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Sécheresse oculaire et qualité de vision

RESUME : Jusqu’au rapport du DEWS de 2007, I’altération de la qualité de vision des sujets souffrant
de sécheresse oculaire était négligée pour ne pas dire ignorée. Pourtant, cette conséquence est
source de nombreuses plaintes des patients. Les approches diagnostiques actuelles et les données
de la littérature ne permettent plus d’occulter ce probléme.
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maladie multifactorielle des

larmes et de la surface oculaire
qui entraine des symptémes d’inconfort,
une perturbation visuelle, et une insta-
bilité du film lacrymal avec des lésions
potentielles dela surface oculaire. Elle est
accompagnée d 'une augmentation del’os-
molarité du film lacrymal et d'une inflam-
mation dela surface oculaire”, ainsile Dry
Eye Workshop de 2007 [1] a défini le syn-
drome sec oculaire. La notion “perturba-
tion visuelle” y apparait comme 1'un des
symptoémes cardinaux de cette affection.

bé | a sécheresse oculaire est une

En effet, lalittérature, depuis presque vingt
ans, rapporte des éléments confortant ce
fait. Ainsi Rolando et al. [2] rapportent
une étude évaluant la sensibilité aux
contrastes chez trois groupes de patients,
I'un (n =12 patients) présentant essentiel-
lement une sécheresse oculaire, 1’autre
(n =18 patients) associant sécheresse et
atteinte épithéliale cornéenne et conjonc-
tivale et le groupe témoin (n = 15 patients
sains). Une mesure de la sensibilité aux
contrastes a été réalisée, avec les meil-
leures corrections portées, une premiere
fois puis quinze minutes apres instilla-
tion d’un substitut lacrymal. Il se dégage
de cette étude une diminution de la sen-
sibilité aux contrastes allant de 35 4 70 %
chez les patients souffrant de syndrome
sec avec altération épithéliale par rapport
au groupe controle. Une baisse était éga-
lement constatée dans le groupe ne pré-
sentant qu’une sécheresse. Dans les deux
groupes, l'instillation de substituts lacry-

mauxaméliorées les performances de tous
les groupes. Une étude similaire de Puel
etal.,réalisée en 2006 [3] obtenait desrésul-
tats voisins. Le principal biais opposable
a ces études est que les résultats sont sou-
mis a la participation des patients (grande
subjectivité). De plus, le film lacrymal est
une structure dynamique évoluant dans
le temps et entrainant donc des variations
dans les performances des patients sou-
mis et inclus dans les études. Mais com-
ment peut-on étudier cette dynamique
lacrymale et la fluctuation visuelle qui en
découle. Le break-up time trés accessible
ne peut pas fournir d’informations sur la
sévérité del'atteinte et surla dégradation de
la qualité de vision. Les vidéotopographes
permettent I’approche de I’architecture
du film lacrymal ainsi que I’extrapola-
tion mathématique de ses propriétés
optiques mais pas duressentit des patients.
L'interférométrie donne des indices sur
la quantité et la qualité du film lacrymal,
mais ne permettent pas d’analyse optique
directe ni d’appréciation de la fonction
visuelle du patient de fagon objective. Il a
doncfalluattendre’avenement des aberro-
meétres pour mieux appréhender de fagon
objective la dynamique des fluctuations
visions en corrélation avec celles du film
lacrymal. Ainsi, de nombreuses publica-
tions ont pu les rapporter. Montes-Mico
et al. [4] montrent en 2004 que l'instilla-
tiondelarmesartificielles chez des patients
souffrant de sécheresse oculaire réduit
fortement le taux d’aberrations optiques
de ces yeux et I’aberrométrie peut étre un
outil d’analyse de la qualité de vision. En
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B La variation de qualité de vision des sujets ayant un syndrome sec

est variable dans le temps.

I Cette variation est directement liée a la gravité de l'atteinte.

B Les outils permettant d'objectivé la géne du patient existent et sont

accessibles a tous.

2008, Koh et al. [5] démontrent grace a
I’aberromeétrie que la suppression du cli-
gnement, chez des patients présentant des
surfaces oculaires et des films lacrymaux
limites, provoquait une détérioration dela
qualité visuelle des sujets. Lesauteurs com-
paraient les conditions de ce test a ce qu’il
se passait lorsque ces sujets étaient postés
devant un écran, situation responsable
d’une diminution du clignement. Wang Y
et al. [6] proposent en 2009 d’étudier les
propriétés dynamiques des aberrations
optiques et de I’acuité visuelle chez des
sujets normaux et des sujets souffrant de
syndrome sec. Il s’en dégage que la fluctua-
tion du film lacrymal pourraitjouerunrole
dans la variation des aberrations optique
et de I’acuité visuelle. Les auteurs notent
également quela fréquence du clignement
interfére dans ces variations. En 2012,
Denoyer et al. [7] démontrent une corréla-
tion entre état clinique des patients souf-
frant de sécheresse oculaire et variation des
aberrations de hauts ordres. L'aberrométrie
apparaitcomme un instrument fiable dans
I’appréciation des variations visuelles et
I’appréciation de la qualité de vision des
sujets souffrant d’ceil sec.

Uneautreapproche del’étude delaqualité
devision des sujets souffrant de sécheresse
oculaire a été proposée avec I’étude de la
diffusion lumineuse. En 2012, Diaz-Valle
etal.[8] étudient I'effet des substituts lacry-
maux sur la qualité de vision des patients
atteints de syndrome sec en mesurant la
variation de diffusion de la lumiére. Une
mesure est réalisée avec I’'OQAS (Optical
quality analysis system) avant et apres
instillation de substituts lacrymaux chez
des sujets présentant des syndromes secs

modérés. L'équipe montre une diminu-
tion des phénomenes de diffusion jusqu’a
une heure apres l'instillation. Habay
etal.[9] objectiventen 2014, aveclaméme
approche, que les patients présentaient
une qualité de vision qui se dégrade avec
la sévérité de leur sécheresse oculaire.
L'étude de la variance de I’OSI (Objective
scatter index) apparait comme un moyen
objectif d’évaluer 'intensité des troubles
visuels subjectifsrapportés par les patients
présentant un syndrome sec. Elle consti-
tue également un nouvel outil pour éva-
luer la sévérité de I’atteinte de la surface
oculaire. Un an plus tard, Tan et al. [10]
confirment]’étude précédente en démon-
trant également une corrélation entre sévé-
rité de la sécheresse oculaire et altération
de la qualité de vision. Ils confortent éga-
lement I’apport de I’étude de la diffusion
delalumiére comme un outil deréférence
dans la pathologie. Pour finir, Yuetal. [11]
vont encore plus loin dans I’apport de
ce nouvel outil d’exploration. En effet,
ils rapportent dans leur étude que des
variations de I’OSI sont notées chez des
sujets cliniquement asymptomatiques.
Ils proposent une classification du film
lacrymal en quatre catégories basées sur
ladynamique de sa variation. Ainsi, selon
eux, I’OSI pourrait permettre de détecter
des stades précliniques de syndromes secs
chez des sujets asymptomatiques.

Il apparait de ce petit tour d’horizon de la
littérature que la qualité de vision ne doit
pas étre mise au deuxiéme plan chez les
sujets souffrant de sécheresse oculaire.
Ceci est d’autant plus vrai que les outils
permettant son évaluation objective
sont accessibles a tous et non réservés a

larecherche. Une chose est stire, elle fait
partieaujourd’hui dubilan d'un syndrome
sec et qui sait, peut-étre qu'un jour, ’étude
de la qualité vision supplantera les explo-
rations classiques (BUT, Schirmer...) pour
le diagnostic d’ceil sec précliniques.
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