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1) Caractéristiques physiques de la vision et anatomie de l'ceil




1) Caractéristiques physiques de la vision et anatomie de l'ceil

Myosis Mydriase
Circular muscles Pupil Radial muscles
contract 1o contracl 1o
consinct pupsl chlate pupd
Bright Average Dim
ligght light hight

Modification profondeur de champ — Image plus nette



1) Caractéristiques physiques de la vision et anatomie de l'ceil

Le cristallin

Muscle ciliaire relachée
+ Fibres zonule étirant le cristallin

Muscle ciliaire contracté
+ Relachement fibres zonule
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1) Caractéristiques physiques de la vision et anatomie de l'ceil

Tache aveugle : endroit de la rétine qui ne “voit” pas
Papille optique : point de sortie des vaisseaux sanguins et du nerf optique

Rétine
Macula

Papille

Vaisseaux
> sanguins

Nerf optique



1) Caractéristiques physiques de la vision et anatomie de l'ceil
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Troubles visuels

Troubles visuels de |a réfraction (amétropies) :

= Myopie : image des objets lointains en avant de la rétine.
Correction = lentille concave

= Hypermétropie : image des objets proches en arriéere de la rétine.
Correction = lentille convexe

Astigmatisme : image étalée d’un point dans le sens
antéro-postérieur




Troubles visuels

Troubles visuels de 'accommodation :
= Presbytie : durcissement du cristallin, lié au vieillissement




Troubles visuels

Troubles de la transparence de I'ceil :
= Opacification de la cornée (taies cornéennes = points blancs)
= Opacification du cristallin (cataracte)

- La cataracte




2) Photorécepteurs et transduction
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2) Phototransduction : Changement du potentiel de membrane du photorécepteur
Rhodopsine (retinal 11-cis)

<

Rhodopsine (retinal all-trans)

Guanylate

1 K+ out
 § Transducin Phospho- Na+ in ++

Rhodopsin diesterase

Rhodopsine* (metarhodopsine II)

Rétinal + Opsine K+ out
Na+ stop
100-transducine closed
light
CGMP_PD - hydrOIyse cytoplasm interphotoreceptor matrix

Diminution [cGMP] — fermeture canaux Na+/Ca2+ — Hyperpolarisation PR — peu de NT relaché
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Fig. 20. Graph to show rod and cone densities along the horizontal meridian.



2) Photorécepteurs et transduction L Lu#m \I/
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3) Champs récepteurs

Receptive
field 1




3) Champs récepteurs et cellules ON/OFF

Lumiére
au cenire

Périphérie Centre Périphérie

PR 2 CeHue

POur Chaqu:ntres ON ;:.:llulc b(])p;:lij_.n: fi:lu:hépr?r!a“
bipOlaires: C Dépolarisé —= T Hyperpolarisé

CELluJe ganglionnaire
T a centre OFF

[ Diminution duo taux

de décharge

de potentiels

d action

Cellule ganglionnaire -
a centre OMN

Augmentation du taux
de décharge de potentiels d'action

Lumiére
an périphérie

Périphéric Centre Périphéric

AN 2

PR Centre ON
hyperpolarisé

!

Baisse du glutamate libéré

!

Moins d’inhibition des
cellules bipolaires a centre
ON - dépolarisées

!

Activation des cellules
ganglionnaires a centre ON

Informations complémentaires:

Récepteurs glutamatergiques
de la cellule bipolaire

- Centre ON: mGIuRG6
(glutamat = inhibiteur)

- Centre OFF: AMPA

(glutamate = excitateur)

Pour la cellule ganglionnaire,
le glutamate est toujours
excitateur donc augmentation
du taux de décharge de PA




3) Champs récepteurs et cellules ON/OFF
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au cenire
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3) Champs récepteurs et cellules ON/OFF: Cellules ganglionnaires et PA

non-midget,
non-parasol
ganglion cell
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3) Champs récepteurs et cellules ON/OFF: Cellules ganglionnaires et PA
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4) Voies visuelles : De la rétine a V1

Chiasma optique :
60% des fibres croisent

Passage CGL — capsule interne — V1
(BA 17 = Cortex Visuel Primaire)

Voie rétino-géniculo-striée
— Perception visuelle consciente



4) Voies visuelles : De la rétine a V1

Chiasma optique :
60% des fibres croisent

Passage CGL — capsule interne — V1
(BA 17 = Cortex Visuel Primaire)

Voie rétino-géniculo-striée
— Perception visuelle consciente

Autres voies :

= Circuit de réflexe pupillaire a la lumiére : relais ~ prétectum

= Voie rétino-hypothalamique : relais ~ noyau suprachiasmatique — rythme circadien
= Coordinations mouvements des yeux et de la téte : relais ~ colliculus supérieur



4) Voies visuelles : Corps Genouillé Latéral

A partir des hémichamps rétiniens droits
:e ohaque oail {nesal a gauaha at tgrnporal
CGL droit.

oSt anuene (o5t gro / CGL droit (Couches 2, 3 & 5)
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Coté controlatéral
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aux couches 1. 4 e1 &
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4) Voies visuelles : Corps Genouillé Latéral

L'information issue du coté
ipsilatéral est amenée
aux couches 2, 3 et 5

MIDGET SYSTEM PARASOL SYSTEM byt s e

aux couches 1, 4 el 6

- \.:.'__;1-2

=
4 —1"\3  Couches du CGL
Vs
CGL gauche CGL droit
Les couches 1-2 regoivent des Les couches 3-8 recoivent das
signaux qui transitent par informations qui transitant
la voie magnocallulaire par a voie parvocellulaire

Voie parvocellulaire Voie magnocellulaire
Couches
. . . parvocellulaires
Projection ~ couches Projection ~ couches
dorsales CGL (3 a 6) ventrales CGL (1-2) o Coushes




4) Voies visuelles
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Champs récepteurs et cellules ON/OFF : Au niveau de V1
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Champs récepteurs et cellules ON/OFF : Les cellules complexes de V1

Champ récapleur
d'une callule complaxe

Préférence pour stimuli dans
Nivoal de base de Factivilé celiulaire RF avec une orientation
donnée=> PA+++




5) Champ visuel et rétinotopie

Champ visuel

Hémichamp gauche Héemichamp droit

Chiasma: décussation
50 % axones

Cortex gauche Cortex droit

Vsl Crrtrr =




5) Champ visuel et rétinotopie

Cortical Topography

Cortical magnification

Aatinafimagan cghl ays

Champ visuel monoculaire
= Partie anterieure V1

Champ visuel binoculaire
= Partie médiane V1

Vision centrale
= Partie postérieure V1
- 1/3 de V1
Surreprésentation
= Magnification corticale



6) Effet des lésions: Du nerf optique a V1

Tractus optique ¢

Bandelette optique
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Cécité unilatérale droite
/scotome/glaucome

Hémianopsie bitemporale ou

bilatérale

Hémianopsie nasale gauche

Hémianopsie homonyme droite

Quadrantanopsie supérieure
droite

Quadrantanopsie inférieure droite

Hémianopsie homonyme gauche
avec épargnement de la macula



6) Effet des lésions: Du nerf optique a V1

Champ visuel normal Hémianopsie HLH
bitemporale

Vision tubulaire Scotome central Glaucome
(rétinite pigmentaire) (ex: DMLA) Ici: scotome arciforme



6) Effet des lésions: Au niveau des aires visuelles supérieures

Voie ventrale
Achromatopsie

Agnosie visuelle
(aperceptive ou associative)
Agnosie d’'objet

(eg : prosopagnosie)

— T
- o
- Y m
L IR .
e .
/;-* ot R s
. — e =y
;/ L i o _—
Reconnaissance Action
Aires visvelles | A, | Aifes visuelles |
temporales ' : pariétales
Voie ventrale Voie dorsale
vi || va | :
| 1 \E I
{formes | {formes (N5 | VeA
dyna- | |etcow S = ﬁ.;'nﬂ'lﬁl.l'.'r:.- Liome|
miques) | | leurs) ments) | |
e —d ks 4 (‘\h
VZ | V2
0N H !
JLIL N
i Vi Vic

Voie dorsale

Troubles visuo-moteurs

Syndrome de Balint

(ataxie optique + apraxie visuelle +
simultagnosie)

Troubles visuo-perceptif

Troubles visuo-spatiaux
Troubles de la perception du
mouvement (eg : akinétopsie)



