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Anatomie physiologie de l'œil
Anatomie de l'œil

Introduction 
L’œil est l’organe de la vue, il est chargé de la formation et de la transduction de l'image (transformation du signal lumineux en signal électrique transmissible par voies nerveuses).
La sécurité de l'oeil est assurée par sa position dans une cavité osseuse, l'orbite. Le globe oculaire baigne dans un milieu graisseux très fluide, qui amortit les chocs. L'oeil est aussi relié à l'orbite par six muscles oculomoteurs, qui en assurent les mouvements. 

Le globe oculaire ressemble à une petite balle d'un diamètre de 2,5 cm et d'un volume de 6,5 cm3. 
Sa paroi est formée de 3 tuniques : 

· la tunique fibreuse 

· la tunique uvéale 

· la tunique nerveuse 
Ces tuniques enferment des milieux transparents : 

· l'humeur aqueuse 

· le cristallin 

· le corps vitré 
I. La tunique fibreuse
La tunique fibreuse externe se compose de la sclérotique opaque en arrière et de la cornée transparente en avant. 
1. La sclérotique

C’est la coque de l’oeil, résistante, donne sa forme à l'œil, non transparente et forme ainsi une sorte de « chambre noire » pour la rétine. 
Devant, elle devient la cornée. Membrane fibreuse, résistante qui entoure et protège l'oeil à l'extérieur tout en maintenant sa forme. 
La sclérotique = la conjonctive=le blanc de l'oeil.

2. La cornée
La cornée est une membrane transparente très sensible et très fragile qui constitue la lentille principale du système optique oculaire. 

La frontière entre cornée et sclérotique est appelée limbe.
II. La tunique uvéale ou l’uvée
La tunique uvéale ou l’uvée, se compose de 3 éléments : la choroïde en arrière l'iris en avant et le corps ciliaire. 
1. La choroïde

C’est la membrane vasculaire de l’oeil, qui permet la nutrition des couches internes de la rétine. 

2. L'iris
L'iris donne la coloration de l'oeil, son orifice central au diamètre variable (la pupille) contrôle le flux de lumière pénétrant dans l'oeil tel le diaphragme d'un appareil photo.

3. Le corps ciliaire
Le corps ciliaire est représenté par un épaississement de l'uvée situé derrière l'iris. Il sécrète l’humeur aqueuse.
III. La tunique nerveuse
La tunique nerveuse se compose de la rétine. 
La rétine
C’est la « pellicule photographique » de l’œil.

La rétine est une membrane nerveuse tapisse le fond de l’œil, elle est directement en rapport avec le corps vitré. Son rôle est la transformation des rayons lumineux en influx nerveux.
La rétine est constituée de cellules photosensibles, les cônes et les bâtonnets. 
Les cônes : sont responsables de la vision de la vision de jour, Ainsi ils ont une très bonne sensibilité aux couleurs. Les cônes se trouvent ainsi essentiellement au niveau de la macula et se raréfient plus on va vers la périphérie de la rétine.
Les bâtonnets : De forme allongée, ils doivent leur nom à leur forme. Ils permettent la vision crépusculaire, grossière et en noir et blanc. Les bâtonnets se situent sur toute la rétine, de façon régulière exceptée au niveau de la macula.

La papille correspond à la naissance du nerf optique qui amène l'image au cerveau. C'est de cette papille qu'émerge l'artère centrale de la rétine et où convergent les veines rétiniennes.
La macula est le lieu où convergent les rayons lumineux, c'est l'axe optique de l'oeil. Elle est plus foncée que le reste de la rétine et est constituée de cellules cônes de ce faite son rôle est capital dans la vision diurne et dans la vision des couleurs.
L’examen du fond d’œil à l’ophtalmoscope montre une rétine couleur orangée, la macula avec, en son centre, la fovéa (plus rouge et centrée).


IV. Les milieux transparents
Les milieux transparents se composent de l'humeur aqueuse, du cristallin et du corps vitré. 
1. L’humeur aqueuse

L’humeur aqueuse est un liquide transparent sécrété par le corps ciliaire dans la chambre postérieure (l’espace situé ente le l’iris et cristallin), puis va traverser les fibres de la zonule, passer en avant du cristallin, s’engager dans la pupille pour arriver dans la chambre antérieure (l’espace situé entre la cornée et l’iris), en avant de l’iris, pour être résorbé dans l’angle irido-cornéen au travers le trabéculum situé au fond de l’angle. Elle sera ensuite collectée par le canal de Shlemm et dispersée dans la circulation veineuse générale. 

L’humeur aqueuse maintient la pression oculaire (pression normale de l’humeur aqueuse est de 10 à 20 mm Hg). Schéma 
2. Le cristallin

Le cristallin est la lentille de l'oeil qui permet la mise au point (l’accommodation) par sa plasticité. Il se bombe pour la mise au point d'objets proches. Transparent et mou, il est situé à l'intérieur du globe oculaire. Sa partie antérieure est en contact avec l'humeur aqueuse et sa partie postérieure avec le corps vitré. Malheureusement sa souplesse diminue avec l’âge de façon physiologique, c’est la presbytie, s'il devient opaque, il est responsable de la cataracte. 
3. Le corps vitré ou l’humeur vitrée
Le corps vitré est une masse gélatineuse et transparente, contenant 99 % d'eau et représentant +60 % du volume oculaire. Le corps vitré permet à la fois de propager la lumière, de maintenir la rétine contre les parois de l'œil et ainsi le maintien de la forme de l'œil. 
Le nerf optique : 

C'est un réseau de fibres nerveuses qui relie la rétine au cerveau. C'est par ce lien que les images sont transmises au cerveau sous la forme de message électrique.
Physiologie de l’œil et de la vision
L'oeil est un système optique convergent qui a pour rôle la formation d'images sur la rétine. Avant d'atteindre la rétine, la lumière doit traverser plusieurs milieux transparents. La lumière sera réfractée à chaque fois qu'elle passera d'un milieu à un autre.

Elle traverse la cornée puis l’humeur aqueuse, le cristallin, l’humeur vitrée et enfin arrive à la rétine 
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Le champ visuel 

Le champ visuel, c'est l'espace visuel périphérique vu par l'œil. Il s'étend normalement de 60° en haut, 70° en bas et 90° environ latéralement ce qui correspond à un objectif photographique "grand angle" de 180 °. Lorsque le champ visuel est altéré, des zones du champ sont moins sensibles, voire aveugles

Relever le champ visuel, c'est déterminer les limites du champ de perception de chaque oeil. Pour cela on utilise un appareil : coupole de Goldman ou plus récemment : champ visuel automatisé. Les patients regardent un point central fixe et doivent appuyer sur un bouton lorsqu'ils voient une lumière périphérique et fugace. On obtient un schéma qui montre l'étendu du champ visuel. 

Troubles de la vue
Le cristallin et la cornée composent le système optique et leur fonction est semblable à celle d’une lentille d’un appareil-photo. Les deux jouent un rôle dans la courbure et la focalisation des rayons lumineux. Dans l’œil, l’image est focalisée sur la rétine

1. La myopie 
Définition : trouble de la vision, caractérisé par une baisse de l'acuité visuelle de loin.
Cause : chez le myope, l’image se forme trop en avant de la rétine. Cette anomalie concerne environ 20% de la population.
Symptôme : difficultés à voir de loin, bonne vision de près.
L'image se forme en avant de la rétine : vision de loin floue
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2. L'hypermétropie
Définition : trouble de la vision, caractérisé par une baisse de l'acuité visuelle à toute distance, mais prédominant dans la vision de près.

Cause : Chez l'hypermétrope, l'image se forme en arrière de la rétine, la vision de près est floue.
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3. L’astigmatisme 
Définition : trouble de la vision associé à la myopie et à hypermétropie et faisant partie comme ces dernières des troubles de la réfraction de l'œil, ou amétropies. Il est dû en général à une anomalie de forme de la cornée, soit congénitale, soit due à une affection cornéenne.

Cause : chez l’astigmate, l’image se forme en deux points différents de la rétine. Cette anomalie concerne environ 10% de la population.

Symptôme : vision trouble de près comme de loin.
4. La presbytie
Définition : modification de la vision liée à l'âge et caractérisée par une baisse de l'acuité visuelle de près.

Cause : chez le presbyte, l’image se forme derrière la rétine, le cristallin n’étant plus capable d’accommoder, donc de voir correctement de près. Cette anomalie affecte 100% de la population de plus de 40 ans.

Symptôme : chez le presbyte qui ne souffre d’aucune autre anomalie, la vision de près est floue, celle de loin est bonne.
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