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® Les soins d'orthoptie

I Le bilan orthoplique est spécifique a
chague patient : ce recueil de
données est conduit en fonction de la
pathologie, des plaintes décrites, de
I"age, de la compétence du patient st
en rapport avec ses activités.

Il comprend :

# le diagnostic orthoptique

# le plan de soins et son objectif

L'orthoptiste rédigera uwn compte-

vendu du bilan accompagné du choix

des actes et des techniques appro-
prides et e transmetira au médecin
prescripbeur,

I-g,f:ii un traitement othoptique s impose,
deux possibilités ;

# goit Porthoptiste détermine la
nature et le nombre des séances de
réécducation, les actes et les tech-
nigues appropriées.

# s0it le médecin a précisé sa
eription, Torthoptiste est alors lié
par le contenu de cetle prescriplion

L'orthoptiste remplit et signe une

demande d'entente préalable sur

laguelle il indique la cotation adaptée
au traiternent, dans fous les cas.

Liorthoptiste informe le prescrip-

teur de ["éventuelle adaptation du

traitement.

A tout moment, le médecin prescrip-

teur peut intervenir, en concertation
avec Porthoptiste, pour demander
une modification du protocole théra-
peutique ou interrompre le traite-
ment,
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® Le motif
de la prescription

® L orthoptie
L'orthoptie consiste en des actes de

® L'exploration visuelle
en orthoptie

CAY

rééducation et de réadaptation de
la vision uatilisant éventuellement
des appareils et destinée & traiter
les anomalies foncHonnelles de la
VISION.

I Le professionnel
L'orthoptiste ini au code de la
santé comme le rééducateur de la
vision et de la vision fonctionnelle.

I Le patient

. DESEQUILIBRE DEFICITS

TRES FREQUENT

FREQUEMNT

en orthoptie

Symptomes

Déviation des yeux, tendance & fer-
mer un ceil, diplopie, basse vision,
attitude corporelle anormale, perte
d'efficience, difficultés de concen-
tration, fatigabilité. ..

Signes fonctionnels

o Oculaires : douleurs rétro ocu-
laires, irritation, démangeaison,
yveux rouges, larmoiement.

® Visuels : vision double, vision
trouble, photophobie, troubles
perceptifs : localisation, recon-
naissance,

o Géndraiy @ maux de béte, sensa-
tion vertigineuse, douleurs pos-
turales, nausdes,

Comportements significatifs

# Le bébé qui ne joue pas, n"attrape
pas, ne s'intéresse pas a l'entou-
rage.

® L'enfant qui a des difficultés y

d‘appremissagef, ;nﬂention lirnitée,
instabilité. ..

® A tout age, désintérét pour la lec-
ture : perte d’efficacité, difficultés
de mise au point...

# Fatigue sur ordinateur.

# Maladresse gestuelle et corporelle :
tendance aux chutes et chocs...
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Une double finalité :

# Participation au diagnostic
mitbdical

# Elaboration du diagnostic orthop-
tique permettant de définir a par-
tir d'un ftet de sibuabion, un plan
de spins avec des objectifs éva-
luables,

Les actes orthoptiques courants

d’exploration sont :

# le bilan orthoptique

# le champ visuel

& l'exploration du sens chroma-
tigue

Les actes orthoptiques
sont réalisés sur pres-
cription meédicale éta-
blie. par le médecin
généraliste ou le méde-
cin spécialiste qui doit

préciser clairement
ll'acte a réaliser,




