayage a 'aide de la section optique

Utilisez la réflexion spéculaire et/ou la dispersion sclérale au besoin

Identifiez et évaluez :

0 Le complexe épithélium/Bowman

o Stroma

0 Le complexe endothélium/Bruch

0 L’épaisseur et I'uniformité de la cornée

Profondeur de la chambre antérieure (PCA)

Classifiez I'angle en utilisant la méthode de Van Herrick (temporal, nasal)
Evaluez I'angle en supérieur et en inférieur
Balayez la chambre antérieure en évaluant la profondeur et la morphologie de l'iris

Utilisez un grossissement moyen

Balayez la surface de I'iris avec une illumination diffuse (parallélépipéde large)
Identifiez et évaluez :

0 Les collerettes de l'iris

Le rebord de l'iris

La zone pupillaire

La zone ciliaire

La forme et la symétrie de la pupille

O O O O
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Cristallin/vitré antérieur
e Utilisez un grossissement moyen
e Evaluez le cristallin et le vitré antérieur en utilisant une section optique et un parallélépipéde
e Evaluez le cristallin en rétro-illumination (si la dilatation de la pupille le permet)
e Dirigez l'illumination a partir des cotés nasal et temporal
¢ Identifiez et évaluez :

0 La capsule postérieure et antérieure
Epithélium
Le cortex postérieur et antérieur
Noyau
Sutures en « Y » postérieures et antérieures (si elles sont visibles)

o Vitré antérieur

Clarté de la chambre antérieure

e Utilisez le faisceau conique

e Balayezla CA
5. Notez vos résultats de fagon adéquate (Fig. 17.15)

O O O O

NP X o NP_3 x 3 mm papilloma
NP X XNP
NP X NP
clear X sy Clear
NP, flat X g NP, flat
clear/ quiety_ amber gy clearlquiet
cleal %cclear
oNS * oSN
oCC oCC
oPSC oPSC

>< IC Angle (VH) 3><

Figure 17.15 Exemple de notation des résultats de la biomicroscopie
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