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CE CHAPITRE COMPORTE UNE RÉVISION DE: 

 
• Caractéristiques uniques des aides visuelles  
• Définition de la basse vision 
• Causes de la basse vision 
• Réhabilitation en basse vision  
• Définition du grossissement  
• Aides visuelles au près  
• Aides visuelles au loin  
• Aides électroniques  
• Aides accessoires  
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CARACTÉRISTIQUES UNIQUES DES AIDES VISUELLES 
 
La basse vision, comme les soins pédiatriques, nécessite plus de temps et de patience que d’autres disciplines. Le 
suivi et le renforcement, souvent par les proches du patient, sont aussi nécessaires.  
 
 
 
 

DÉFINITION DE LA BASSE VISION 
 
La basse vision peut être définie de différentes façons :  
• Acuité visuelle ou champ visuel insuffisant pour accomplir une tâche désirée sans aide ou sans entraînement 
• Acuité visuelle ou champ visuel situé entre la cécité totale et la vision normale 
• Une diminution de l’acuité visuelle ou du champ visuel qui ne peut pas être corrigée par des aides optiques ou 

par une chirurgie 
 

VOCABULAIRE EN 
BASSE VISION 

À cause des connotations négatives parfois rattachées à la cécité et la déficience visuelle, 
on évite maintenant des appellations telles que « sous-normale ». Le vocabulaire que l’on 
préfère comprend :  
• Basse vision  
• Handicap visuel 
• Déficience visuelle 

DÉFINITION DE LA 
CÉCITÉ LÉGALE 

La définition de la cécité légale change selon le pays. Un exemple est :  
• < 6/60 dans le meilleur oeil 

 ou 

• < 20° champ visuel binoculaire  
 
 
 
 

CAUSES DE LA BASSE VISION 
 

CAUSE LA PLUS 
FRÉQUENTE 

La cause la plus commune de déficience visuelle est la dégénérescence maculaire sénile, 
maintenant appelée :  

• Dégénérescence maculaire liée à l’âge (DMLA)  

 ou 

• Dégénérescence maculaire 

 ou 

• Maculopathie liée à l’âge  

 ou 

• Involution maculaire 

Le nom a été changé à cause de la stigmatisation reliée au mot « sénile ». 

AUTRES CAUSES 
COMMUNES 

D’autres causes fréquentes sont: 

• Rétinopathie diabétique 

• Rétinite pigmentaire  
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RÉHABILITATION DE LA BASSE VISION 
 

VIVRE AVEC UNE 
BASSE VISION 

Une déficience visuelle affecte l’indépendance du patient à cause des facteurs suivants :  

• Incapacité à lire le courrier  

• Incapacité de conduire 

• Incapacité de cuisiner 

Sa vie sociale est aussi affectée à cause de :  

• Difficulté à reconnaître les visages  

• Manque de compréhension par les autres  

COMMUNIQUER 
AVEC LES 
PERSONNES QUI 
ONT UN HANDICAP 
VISUEL  

Les trois « R » d’une bonne communication avec les personnes qui ont un handicap visuel 
sont :  

• Rassurer 

• Renforcement positif 

• Réseau familial 

LA FONCTION DES 
AIDES VISUELLES 

Les aides visuelles ne redonnent pas une vision normale, mais permettent au patient 
d’utiliser d’autres parties de la rétine qui conservent des fonctions visuelles utiles grâce au 
grossissement. Ceci permet de travailler sur la reconnaissance par le contexte. Dans 
l’image ci-dessous, le mot « difficile » est caché, mais il peut être deviné selon le contexte 
de la phrase.  

 
Figure 30.1. 

ÉLÉMENTS QUI 
AFFECTENT LE 
SUCCÈS 

Plusieurs éléments ont un impact sur le succès des aides visuelles, dont :  

• La motivation 

• L’intelligence et la mémoire 

• Si la condition est congénitale, de longue date, ou d’apparition récente  

• L’âge et la santé physique 

• Les limitations de l’aide visuelle la plus appropriée 

• Les facteurs économiques  

• Le réseau de soutien 

CRITÈRES  DE 
SÉLECTION 

Les éléments à considérer dans le choix d’une aide visuelle comprennent :  

• L’usage requis (ne pas trop grossir). C’est-à-dire, si le patient a besoin de lire du texte à 
gros caractères, une aide grossissante qui lui permet de lire le journal pourrait lui nuire 
car le champ visuel serait beaucoup plus restreint avec le grossissement plus élevé.  

• Les besoins et les habilités physiques du patient. Par exemple, il faut que les mains du 
patient soient stables pour utiliser certaines loupes. 

• Le style de vie  

 

LA LECTURE EST 
SI VOUS AVEZ 
UNE DÉFICIENCE  VISUELLE 
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DÉFINITION DU GROSSISSEMENT 
 
Il y a plusieurs définitions du grossissement: 
 
Grossissement: le ratio entre la dimension linéaire de l’image rétinienne quand l’aide grossissante est utilisée et la 
dimension correspondante quand l’objet est observé sans l’aide grossissante.  
Grossissement angulaire: Le ratio entre l’angle sous-tendu par l’image et l’angle sous-tendu par l’objet dans un plan  
de référence, comme la pupille d’entrée de l’œil par exemple. 
 
Grossissement nominal = F × distance d’observation de référence en mètres 

   = M = F/4 
 
Grossissement commercial = M + 1 
 
F est la puissance équivalente de la loupe en dioptries, et la distance d’observation est considérée être 25 cm.  
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AIDES VISUELLES AU PRÈS 
 

LOUPES À MAIN 

AVANTAGES: 
Les loupes à main permettent des distances de travail plus éloignées et plus variables, et 
sont pratiques à utiliser dans les magasins, etc.  
 

 
Figure 30.2: Loupe à main jusqu’à environ 6× 

 
INCONVÉNIENTS: 
• Il faut avoir les mains stables pour utiliser une loupe à main. 
• C’est difficile de tenir la cible (texte…) et la loupe de façon stable en même temps 
• Le champ de vision est limité  

 
Figure 30.3: L’effet de varier la distance loupe-texte  

 
GUIDE D’UTILISATION: 
• Il faut soulever la loupe à main en l’éloignant de la page au-delà du point focal, en 

portant ses lunettes de lecture.  
• On a besoin d’un bon éclairage venant de la gauche si on est droitier (et vice versa 

pour les gauchers).  

 
Figure 30.4: Utilisation d’une loupe à main  
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AIDES VISUELLES AU PRÈS 
 

LOUPES SUR PIED 

AVANTAGES: 
• Les loupes sur pied sont déjà calibrées pour être à la distance optimale. 
• Elles stabilisent aussi la main du patient.  

 
Figure 30.5A. L’optique des loupes  

 

 
Figure 30.5B. Exemples de loupes sur pied, environ 2-7X Figure 30.5C.L’optique des loupes 
 
INCONVÉNIENTS: 
• Plus difficile de tenir le matériel ciblé en plus de la loupe avec une loupe sur pied. 
• Champ de vision limité. 
• Ne sont pas conçues pour être utilisées dans le plan des lunettes.  

 
Figure 30.6: Utilisation d’une loupe sur pied 

 
GUIDE D’UTILISATION: 
• Les loupes sur pied nécessitent aussi un bon éclairage, qui doit être positionné pour 

éviter l’ombre du support de la loupe.  
• L’utilisateur doit aussi porter ses lunettes de lectures, car le point focal virtuel sera à 

une distance normale de lecture.  
 

Lentille 

Lentille 

Objet 
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AIDES VISUELLES AU PRÈSS 
 

AIDES VISUELLES 
MONTÉES EN 
LUNETTE 

TYPES: 
• Additions élevées (binoculaire jusqu’à +10D) 
• Lenticulaire asphérique pour fortes lentilles positives, ex : 

o Hyperoculaires COIL (×4, ×5, ×6, ×8) 
o Microscopiques AO (×4, ×6, ×8, ×10, ×12) 

• Doublets et triplets etc. ex. Loupes Peak (×10, ×15) (Figure 30.7) 
• Télescopes 

 
Figure 30.7: Loupes de marque « Peak » 

 
AVANTAGES: 
Les avantages des aides montées en lunette sont: 
• Elles libèrent les deux mains pour tenir le matériel ciblé  
• Elles permettent une position de lecture plus confortable.  
 
INCONVÉNIENTS: 
Les inconvénients sont: 
• Les matériel ciblé doit être tenu très près du visage  
• Il est plus difficile de s’adapter à ce type d’aide 

 
Figure 30.8: Magnifying loupe 

 
GUIDE D’UTIILISATION: 
Télescopes sur lunette (avec bonnette): 
• Commencer en tenant le texte contre le nez et puis le reculer lentement (Figure 30.8)  
  ou 
• Tenir le texte contre un support (ex : doublets, etc) et déplacer la feuille de droite à 

gauche sans tourner la tête.  
• Nécessitent un bon éclairage placé derrière l’épaule du côté du bon œil.  
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AIDES VISUELLES AU LOIN  
 

TÉLESCOPE DE 
GALILÉE  

Les aides visuelles pour la vision de loin sont groupées en fonction du type de télescope. 
Une seule lentille ne permet pas assez de grossissement pour les objets au loin.  
 
Les télescopes de Galilée (Figure 30.9) sont disponibles en trois formats: 
• Avec clip 
• À main 
• Monté en lunette 

 
Figure 30.9: Télescope de Galilée 

AVANTAGES: 
Les avantages des télescopes de Galilée sont: 
• ils sont courts et légers 
• ils permettent une distance de travail plus éloignée (quand ils sont utilisés pour la vision 

de près) 
 Ex. bonnette de +10D avec un télescope 2× : distance de travail = 10cm 
 Grossissement = ×2.5 × 2 = ×5 
 Lentille simple de 5× : distance de travail = 5cm 

• Les télescopes peuvent être utilisés au près en ajoutant une lentille positive 
supplémentaire (bonnette) sur l’objectif, ou en ajustant la longueur du télescope.  

 
INCONVÉNIENTS: 
Les désavantages des télescopes de Galilée sont: 
• ils ont un petit champ de vision 
• ils sont limités à un grossissement d’environ 3× 
• comme pour tout télescope, l’image bouge 

 
CONSEILS POUR L’AJUSTEMENT: 
Les télescopes de Galilée devraient être ajustés en fonction de la règle de l’axe 
principal/centre de rotation –Figure 30.10 (comme pour des lentilles simple vision 
asphériques) :  
• Binoculaire pour la VP (en angle) - Figure 30.10A et 30.10D 
• Monoculaire ou binoculaire pour la VL (parallèles) - Figure 30.10B et 30.10C 
 

 
 Figure 30.10A. Figure 30.10B. Figure 30.10C. Figure 30.10D. 

Objectif 
Oculaire 
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AIDES VISUELLES AU LOIN (suite) 
 

TÉLESCOPE À 
PRISME 
MONOCULAIRE 

 
Un deuxième type d’aide visuelle télescopique est le télescope à prisme monoculaire, qui 
peut être soit :  
• à main (Figure 30.11A) 
 ou 
• monté en lunette (Figure 30.11B) 

 
 
 Figure 30.11A: à main   Figure 30.11B: monté en lunette 
 
 
AVANTAGES: 
Les avantages des prismes monoculaires sont: 
• ils sont relativement petits et compacts 
• ils permettent un grossissement élevé 
• ils sont utiles avec les enfants (qui ont les mains stables)  
 

 
Figure 30.12: Prismes monoculaires 

 
 
INCONVÉNIENTS: 
L’inconvénient principal des prismes monoculaires est le fort mouvement d’image à cause 
du grossissement élevé.    
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AIDES VISUELLES ÉLECTRONIQUES 
 

TVCFs (et AUTRES 
DISPOSITIFS 
SEMBLABLES) 

Les aides électroniques comme les Télévisions à Circuit Fermé (TVCFs) peuvent donner 
beaucoup plus de grossissement que les aides optiques et permettent aussi des effets 
électroniques comme l’augmentation du contraste ou le contraste négatif (texte blanc sur 
noir plutôt que noir sur blanc). Le grossissement peut aussi être contrôlé avec le zoom de la 
lentille de caméra.  

AVANTAGES 
• grossissement élevé et ajustable  
• rehaussement de l’image  
• contraste négatif (inversé)  

INCONVÉNIENTS 
• non portatif (mais des nouveaux modèles deviennent beaucoup plus faciles à 

transporter)  
• coût élevé 

 
 
 
 

AIDES ACCESSOIRES 
 

ÉCLAIRAGE 

L’éclairage est très important pour les personnes avec une dégénérescence maculaire. La 
lumière doit être : 
• proche du matériel observé (texte…) 
• incandescente – mais la chaleur peut être un inconvénient. 
Il existe aussi des aides avec une lumière intégrée. Des loupes éclairées etc. sont 
semblables aux loupes sur pied mais sont combinées avec une lampe. Elles ont les mêmes 
avantages et inconvénients que les loupes sur pied mais ont l’avantage supplémentaire 
d’une lumière intégrée.   

AUTRES AIDES 
(NON-OPTIQUES) 

D’autres dispositifs disponibles pour aider les personnes qui ont une déficience visuelle 
sont :  
• livres à gros caractères 
• cartes à gros caractères 
• téléphones à grosses touches  
• aides d’écriture 
• gabarits pour écrire des chèques 
• montres/horloges parlantes  
• compteurs d’argent (dans certains pays)  
• livres audio etc.  
• aides pour la cuisine 
• support/pupitre de lecture  

 
 
 

RÉSUMÉ 
Le choix d’une aide visuelle pour un patient dépend de plusieurs facteurs et devrait seulement être réalisé après une 
évaluation adaptée pour la basse vision. Il y a beaucoup d’aides visuelles différentes disponibles ; la participation des 
membres de la famille, la patience, et une bonne communication sont nécessaires pour faciliter le succès du patient 
avec une aide visuelle.   
 


