Les pa—\-ho\ogies des

paupié\res

Les paupiéres ont un réle dans la protection du globe et dans la répartition du film lacrymal.

La peau palpébrale est fine et souple, permettant une grancle mobilité. Elle recouvre |e
muscle orbiculaire des paupiéres, innervé par le nerf facial (VII), responsable de la {fermeture
palpébrale volontaire et réflexe.

Le tarse, structure fibreuse rigide, contient les glandes de Meibomius, impliquées dans la
sécrétion de la phase lipidique du film lacrymal.

Au niveau de la paupiére supérieure, le muscle releveur de la paupiére supérieure, innervé

par le nerf oculomoteur (ITT), permet I'ouverture palpébrale.

Toute anomalie palpébrale peut avoir un retentissement fonctionnel visuel et exposer & des

complica+ions cornéennes.

ECTROPTON:

* Bascule de la paupiére vers 'extérieur .

Au niveau de la paupiére inférieur
Origine:
Sénile: relachement des tissus

o

(@)

Cicatricielle: aprés traumatisme palpébral, pb dermatologique, chirurgie
Mécanique: augmentation du poids de la paupiére (fumeur...)
Paralytique: post paralysie faciale, atenie de I'orbiculaire

o

o

Complications: conjonctivite, kératite, larmoiement, sténose point lacrymal
inférieur
Traitement chirurgical: remise en tension de la paupiére

ENTROPTON:
* Bascule de la paupiére vers ['intérieur gt
* Au niveau de la paupiére inférieur ,

Origine:
o Sénile: relachement des tissus
o Cicatricielle: aprés traumatisme, post inflammatoire, post
infectieux
© Mécanique: augmentation du poids de la paupiére (fumeur.. )
o Paralytique: post paralysie faciale, atenie de I'orbiculaire

Complications: trichiasis (frottement des cils contre la cornée),
conjonctivite, kératite, larmoiement

Traitement chirurgical: remise en tension de la paupiére
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Les pathologies des
C%)

paupié\res

Blépharite:

e Inflammation des paupiéres

* ['ceil devient sec

o E-HOlOgies: rosacée, eczéma des paupiéres,
dermatite séborrhéique

o Complications: sécheresse oculaire, atteinte
conjonctivale / cornéenne, chalazien

Lagophtalmie:

e Impossibilité & {fermer les paupiéres

e Liée & une paralysie faciale, & une exophtalmie ou &

des cicatrices palpébrales
o Complications: sécheresse oculaire, kératite
o Prise en charge: lubrification ++, occlusion, chirurgie
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’ Posis:
‘  Abaissement anormal de la paupiére supérieure

e I| peut étre acquis ou congéni+al

Origine:
o Apenévrotique
o Neurologique: paralysie du IIT, ateinte sympathique
o Myogéne
o Mécanique
Limitation du champ visuel supérieur
Attention aux faux ptosis: enophtalmie, lésion palpébrale

Plosis brutale: URGENCE ++ => anévrisme artériel, Claude Bernard

Horner ou Myasthénie
Surveillance ou traitement cf\irurgical
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