LA GREFFE DE CORNEE

C’est une greffe de tissu permettant de rétablir la transparence donc de rétablir une AV.
I- CONTRE-INDICATIONS DE PRELEVEMENTS

· pathologie oculaire i-e toute altération de cornée

· maladie contagieuse acquise ou suspectée (septicémie non contrôlée, SIDA, hépatite, prion, syphilis)

· affection inflammatoire ou dégénérative du système nerveux central

· maladie du système circulatoire (vascularite)

· tumeurs cérébrales
· hémopathie maligne
· ATCD de greffe de cornée
· ATCD d’intervention neurochirurgicale
· Traitement immunosuppresseur, stéroïde, chimio-irradiant
II- INDICATIONS 

Tout patient en attente de greffe doit être inscrit au registre de l’établissement français des greffes.

· opacification cornéenne (post-traumatique)
· perforation cornéenne ( traumatisme, infection, inflammation)

· irrégularité de la courbure cornéenne (kératocône)

III- SOINS PRE-OPERATOIRES

A-  J-1
· installation du patient (chambre seule car risque de contamination par un voisin)
· bilan préopératoire ( bilan standard, ECG, RP, sérologie et sérothèque du donneur et du receveur)
· consultation d’anesthésie pour AG (durée de l’opération = 1h00)

· instillation de collyres ATB dans les 2 yeux
· examens ophtalmologiques ( AV, fond d’œil, lampe à fente, pression intraoculaire)

· signature d’une fiche d’information, cosignée par le chirurgien greffeur
· réception du greffon
B-J0

· soins d’hygiène généraux classique

· envoi du greffon avec le patient au bloc

· instillation de collyre ATB + myotique dans les 2 yeux

IV- SOINS POST-OPERATOIRES

· position du patient :

· position demie

· ne doit pas se pencher en avant

· instillations de collyres :

· ATB

· Anti-inflammatoire qui diminue le risque de rejet du greffon 

· pansement :

· le garder 24h00

· mettre ses lunettes dans la journée et une coque la nuit = protection de l’œil (pendant 7J)

V- EDUCATION DU PATIENT

A- hygiène

· se laver les mains avant et après chaque instillation

· utilisation de mouchoir en papier blanc

· faire son shampoing la tête en arrière

· douche sans projection d’eau ni de savon dans l’œil

B- instillation de collyre

· ne pas exercer de pression dans l’œil

· tirer la paupière inférieure vers le bas

· instillation dans l’angle supéro-externe

C- protection de l’œil

· port de lunette personnelle le jour

· coque la nuit

· ne pas se frotter l’œil

· pas de fermeture brutale des paupières

D- problèmes oculaires

· en cas de modification de l’aspect de l’œil et ce quelque soit l’œil greffé ou non ( rouge ou sécrétion) consulter rapidement un ophtalmo

· en cas de douleur oculaire avec modification de l’AV, consulter rapidement un ophtalmo

E- pour les activités

· contre-indication de tout effort violent ( lutte, jeux de ballon…)

· ne pas se pencher brutalement

· activité sportive restreinte la 1ère année qui suit la greffe

· possible reprise d’un sport doux 3 mois après la greffe

· bain de mer autorisé avec tête hors de l’eau 3 mois après

· piscine avec lunettes autorisée après 6 mois

· conduite automobile autorisée si AV après correction > 5/10e aux 2 yeux et avec au minimum 1/10e sur un œil

F- suivit post-greffe

· bilan sérologique 4 mois après la greffe afin de s’assurer de l’absence de séroconversion

· RDV de consultation ophtalmo à J+15 puis tous les mois pendant 3 mois puis tous les 2 ou 3 mois suivant l’évolution

· ablation des fils après 12 à 18 mois (la cornée étant avasculaire la cicatrisation est très lente)

