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} SDS-FM 04 Ophtalmoscope

Description

Fenétre d’observation

Disque de 18 lentilles
allant de -20D a +20D

Clip de fixation avec
interrupteur intégré.

Sélection du filtre

m Emplacement des

piles

Indication

Dans le cadre du Soutien Sanitaire Opérationnel (SSO), examen de I'ceil pour détecter une
éventuelle atteinte de la rétine, du nerf optique et des vaisseaux sanguins.

— Précaution d’emploi

Avant I'utilisation de la lampe, il est indispensable d’effectuer un examen de la paupiere afin de
déterminer la présence ou non d’un corps étranger.

1/ Hygiéne des mains

2/ Examen de paupiére : Vérifier 'absence de rougeur ou de grosseur (chalazion, tumeur...). Si
présence d’un petit corps étranger que I'on retirera avec une compresse ou d’'une éponge
ophtalmique.




— Utilisation

1/ Préparation du matériel : Vérifier que I'ophtalmoscope fonctionne (lumiéere allumée, lentille
propre). Si instillation de fluorescéine mettre la lentille sur le filtre vert (cf. : PISU SOUSAN).

2/ Préparation du patient : Vérifier 'absence de lentilles de contact. Demander au patient de fixer
un point éloigné en face de lui. Expliquer 'examen et prévenir de I'éblouissement. Tamiser si
possible la lumiére ambiante.

3/ Examen : Se placer a hauteur du patient et approcher doucement jusqu’a 2-3cm du globe
oculaire. Effectuer des mouvements lents en arc de cercle pour explorer la rétine. Observer la
forme, la couleur et la clarté de la papille. Elle est normalement rose-orangé.

Fond de |'oeil (rétine)

Nerf optique

Macula

Exemple : ceil avec une déchirure
CEil normal rétinienne et une hémorragie.
Souvent associé a une baisse de la
vision et a I'apparition de points noirs
ou de flashs lumineux.
=  Urgence ophtalmologique.

En cas de doute ou de Iésion suspecte, il est impératif de consulter un ophtalmologiste.

4/ Fin de I’examen : éteindre I'appareil. Noter les résultats et informer le patient des résultats.

Si besoin (et absence de corps étranger), réaliser un pansement oculaire rigide (pas de pression
sur I'ceil). Immobiliser la téte du patient et ne pas le laisser se frotter les yeux. Le laisser en position
demie assise pour réduire la pression intraoculaire.

Entretien/ Nettoyage

Ne pas immerger. Nettoyer aprés chaque utilisation.

—— Tutoriel vidéo




