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VÉRIFICATION AVANT LA LIVRAISON 
 

VÉRIFIER LES 
MARQUAGES 

Une lunette commandée arrivera souvent du 
laboratoire avec des marquages sur la surface 
antérieure de la lentille. S'il n'y a pas de 
marquages, il faudrait les retracer en utilisant 
les microgravures comme point de référence. 
Par la suite, vérifier que le matériel de la lentille 
et le type de lentille sont adéquats et que 
l'alignement est bon. L'addition est gravée en 
temporal de la lentille quoique le type de la 
lentille ainsi que le matériel se retrouvent en 
nasal. Assurez-vous que les microgravures sont 
bien alignées à l'horizontal (Image 26.1). 

 
Image 26.1: Vérifier les marquages des 

progressifs 

VÉRIFIER LA 
MONTURE 

Il faut vérifier la monture, en particulier si plusieurs couleurs existent. Mais, dans la majorité 
des cas, ce sera la monture sélectionnée du présentoir qui sera ajustée et envoyée au 
laboratoire pour faire tailler les lentilles. Il faudrait également vérifier l'alignement de la 
monture (Image 26.2). 

 
Image 26.2: Vérifier l'alignement de la monture 

VÉRIFIER LA 
PRESCRIPTION EN 
VISION DE LOIN ET 
LE PRISME 

La puissance en vision de loin devrait être 
vérifiée en utilisant un focomètre pour lire la 
puissance frontale arrière à travers le cercle 
de vision de loin. S'il n'y a pas de marquages 
sur la lentille, il faudrait les retracer.  Il 
faudrait également s'assurer que les 
microgravures sont bien alignées à 
l'horizontal (Image 26.3). 
Le prisme devrait être vérifié à partir du point 
de référence. Ce point se retrouve en-
dessous de la croix de centrage et à la 
même hauteur que les microgravures. Il est 
normale que la cible sera floue à ce point. 
L'important c'est de noter la position de la 
cible par rapport au graticule. Bien qu’il soit 
possible de retrouver un petit prisme (à 
cause de l’amincissement), le différentiel 
devrait être égal à zéro. Plusieurs 
laboratoires amincissent les lentilles en 
créant un prisme BB dans les deux lentilles. 

 
Image 26.3: Vérifier la puissance en vision de loin 

et le prisme en utilisant le focomètre 
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VÉRIFICATION AVANT LA LIVRAISON (cont.) 
 

VÉRIFIER 
L'ADDITION 

L'addition dans les progressifs devrait être vérifiée comme pour les bifocaux et les trifocaux. 
C'est-à-dire, l'addition devrait être évaluée en surface frontale avant: 

• Vérifier la puissance à travers le cercle de la vision de loin à partir de la surface frontale 
avant  (Image 26.4(a)). 

• Vérifier la puissance à travers le cercle de la vision de près à partir de la surface 
frontale avant (Image 26.4(b)). 

La différence entre ces deux mesures représente l'addition. Dans le cas des lentilles avec 
du cylindre, assurez-vous de comparer le même méridien lors de la comparaison entre la 
puissance en vision de loin et celle en vision de près.   

 
Image 26.4: (a) Vérifier la puissance en vision de loin (b) Vérifier l'addition en vision de 

près 

VÉRIFIER LA CROIX 
DE CENTRAGE, LES 
HAUTEURS ET LA DP 
MONOCULAIRE 

La plupart des cartes de traçages permettent la mesure des hauteurs et des DP 
monoculaires (Image 26.5). Donc, vous pouvez utiliser soit une carte de traçage ou une 
règle parallèle afin de prendre ces mesures. 

Sinon, vous pouvez utiliser une règle de DP. Il faudrait également vérifier la position des 
cercles en vision de près. Il est possible que la lentille droite et la lentille gauche aient été 
inversées.  

 
Image 26.5: Vérifier la hauteur de la croix de centrage et les DP monoculaires à partir d'une carte de 

traçage 
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SOURCES D'ERREURS LORS DE LA FABRICATION 
 

1. HAUTEURS 

Des mauvaises hauteurs et DP sont les deux erreurs les plus fréquentes lors de l'inspection 
des progressifs. Si l'équipement et le technicien responsables du taillage des lentilles sont 
habituellement fiables, la cause de l'erreur sera probablement dans la commande. Par 
exemple, si le clinicien commande une hauteur de la croix de montage par rapport au bas 
de la monture et indique simplement une hauteur de 26 mm, le technicien peut penser que 
cette valeur représente la distance par rapport au bord inférieur de la lentille.  

 

Rappelez-vous :  les hauteurs mesurées par rapport au bas de la 
monture sont mesurées par rapport au bord du biseau (dans la 
région la plus basse). C'est-à-dire, la tangente horizontale au bord 
absolu de la lentille.  

  
 

2. DP MONOCULAIRE Des erreurs au niveau de la DP monoculaire sont généralement causées par le technicien 
lors du traçage des lentilles avant le taillage. 

3. MAUVAISES 
LENTILLES 

Le fait d'inverser les lentilles se produit normalement lorsque la prescription est pareille 
pour les deux yeux. L'erreur peut encore se produire lorsque les prescriptions diffèrent 
puisque le technicien utilise la croix de centrage et non pas le centre optique comme point 
de référence lors du traçage de la lentille. Par contre, il est facile de s'en rendre compte lors 
de la vérification avec le focomètre puisque les cercles en vision de près seront placés vers 
l'extérieur au lieu d'être placés vers l'intérieur de la lentille. 

4. MAUVAISE 
PUISSANCE 

Des erreurs de puissance sont souvent attribuables à des problèmes lors du taillage de la 
lentille. Par exemple, des vieux instruments ou une erreur effectuée par le technicien 
responsable du taillage peuvent contribuer à ce problème. 

5. ERREUR DE L'AXE 
Si les microgravures sont alignées à l'horizontal mais que la puissance de la lentille n'est 
pas dans le bon axe, l'erreur s'est produite lors du taillage. Si les deux ne se retrouvent pas 
dans le bon axe, l'erreur s'est produite lors du traitement de la lentille.  

 
 
 
 

SOLUTIONS POUR LES ERREURS DE LA FABRICATION 
 

1. HAUTEURS 

Si l'erreur de hauteur est minime, elle pourrait être rectifiée en ajustant la monture. Les 
montures en métal sont idéales pour faire des ajustements mineurs. En rapprochant les 
plaquettes, la monture va se remonter sur le visage du patient. En écartant les plaquettes, 
la monture peut être baissée. Si l'erreur de hauteur se retrouve uniquement dans une 
lentille, une nouvelle commande de lentille devrait être effectuée. 

2. DP MONOCULAIRE Si l'erreur au niveau de la DP monoculaire est supérieure aux normes de tolérance une 
nouvelle lentille devrait être commandée. 

3. MAUVAISES 
LENTILLES De nouvelles lentilles devraient être commandées si celles-ci sont inversées. 

4. MAUVAISE 
PUISSANCE 

Il faut commander de nouvelles lentilles lorsque la puissance est incorrecte (si l'erreur de la 
puissance est supérieure aux normes de tolérance). Les normes de tolérance sont moins 
sévères pour les progressifs en comparaison des simple vision ou des bifocaux. 

5. ERREUR DE L'AXE 
Généralement une erreur d'axe nécessitera une nouvelle lentille (à moins que l'erreur soit 
mineure). Par contre, lorsque la lentille a été mal montée dans son axe, elle pourra être 
réalignée à l’aide d’une pince.   
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ÉVALUATION SUR L'OEIL 
 

1. VÉRIFIER 
L'AJUSTEMENT DE 
LA MONTURE 

Lors de la livraison d'une lunette il est important de vérifier son ajustement. Ceci est 
particulièrement important avec les progressifs. Le professionnel doit placer la lunette sur 
le visage du patient (au lieu de laisser le patient la placer lui-même) (Image 26.6). Ceci 
permet au patient de réaliser que les ajustements ne sont pas encore complets. Le 
professionnel en profite aussi pour identifier et pour rectifier des problèmes au niveau de 
l'ajustement avant que le patient ne les remarque. 

 
Image 26.6: Vérifier l'ajustement de la monture 

2. VÉRIFIER LA 
POSITION DE LA 
CROIX DE 
CENTRAGE 

Notez la position de la croix de centrage par rapport à la pupille du patient (Image 26.7). 
Revérifier la hauteur en utilisant la même méthode que celle employée lors de la prise 
des mesures. C'est-à-dire, assurez-vous d'être à la même hauteur que votre patient et 
parlez avec lui afin de le distraire et donc d'encourager une posture plus naturelle 
pendant que vous notez la position de la croix de centrage. 

 
Image 26.7: Vérifier la position de la croix de centrage par rapport au centre de la pupille du patient. 

3. VÉRIFIER LA VISION 
DE LOIN 

Vérifier l'acuité visuelle du patient en vision de loin en lui demandant de fixer un objet au 
loin (Image 26.8). Si possible, vous pouvez lui demander de fixer une charte Snellen. 

 
Image 26.8: Vérifier l'acuité visuelle du patient en vision de loin 
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ÉVALUATION SUR L'OEIL (cont.) 
 

4. VÉRIFIER LA VISION 
DE PRÈS 

Vérifier l'acuité visuelle en vision de près en demandant au patient de lire une charte de 
lecture (Image 26.9). Si vous avez utilisé la méthode du miroir afin de prendre les 
mesures initiales vous pouvez utiliser cette méthode afin de confirmer la position des 
marquages. Si nécessaire, retracer le cercle de vision de près.  

 
Image 26.9: Vérifier l'acuité visuelle du patient en vision de près 

5. NETTOYER LES 
MARQUAGES 

Lorsque les lentilles sont bien placées et l'ajustement de la lunette adéquat, vous pouvez 
nettoyer les marquages. Même si l'acétone est très efficace pour enlever ces marquages, 
il peut endommager certains matériaux de lentilles, par exemple, le polycarbonate. 
D'autres solvants tel que l'alcool ou l'huile d'eucalyptus seront moins dangereux dans le 
nettoyage des marquages. 
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INSTRUCTIONS LORS DE LA LIVRAISON 
 

BIEN UTILISER LES 
PROGRESSIFS 

Il est très important d‘informer vos patients de la bonne utilisation des progressifs. If faut 
réitérer les instructions données lorsque la prescription fut initialement présentée au patient. 
Premièrement, il faut demander au patient de regarder autour de la salle en lui expliquant 
que la partie supérieure des lentilles est destinée à la vision de loin (comme les bifocaux). 
Puis, il faut donner une charte de lecture au patient en lui expliquant la manière dont il 
devrait incliner la tête par en arrière afin de voir la charte située en avant de lui. Finalement, 
un objet ou une charte de lecture devrait être placé à une distance intermédiaire de vision et 
on devrait lui montrer à incliner la tête en avant afin de trouver l'endroit idéal dans la lentille 
qui permettra de bien voir cet objet. Il doit aussi savoir que les régions périphériques des 
lentilles comportent un peu de distorsion et que ces régions ne sont pas conçus pour une 
vision nette. 

RENFORCEMENT 
POSITIF 

Commentaires positifs: Il faut donner des instructions positives au patient (Image 26.10). Il 
n'est pas nécessaire de mentionner des mots comme la 'distorsion' ou 'astigmatisme non-
voulu' afin de décrire la vision périphérique au patient. Il est préférable d'expliquer au patient 
que cette région de la lentille n'est pas crée pour la vision claire centrale, mais est plutôt 
crée pour la vision périphérique. Souvenet, les patients sont anxieux de débourser 
beaucoup d'argent pour une lentille qui occasionne de la distorsion. 

Éviter de demander au patient de revenir s'il a « des problèmes ». Ceci peut donner 
l'impression que le patient devrait s'attendre à avoir des problèmes avec sa lunette. Il serait 
mieux de mentionner au patient que vous êtes sûr qu'il va apprécier la vision avec ses 
nouvelles lentilles haut-de-gamme et qu'il pourra revenir pour des ajustements lorsque 
nécessaire.  

 
Image 26.10: Donner des instructions au patient 

 

 
 
 
 

ADAPTATION 
Attirer l'attention sur le fait que: 

• La vision sera différente en comparaison de l'ancienne prescription. Ceci est vrai avec la majorité des lunettes, 
mais plus particulièrement s'il y a eu un changement de puissance, de modalité ou de forme de la lentille. 

• Le patient s'adaptera à sa nouvelle vision.  Assurer le patient qu'il s'habituera à sa nouvelle lunette. Il est très 
important que le professionnel soit positif et encourageant envers le patient. 

• Le patient devrait revenir vous voir s'il a des questions. Encourager le patient à revenir s'il a besoin d'ajuster sa 
nouvelle lunette.  
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FACTEURS QUI AFFECTENT L'ADAPTATION 
 

1. MOTIVATION Un patient motivé a tendance à mieux s'adapter à sa nouvelle lunette, comparé à un 
patient peu motivé. 

2. ATTENTES Si la lunette réussit à répondre aux attentes du patient, celui-ci s'adaptera plus 
facilement. Il est donc important que les attentes des patients soient réalistes. 

3. ÉDUCATION Un professionnel de la vue qui encourage bien son patient en ce qui concerne la 
bonne utilisation des lentilles lui permettra de s'adapter plus facilement à celles-ci. 

4. MOUVEMENT DE LA 
TÊTE/ DES YEUX 

Un patient qui a des habitudes irrégulières de posture ou du mouvement de ses yeux 
peut avoir plus de difficulté à s'adapter à sa nouvelle lunette. 

5. OCCUPATION ET 
LOISIRS 

Il peut être plus difficile pour un patient de s'adapter suivant son occupation ou ses 
loisirs, particulièrement si ceux-ci requièrent une direction de regard inhabituelle. 

6. VOTRE 
ENCOURAGEMENT 

Il est important que le professionnel de la vue encourage le patient afin de faciliter 
son adaptation. 

 
 
 
 

RÉSUMÉ – LE GUIDE DU SUCCÈS AVEC LES PROGRESSIFS 
 

1. UNE BONNE 
RÉFRACTION 

Toutes les types de lentilles requièrent une réfraction fidèle et fiable. Ceci est 
particulièrement important avec les progressifs.  

2. BON AJUSTEMENT DE 
LA MONTURE AVANT DE 
PRENDRE LES 
MESURES 

Il faut ajuster la monture et demander au patient de prendre une position assise 
naturelle avant de mesurer la hauteur des croix de centrages.  

3. DP FIABLE 
Le corridor de progression exige une bonne mesure de la DP monoculaire. Un 
pupillomètre facilite grandement ce travail. Si vous n'avez pas un pupillomètre, vous 
pouvez prendre cette mesure avec une règle DP et un stylo-lampe. 

4. BONNES HAUTEURS Il est également important de bien mesurer les hauteurs. 

5. INSTRUCTIONS  Les patients devraient avoir des attentes réalistes et devraient savoir comment bien 
utiliser leurs progressifs. 

6. ENCOURAGER VOS 
PATIENTS  Le fait d'encourager vos patients facilitera l'adaptation aux progressifs. 
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