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01
Presentation

Lophtalmologie pédiatrique, une discipline médicale d'importance vitale dans le
domaine de la pédiatrie et de la santé néonatale, est constamment confrontée a de
nouveaux défis et a des avancées dans l'identification et le traitement des affections
oculaires chez les enfants. Dans un monde ou la santé visuelle et le bien-étre des plus
jeunes sont de la plus haute importance, une recherche complete et actualisée est
devenue essentielle. Dans ce contexte, TECH propose le présent programme comme
une réponse nécessaire et précieuse, spécialement congue pour répondre a ces besoins
en fournissant aux professionnels médicaux et aux spécialistes les outils et 'expertise
nécessaires pour se mettre a niveau dans cette spécialité critique. Tout cela dans un
format 100% en ligne pratique et accessible.
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Tenez-vous au courant des dernieres avancees
et developpements en ophtalmologie pediatrique,
en veillant a ce que votre cabinet bénéficie des
derniéres recherches et technologies”



tecn 06| Présentation

Dans le paysage médical actuel, I'Ophtalmologie Pédiatrique apparait comme une
discipline d'une importance vitale pour les soins de santé des enfants. Dans un monde
caractérisé par un flux constant d'avancées technologiques et scientifiques, ainsi
que par l'évolution des besoins de la population en matiére de soins de santé, les
professionnels de l'ophtalmologie pédiatrique sont confrontés a des défis uniques
et cruciaux.

L'incidence croissante des troubles oculaires chez les enfants, ainsi que la
complexité du diagnostic et du traitement de ces affections dans une population
souvent incapable d'exprimer efficacement ses symptdmes, exigent un niveau de
compétence et de connaissance qui évolue au méme rythme que les exigences
changeantes du domaine.

C'est dans ce contexte que le Mastere en Ophtalmologie Pédiatrique constitue
une réponse compléte aux défis auxquels sont confrontés les spécialistes.
Ce programme a été méticuleusement congu pour fournir aux participants
une compréhension approfondie et actualisée de l'ophtalmologie pédiatrique
d'aujourd'hui. Ainsi, le dipléme est enseigné exclusivement en ligne, offrant
aux professionnels de la santé et aux spécialistes la flexibilité nécessaire pour
accéder a un contenu actualisé sans interrompre leur pratique clinique.

Ainsi, le spécialiste disposera d'une diversité de contenus multimédias axés sur
la pratique clinique la plus rigoureuse. Leur acces est illimité et ils constituent
€galement un guide de travail essentiel qui continuera a étre utile méme apres
l'obtention du dipléme.

Ce Mastere Spécialisé en Ophtalmologie Pédiatrique contient le programme
scientifique le plus complet et le plus actualisé du marché. Ses caractéristiques
sont les suivantes:

*

Le développement d'études de cas présentées par des experts
en Ophtalmologique Pédiatrique

Les contenus graphigues, schématiques et éminemment pratiques avec lesquels
ils sont congus fournissent des informations scientifiques et sanitaires essentielles
a la pratique professionnelle

Exercices pratiques permettant de réaliser le processus d'auto-évaluation afin
d'améliorer I'apprentissage

Il met I'accent sur des méthodologies innovantes

Les cours théoriques, questions a I'expert, forums de discussion sur des sujets
controversés et le travail de réflexion individuel

La possibilité d'accéder aux contenus depuis nimporte quel appareil fixe ou portable
doté d'une connexion internet

Profitez de la flexibilité de notre programme
en ligne, congu pour sadapter a votre emploi
du temps professionnel, et accédez a tous les
contenus les plus récents sans sacrifier votre
engagement clinique”



Préparez-vous a relever les
defis les plus complexes de
I'Ophtalmologie Pédiatrique
grace a ce Mastere Spécialisé”

Le corps enseignant du programme englobe des spécialistes réputés dans le domaine
et qui apportent a ce programme l'expérience de leur travail, ainsi que des spécialistes
reconnus dans de grandes sociétés et des universités prestigieuses.

Grace a son contenu multimédia développé avec les dernieres technologies éducatives,

le professionnel bénéficiera d'un apprentissage situé et contextuel, c'est-a-dire qu'il se
formera dans un environnement simulé qui lui permettra d'apprendre en immersion et
de s'entrainer dans des situations réelles.

La conception de ce programme est basée sur I'Apprentissage par Problemes par
lequel le professionnel doit essayer de résoudre les différentes situations de pratique
professionnelle qui se présentent a lui tout au long du programme. Pour ce faire,
I'étudiant sera assisté d'un innovant systeme de vidéos interactives, créé par des
experts reconnus.
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Approfondir votre compréhension de
l'identification précoce des probléemes
visuels chez les enfants, en jouant un role
crucial dans la préservation de la vision.

Développer des compétences directement
applicables a votre pratique clinique
quotidienne, en perfectionnant votre

capacité a diagnostiquer et a traiter les
conditions ophtalmologiques.




O b . t . f

Ce Mastéere en Ophtalmologie Pédiatrique représente une opportunité unique pour le
spécialiste de renforcer ses compétences fondamentales et de s'adapter aux mises
a jour essentielles dans ce domaine de la médecine. En outre, le programme offre

un acces exclusif a des outils technologiques et pédagogiques de premier ordre,
garantissant ainsi le succes de I'expérience universitaire.




Objectifs |09 tecC/:

Maitriser les techniques de diagnostic et
dévaluation ophtalmologique spécifiques
au patient pédiatrique, en garantissant
des résultats précis et de haute qualite”
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Objectifs généraux

+ Acquérir une connaissance approfondie et actualisée du diagnostic et du traitement
des affections ophtalmologiques chez les enfants, y compris les nouveau-nés et les
nourrissons

+ Développer une bonne compréhension de la base du développement de la vision chez
I'enfant, couvrant 'embryologie oculaire, la génétique associée, ainsi que I'anatomie et
la physiologie du systeme visuel en croissance

+ Comprendre et traiter les pathologies du segment antérieur oculaire, y compris les
pathologies palpébrales, orbitaires et conjonctivales, les troubles du développement
du segment antérieur et les maladies cornéennes et ectatiques dans le groupe
d'age pédiatrique

+ Se familiariser avec le diagnostic et la prise en charge du glaucome pédiatrique, de I'uvéite
pédiatrique, de I'aniridie et d'autres affections liées au segment antérieur

+ Acquérir des connaissances spécifiques sur la rétinopathie du prématuré, le
rétinoblastome, les troubles rétiniens héréditaires, les anomalies vasculaires rétiniennes,
le décollement de la rétine chez l'enfant et d'autres affections rétiniennes pédiatriques

+ Etude approfondie dans le domaine de la neuro-ophtalmologie pédiatrique, couvrant des
sujets tels que le nystagmus, les troubles de la motilité supranucléaire, les anomalies
congénitales du nerf optique et les neuropathies optiques héréditaires




Objectifs spécifiques

Module 1. Bases du développement de la vision

*

Comprendre les processus clés de I'embryologie oculaire et leur influence
sur le développement visuel

Identifier la base génétique des maladies oculaires pédiatriques et leur pertinence clinique

Faire la différence entre le systeme visuel de 'enfant et celui de 'adulte, en soulignant
les implications cliniques

Etudier I'anatomie et la fonction des structures sensorielles de I'ceil pédiatrique

Comprendre les processus physiologiques qui sous-tendent la perception visuelle
chez les enfants

Analyser l'importance du développement de la vision binoculaire dans la petite enfance
et ses conséquences cliniques

Identifier les étapes du développement binoculaire et leur relation avec
la vision tridimensionnelle

Etudier I'anatomie et la fonction des muscles oculaires chez 'enfant et leur role
dans les mouvements oculaires

Reconnaitre les troubles de la motilité oculaire chez les patients pédiatriques et leur
prise en charge

Identifier les troubles visuels chez 'enfant et leur implication dans le diagnostic
Diagnostiquer et traiter les déviations oculaires chez les enfants
Interpréter les résultats des tests pour le diagnostic des troubles visuels chez les enfants

Se familiariser avec les médicaments ophtalmiques utilisés dans le traitement
pédiatrique et leur administration sdre

Comprendre les indications et les contre-indications des médicaments oculaires
chez les enfants

Identifier les critéres et les procédures de dépistage visuel dans la population pédiatrique
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Module 2. Réfraction, Amblyopie et Cataracte Congénitale

*

*

*

*

*

Comprendre les principes optiques de base et leur relation avec la réfraction oculaire

Identifier les troubles de 'accommodation, tels que l'insuffisance accommodative,
et leur diagnostic chez l'enfant

Reconnaitre I'amblyopie comme un probleme visuel courant chez I'enfant et ses causes
Evaluer la fonction visuelle chez les patients pédiatriques atteints d'amblyopie

Identifier la leucocorie comme un signe d'alerte d'une maladie oculaire grave chez I'enfant
Comprendre les caractéristiques et les causes de la cataracte congénitale chez I'enfant
Connaitre les options de traitement chirurgical de la cataracte congénitale dans

la population pédiatrique

Aborder les complications et le suivi des enfants atteints de cataracte congénitale
Ftudier les cas plus complexes de cataracte congénitale et leurs solutions chirurgicales

Connaitre les stratégies de réhabilitation de la vision chez les enfants atteints
de cataracte congénitale
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Module 3. Pathologie du segment antérieur |

*

*

*

Identifier et diagnostiquer les affections palpébrales pédiatriques courantes
Comprendre les options de traitement des troubles palpébraux chez I'enfant
Comprendre la ptose congénitale et son impact sur la vision chez l'enfant

Analyser les maladies et affections pédiatriques de l'orbite, y compris la cellulite
Identifier les signes cliniques et la prise en charge de la pathologie orbitaire chez I'enfant
Reconnaitre les tumeurs orbitaires pédiatriques et leur diagnostic précoce

Identifier les infections oculaires pédiatriques courantes et leur prise en charge

Comprendre les causes et la prise en charge de l'inflammation conjonctivale
dans la population pédiatrique

Différencier la conjonctivite allergique de la conjonctivite non allergique chez I'enfant
Ftudier les altérations congénitales du segment antérieur de |'ceil et leur diagnostic

Identifier les implications cliniques et les options thérapeutiques dans les cas
de malformations et de malformations

Approfondir I'étude des anomalies de développement du segment antérieur, telles
que les anomalies de la chambre antérieure

Reconnaitre les troubles cornéens et ectatiques chez les enfants, tels que le kératocone

Module 4. Pathologie du segment antérieur Il

*

Comprendre la physiopathologie et les manifestations cliniques du glaucome
congénital primaire
Identifier et différencier le glaucome juvénile des autres formes de glaucome pédiatrique

Reconnaitre et diagnostiquer les glaucomes secondaires chez I'enfant, tels
que le glaucome aphaque

Identifier les causes les plus fréquentes d'uvéite chez l'enfant et leur prise en charge initiale
Différencier les types d'uvéite antérieure chez l'enfant et leurs manifestations cliniques
Ftudier l'uvéite intermédiaire chez I'enfant et sa relation avec les maladies systémiques
Reconnaitre I'uvéite postérieure et ses complications chez l'enfant

Comprendre les caractéristiques de l'aniridie et son association avec d'autres
problemes oculaires

Module 5. Rétine Pédiatrique

*

*

*

*

*

-

Identifier les caractéristiques cliniques et génétiques du rétinoblastome chez 'enfant
Aborder les stratégies thérapeutiques pour le rétinoblastome dans

la population pédiatrique

Comprendre l'importance d'une prise en charge multidisciplinaire dans

les cas de rétinoblastome

Ftudier la rétinopathie du prématuré (RDP) et ses facteurs de risque

Approfondir la compréhension des stades avancés de la RDP et de ses
implications cliniques

Identifier les troubles rétiniens héréditaires de 'enfance et leur histoire naturelle

Fvaluer le pronostic et les options de traitement des troubles rétiniens chez I'enfant



*

>

*

Reconnaitre les syndromes génétiques associés aux troubles rétiniens de 'enfant
Etudier les troubles rétiniens rares de l'enfance et leur diagnostic

Identifier les anomalies vasculaires rétiniennes chez les enfants et leur association
avec les problemes visuels

Reconnaitre les troubles acquis de la rétine pédiatrique, tels
que les rétinopathies inflammatoires

Evaluer les cas de décollement de la rétine chez l'enfant et leur étiologie

Module 6. Strabisme de I'Enfant

*

*

Comprendre les concepts de base du strabisme chez I'enfant

Reconnaitre I'importance d'un dépistage précoce du strabisme dans

la population pédiatrique

Identifier et différencier les endotropies chez I'enfant

Evaluer les options de traitement non chirurgical et chirurgical pour l'endotropie pédiatrique
Reconnaitre et classer I'exotropie chez 'enfant

Etudier le strabisme vertical chez l'enfant et ses implications cliniques

Identifier les schémas alphabétiques du strabisme chez I'enfant et leur diagnostic

Comprendre les troubles désinervatifs craniens congénitaux et leur relation
avec le strabisme

Reconnaitre les paralysies oculomotrices dans la population pédiatrique et leurs causes

Explorer les options de traitement non chirurgical, telles que la thérapie de la vision,
pour le strabisme pédiatrique

Evaluer les résultats postopératoires et procéder aux ajustements nécessaires

Reconnaitre et traiter les complications possibles a la suite d'une chirurgie du strabisme
chez l'enfant
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Module 7. Neuro-ophtalmologie Pédiatrique

*

*

*

*

Identifier les types de nystagmus chez I'enfant et leur classification
Approfondir la connaissance des mécanismes et des causes du nystagmus infantile
Etudier les troubles supranucléaires et internucléaires de la motilité oculaire chez I'enfant

Effectuer des examens spécialisés et des évaluations des patients pédiatriques
présentant ces troubles

Identifier les anomalies congénitales du nerf optique chez les enfants et leur association
avec les problemes visuels

Reconnaitre les neuropathies optiques héréditaires de l'enfant et leurs caractéristiques
Comprendre 'atrophie optique chez l'enfant et ses causes

Identifier les cas de névrite optique chez I'enfant et leur relation avec
les maladies systémiques

Différencier le pseudo-cedéme papillaire de I'cedéme papillaire
dans la population pédiatrique
Identifier 'cedeme papillaire et sa relation avec I'hypertension intracranienne chez l'enfant

Reconnaitre les anomalies pupillaires chez 'enfant et leur importance dans
le diagnostic neurologique
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Module 8. Aspects Fonctionnels de la Vision et Autres Troubles Associés
+ Comprendre les caractéristiques de I'IVE dans la population pédiatrique

+ Approfondir la connaissance des stratégies d'intervention pour les enfants atteints de I''VC
Identifier et évaluer les retards de maturation visuelle dans l'enfance
Reconnaitre les implications visuelles du syndrome de prématurité

Ftudier les manifestations ophtalmologiques chez les enfants atteints de paralysie
cérébrale infantile

Approfondir les stratégies de traitement et de rééducation visuelle chez les enfants
atteints de paralysie cérébrale infantile

Identifier et résoudre les problemes visuels courants chez les enfants atteints
de déficience visuelle

Comprendre l'importance de la simulation dans la formation des professionnels
de la santé

Reconnaitre les troubles liés a la vision et a la lecture, tels que la dyslexie
et la latéralité croisée

Module 9. Manifestations Ophtalmiques d'une Pathologie Systémique
+ |dentifier la phakomatose avec ses manifestations ophtalmiques et systémiques

Reconnaitre la neurofibromatose et ses implications ophtalmologiques
Evaluer les manifestations ophtalmologiques des tumeurs du SNC chez l'enfant
Identifier les manifestations oculaires des leucémies et des neuroblastomes chez I'enfant

Intégrer I'approche ophtalmologique dans la prise en charge multidisciplinaire
de ces troubles

+ Comprendre la pathologie mitochondriale et son impact sur la fonction visuelle
+ Identifier les troubles neurométaboliques avec des manifestations ophtalmologiques
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+ Evaluer les conséquences ophtalmologiques des troubles intra-utérins
et des infections périnatales

+ Reconnaitre les pathologies systémiques, telles que I'albinisme et le syndrome de Marfan,
avec des manifestations ophtalmologiques

+ |dentifier les signes de maltraitance des enfants et leur relation avec les lésions oculaires
Module 10. Gestion Pratique des Situations Spéciales en Ophtalmologie Pédiatrique

+ |dentifier les cas d'arthrite juvénile idiopathique (AJl) présentant des manifestations
ophtalmologiques

+ Evaluer les cas d'épiphora persistant chez les enfants aprés sondage du canal lacrymal

*

Etablir des critéres pour le traitement et le suivi des patients atteints de RDP

*

Evaluer les cas d'effacement papillaire chez les enfants et leur relation avec
les conditions médicales

+ |dentifier les causes de I'anisocorie chez 'enfant et procéder a des évaluations précises
+ Reconnaitre la paleur papillaire chez 'enfant et sa pertinence clinique

+ |dentifier et différencier les types de mouvements oculaires anormaux
dans la population pédiatrique

Accédez a une formation de niveau
international depuis le confort de votre
domicile, avec des supports actualisés
et un contenu interactif"
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Compeétences

Le Mastere Spécialisé en Ophtalmologie Pédiatrique permettra au spécialiste d'acquérir
un large éventail de compétences cruciales dans le domaine de l'ophtalmologie
pédiatrique. En plus de développer une compréhension actualisée de I'anatomie et de la
physiologie oculaires spécifiques aux enfants, ils perfectionneront leurs compétences
en matiere de diagnostic précis des affections ophtalmologiques pédiatriques, en se
familiarisant avec les options de traitement les plus avancées. 'laccent sera également
mis sur une communication efficace avec les patients pédiatriques et leurs familles,
en tenant compte des aspects psychosociaux et d'une approche pratique basée sur
I'expérience des meilleurs spécialistes en la matiere.
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Vous approfondirez lanatomie et la physiologie
spécifiques des yeux des enfants en vous basant
sur les postulats scientifiques les plus récents
en la matiere”
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*

*

Compétences générales

Explorer la croissance anatomique et fonctionnelle des composants du systéme visuel
dans I'enfance

Permettre aux professionnels d'effectuer un dépistage détaillé des capacités visuelles
et motrices des enfants, y compris la détection précoce de problemes éventuels
Fournir les outils nécessaires pour évaluer et prendre en charge les troubles de la
réfraction, les anomalies de I'accommodation, l'amblyopie, la leucocorie, la cataracte
congénitale et d'autres affections ophtalmologiques pédiatriques

Développer des compétences pour le diagnostic et la prise en charge des troubles du
strabisme chez les enfants, y compris l'endotropie, I'exotropie et le strabisme vertical,
ainsi que la paralysie oculomotrice et les complications chirurgicales

Préparer les professionnels a faire face a des situations spéciales et difficiles en
ophtalmologie pédiatrique, notamment les enfants souffrant de basse vision,

de paralysie cérébrale infantile, du syndrome de prématurité et de troubles du
développement visuel tels que la dyslexie

Il examine les dernieres données
scientifiques relatives a l'identification
précoce des problemes visuels et du
strabisme chez les enfants”




Compétences spécifiques

+ Effectuer une évaluation clinique précise des mouvements oculaires
et de l'alignement oculaire

+ Connaitre et appliquer les tests électrophysiologiques et autres outils de diagnostic
en ophtalmologie pédiatrique
+ |dentifier et corriger I'amétropie chez les patients pédiatriques

+ Mettre en ceuvre des thérapies efficaces pour améliorer la vision des patients
atteints d'amblyopie

+ Effectuer une évaluation complete et un diagnostic différentiel
des cas de leucocorie pédiatrique

+ Diagnostic précoce et prise en charge initiale des cataractes congénitales

+ Traitement thérapeutique des tumeurs orbitaires dans la population pédiatrique

+ Effectuer une évaluation complete des patients atteints de glaucome pédiatrique

+ Effectuer I'évaluation et le traitement de I'uvéite intermédiaire chez les patients pédiatriques

+ Appliquer des traitements et des stratégies pour améliorer la qualité de vie des patients
pédiatriques atteints d'aniridie

+ Prendre en charge chirurgicalement les cas de rop avanceés et les complications

+ Aborder le conseil génétique et le soutien aux familles dont les enfants sont atteints
de troubles héréditaires

+ Appliquer des traitements ciblés dans les cas danomalies vasculaires rétiniennes

+ Réaliser des interventions chirurgicales pour corriger le décollement de la rétine
dans la population pédiatrique

+ Etablir des plans de gestion appropriés pour 'exotropie dans la population infantile
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Evaluer et traiter les troubles de la désinervance cranienne chez les enfants

Développer les compétences en matiere de planification et de réalisation d'interventions
chirurgicales sur le strabisme chez les patients pédiatriques

Effectuer une évaluation et un diagnostic précis des cas de nystagmus pédiatrique
Evaluer et prendre en charge les cas d'atrophie optique pédiatrique

Traiter thérapeutiquement la névrite optique chez les patients pédiatriques
Effectuer une évaluation et un diagnostic précis de I'ICV chez les enfants

Mettre en ceuvre des plans d'intervention pour stimuler le développement visuel chez
les enfants avec un retard de maturation

Collaborer avec des équipes multidisciplinaires pour la prise en charge intégrée
des patients atteints d'infirmité motrice cérébrale infantile

Etablir des plans de gestion interdisciplinaires pour les patients atteints de phakomatose

Effectuer des interventions ophtalmologiques d'urgence dans des situations
de traumatisme

Collaborer avec les professionnels de la santé et des services sociaux a la protection
et a la prise en charge des enfants maltraités

Reconnaitre et traiter la conjonctivite néonatale, en tenant compte des causes infectieuses
et non infectieuses

Collaborer avec les rhumatologues et d'autres spécialistes dans la prise en charge globale
des enfants atteints d'AJI

Dépistage de la rétinopathie du prématuré (RDP) chez les enfants prématurés

Effectuer le dépistage et le suivi des patients présentant une paleur papillaire



04
Direction de la formation

TECH est a la pointe de I'€ducation, offrant un niveau d'excellence académique inégalé.
Dans ce contexte, les spécialistes auront acces a un large éventail de ressources créées
par un personnel enseignant hautement spécialisé en ophtalmologie pédiatrique. La
richesse de leur expérience et leur connaissance approfondie du domaine enrichissent
tout le matériel fourni, en adhérant a la pratique clinique la plus exigeante.
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Mettez a jour vos connaissances avec le
meilleur personnel enseignant, largement
spécialisé dans tous les domaines couverts
par 'Ophtalmologie Pédiatrique”
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Direction

Dr Sanchez Monroy, Jorge

+ Coresponsable d'Ophtalmologie Pédiatrique a 'Hopital Quirdnsalud de Saragosse
Spécialiste en Ophtalmologie a 'Hopital Universitaire Miguel Servet de Saragosse
Master en Ophtalmologie Clinique a la UCJC
Dipléme en Médecine de I'Université de Zaragoza
Expert en Neuro-ophtalmologie Pédiatrique et Strabisme

Expert en Ophtalmologie et Sciences de la Vision

Professeurs

Dr Romero Sanz, Maria Dr Gonzalez Viejo, Inmaculada
+ Coresponsable de I'Ophtalmologie infantile a I'Hopital Quirénsalud de Saragosse + Spécialiste en Ophtalmologie Pédiatrique a I'hopital Universitaire Miguel
+ Spécialiste en ophtalmologie a I'hopital universitaire Miguel Servet de Saragosse Servet de Saragosse
+ Master en Ophtalmologie clinique & I'Université CEU Cardenal Herrera + Médecin Specialiste du secteur d'Ophtalmologie

*

+ Master en Médecine Clinique & 'Université Camilo José Cela Membre de la Société Espagnole d'Ophtalmologie

*

+ Dipléme en Médecine et Chirurgie de la Faculté de Médecine de 'Université de Saragosse Membre de la Société Espagnole de Strabologie
+ Expert en Chirurgie Ophtalmique I'Université CEU Cardenal Herrera + Chargée de cours pour le Master en Ophtalmologie a la CEU Cardenal Herrera
+ Expert en Pathologies et Traitement Oculaire & I'Université CEU Cardenal Herrera + Diplome en Medecine et Chirurgie de [Universite de Zaragoza

+ Expert en Uvéite et Rétine de I'Université CEU Cardenal Herrera
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Dr Prieto Calvo, Esther Dr Noval Martin, Susana
+ Spécialiste en Ophtalmologie Pédiatrique a I'hopital Universitaire Miguel + Cheffe de Service de Ophtalmologie Pédiatrique I'Hopital La Paz
Servet de Saragosse + Prix de Doctorat de la Fondation Lopez Sanchez de Académie Royale de Médecine
+ Chercheur dans le Projet d'Incitation a I'lnnovation Pédagogique de 'UZ + Doctorat en Médecine de 'Université d'Alcald de Henares
+ Chercheur du Réseau Thématique de Recherche Coopérative en Santé + Master en Neuroimmunologie par Université Autonome de Barcelone
+ Spécialiste en Ophtalmologie + Licence en Médecine & 'Université Autonome de Madrid

+ Doctorat de I'Université de Saragosse .
g Dr D’anna Mardero, Oriana

* Diplomée en Médecine + Médecin Assistante dans I'Unité de Rétine Pédiatrique de I'Hopital Universitaire

+ Membre de la Société Espagnole d'Ophtalmologie Pédiatrique de La Paz, Madrid
Dr Pueyo Royo, Victoria + Spécialiste des Hopitaux du Systeme de Santé Publique
+ Spécialiste en Ophtalmologie Pédiatrique a I'Hopital Universitaire Miguel + Docteur en Ophtalmologie
Servet de Saragosse + Licence en Médecine et Chirurgie de UCLA

+ Membre du Réseau pour la Santé et le Développement de la Mére et de 'Enfant
P PP Dr Pinilla, Juan

» Professeur dOptique et dOptometrie a [Université de Saragosse + Médecin Adjoint de I'Unité d'Ophtalmologie Pédiatrique de I'Hopital Universitaire

+ Dipléme en Ophtalmologie Pédiatrique de Miguel Servet
Dr Narvaez Palazén, Carlos + Spécialiste en Ophtalmologie Pédiatrique a Hopital Universitaire Miguel Servet
+ Médecin Assistant Ophtalmologie Infantile de Saragosse
+ Spécialiste en Ophtalmologie & I'Hépital Clinique San Carlos + Docteur en Médecine et Chirurgie de I'Université de Saragosse
+ Docteur en Ophtalmologie + Master en Initiation a la Recherche en Médecine
+ Master en Intégration et Résolution de Cas Cliniques de 'Université d'Alcala * Licence en Médecine de I'Université de Saragosse

+ Master en Gestion clinique, Direction Médicale et des Soins de Santé de I'Université
CEU San Pablo



tecn 24|Direction de la formation

Dr Sanz Pozo, Claudia

*

*

>

*

*

*

*

*

Médecin Adjointe en Ophtalmologie a I'Hopital Quironsalud de Saragosse

Spécialiste en Ophtalmologie a 'Hopital Quirénsalud de Saragosse

Master en Ophtalmologie Clinique a 'Université Cardenal Herrera

Licence en Médecine et Chirurgie de la Faculté de Médecine de I'Université de Saragosse
Expert en Rétine et de 'Uvéite a I'Université Cardenal Herrera

Expert en Chirurgie Ophtalmologique I'Université Cardenal Herrera

Expert en Glaucome et Pathologie Oculaire Pédiatrique a I'Université Cardenal Herrera

Expert en Pathologies Oculaires et Traitement a I'Université Cardenal Herrera

Dr Arias Del Peso, Borja

*

*

*

*

Médecin Assistant en Ophtalmologie

Chercheur Clinique

Docteur en Ophtalmologie

Master en Diagnostic par imagerie de la Pathologie Rétinienne
Master en Initiation a la Recherche en Médecine

Diplébme en Médecine

Dr Munuera Rufas, Inés

*

*

*

Médecin Assistant en Ophtalmologie

Chercheur dans le Projet FIS de l'Institut de Recherche Sanitaire d/Aragdn (ISSA)
Docteur en Ophtalmologie

Master en Médecine Clinique, Université Camilo José Cela

Master en Ophtalmologie a I'Université Cardenal Herrera

Diplébme de Médecine

Expert Universitaire en Chirurgie Ophtalmique, Glaucome et Pathologie Oculaire
Pédiatrique, Pathologies et Traitements Oculaires et Uvéite et Rétine, Université
Cardenal Herrera

Membre du Groupe de Recherche et d'Innovation en Ophtalmologie Miguel Servet (GIMSO)

Une expérience de formation
unique, clé et décisive pour stimuler
votre développement professionnel”



Direction de la formation | 25 tech




05
Structure et contenu

Le contenu et le programme du programme se distinguent par la qualité
exceptionnelle du matériel pédagogique et I'abondante variété des ressources P
multimédias fournies. Chaque ressource a été soigneusement congue et développée
par une équipe de spécialistes tres compétents, dont la vaste expérience dans le

domaine garantit une perspective riche et actualisée. Les participants bénéficieront
d'un large éventail de ressources, allant des lectures et des vidéos aux études de

cas interactives, qui enrichiront leur compréhension et leurs connaissances dans le
domaine a un degré sans précédent. Cette combinaison de matériel de haute qualité
et d'expertise spécialisée garantit une expérience d'apprentissage de premier ordre

pour tous les étudiants.

" .-
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—— .
—
- i
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Profitez d'une expérience de remise a
niveau de premiére classe, soutenue par
du matériel de haute qualite et [expérience
dexperts en Ophtalmologie Pediatrique”
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Module 1. Bases du Développement de la Vision

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

Embryologie et génétique oculaires
1.1.1.  Période embryonnaire

1.1.2.  Développement du nerf optique, de la rétine, du vitré, de la vascularisation
rétinienne et choroidienne

1.1.3.  Développement du cristallin et du pole antérieur

1.1.4. Développement des paupiéres et du canal lacrymal
1.1.5.  Développement de l'orbite et de la musculature extra-oculaire
La croissance du systeme visuel

1.2.1.  Développement des parametres fonctionnels

1.2.2.  Développement anatomique de I'ceil

1.2.3.  Conclusion

Anatomie et physiologie de la perception sensorielle

1.3.1.  Anatomie et physiologie de la rétine

1.3.2.  Voie visuelle classique et voies extragéniques

1.3.3.  Le cortex visuel Maturation du cortex dans la petite enfance
Binocularité et processus associés

1.41. Aspects monoculaires de la perception sensorielle
1.4.2.  Aspects binoculaires de la perception sensorielle
1.4.3. Adaptations sensorielles aux stimuli visuels anormaux
1.4.5. Base anatomophysiologique de I'amblyopie

Anatomie et physiologie de la motilité oculaire

1.5.1.  Muscles extra-oculaires

1.5.2.  Nerfs moteurs craniens

1.5.3.  Ductions et versions. Lois de Sherrington et de Hering
1.54. Fixation, mouvements saccadés et de poursuite lente
1.5.5.  Vergences et réflexes oculaires

1.5.6.  Moatilité oculaire intrinseque

Exploration de l'espace sensoriel

1.6.1.  Acuité visuelle

1.6.2.  Fusion

1.6.3. Stéréopsis

1.6.4.  Etude du champ visuel & I'dge pédiatrique

1.7.

1.8.

1.9.

1.10.

Examen de l'aire motrice et de la déviation oculaire

1.7.1.  Lesductions et les versions

1.7.2.  Convergence

1.7.3.  Vergences fusionnelles

1.7.4.  Hirschberg et Krimsky

1.7.5.  Cover test et ses variantes, test d'adaptation biprismatique et prismatique
1.7.6.  Etude de la cyclodéviation

1.7.7.  Synoptophore, écrans de Hess et vidéo-oculographie
Electrophysiologie oculaire et autres tests

1.8.1.  Concepts de base de la bioélectricité

1.8.2.  Formes d'ondes de I'électrorétinogramme flash diffus

1.8.3.  Electrorétinogramme multifocal et électrorétinogramme standard
1.8.4. Potentiels visuels évoqués

1.8.5.  Electro-oculogramme

1.8.6.  Electromyographie des muscles extraoculaires

Pharmacologie oculaire pédiatrique

1.9.1.  Considérations particulieres sur le métabolisme et la pharmacologie
dans l'enfance

1.9.2.  Pharmacologie oculaire pédiatrique: groupes de médicaments

1.9.3. Autres voies d'administration

Le Screening visuel chez l'enfant

1.10.7. Importance et objectifs du Screening visuel

1.10.2. Méthodes et outils de Screening des troubles visuels chez I'enfant

1.10.3. Mise en ceuvre et organisation d'un programme de Screening des troubles visuels
1.10.4. Evaluation de l'efficacité du programme de Screening des troubles visuels

Module 2. Réfraction, Amblyopie et Cataracte Congénitale
2.1,

Principes fondamentaux de I'Optique et de la Réfraction |

2.1.1.  Lalumiére et les lois de la réfraction

2.1.2.  Eléments optiques de I'ceil

2.1.3.  Concepts de base de 'accommodation

2.1.4. Aberrations optiques, dispersion et diffraction. Polarisation
2.1.5.  Concepts de base de I'amétropie



2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

Principes fondamentaux de |'Optique et de la Réfraction |l

2.2.1. Réfraction objective et subjective

2.2.2.  Thérapie de la vision: grandes lignes

2.2.3.  Contactologie pédiatrique: aphakie, contréle de la myopie et ortho-K

2.2.4.  Nouvelles technologies et avancées en matiere de correction
réfractive pédiatrique

Prise en charge de 'Amétropie

2.3.1.  Lamyopie chez l'enfant

2.3.2.  Hypermétropie chez l'enfant

2.3.3. lastigmatisme dans la population pédiatrique

2.3.4.  Approches contemporaines de la gestion des erreurs de réfraction

Troubles de 'accommodation

2.41. Leroble de l'accommodation dans la vision du nourrisson

2.4.2.  Evaluation et diagnostic de linsuffisance d'accommodation

2.4.3.  Lexces de convergence et son impact sur la vision

2.4.4.  Cascliniques et défis dans le traitement des troubles de I'accommodation

Amblyopie

2.5.1.  Définition et diagnostic de l'amblyopie

2.52.  Facteurs de risque et causes de amblyopie chez I'enfant

2.5.3.  Evaluation de I'acuité visuelle dans I'amblyopie

2.54.  Amblyopie et maladies de la Vision

Amblyopie: traitement

2.6.1.  Thérapie occlusive et pénalisation

2.6.2.  Thérapie par occlusion inversée et atropine

2.6.3. Traitement de I'amblyopie chez I'adulte

2.6.4.  Suivi et résultats a long terme du traitement de I'amblyopie

Leucocorie

2.7.1.  Définition et caractéristiques de la leucocorie

2.7.2.  Causes de la leucocorie chez l'enfant

2.7.3. Diagnostic et évaluation ophtalmologiques

2.7.4.  Rétinoblastome: diagnostic et traitement

2.7.5.  Approche multidisciplinaire en cas de leucocorie

2.7.6.  Autres pathologies associées a la leucocorie

2.8.

2.9.

2.10.
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Cataracte Congénitale |

2.8.1. Diagnostic et classification de la cataracte congénitale

2.8.2.  Traitement médical et chirurgical des cataractes pédiatriques

2.8.3.  Complications et suivi des cataractes congénitales

2.8.4. Casclinigues et considérations particulieres

Cataracte Congénitale Il

29.1.  Anomalies congénitales associées a la cataracte

2.9.2.  Prise en charge de la cataracte chez les prématurés

2.9.3. Cataractes traumatiques chez l'enfant

2.9.4.  Innovations dans la chirurgie pédiatrique de la cataracte

Cataracte Congénitale Il

2.10.1. Développement visuel chez les enfants atteints de cataracte congénitale
2.10.2. Reéhabilitation visuelle chez les patients atteints de cataracte

2.10.3. Recherche et progrés dans le traitement de la cataracte pédiatrique
2.10.4. Succes et pronostic dans la prise en charge des cataractes congénitales

Module 3. Pathologie du Segment Antérieur |

3.1.

3.2.

3.3.

Pathologie palpébrale |

3.1.1.  Infections des paupiéres

3.1.2.  Malformations palpébrales

3.1.3.  Traumatisme palpébral

3.1.4.  Traitements conservateurs

Pathologie palpébrale Il. Le ptosis congénital

3.2.1. Diagnostic et classification du ptosis congénital

3.2.2. Evaluation du muscle levator pectoris

3.2.3.  Traitement chirurgical du ptosis chez I'enfant

3.2.4. Résultats a long terme du ptosis congénital

Pathologie orbitaire

3.3.1.  Evaluation clinique et par imagerie de la pathologie orbitaire
3.3.2.  Linflammation de l'orbite chez l'enfant

3.3.3.  Lésions vasculaires et malformatives de l'orbite

3.3.4.  Traumatismes de l'orbite dans la population pédiatrique
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3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

3.10.

Pathologie orbitaire . Tumeurs

3.4.1.  Tumeurs Orbitaires bénignes chez l'enfant

3.4.2.  Tumeurs malignes de l'orbite pédiatrique

3.4.3.  Approche multidisciplinaire des tumeurs de l'orbite

3.4.4. Cascliniques et études de cas

Obstruction lacrymale congénitale et autres pathologies lacrymales
3.5.1. Diagnostic de l'obstruction lacrymale chez les nourrissons et les enfants
3.52.  Traitements médicaux et chirurgicaux

3.5.3.  Pathologie lacrymale non obstructive dans l'enfance

3.5.4.  Prise en charge de la dacryocystite et d'autres problemes lacrymaux
Pathologie conjonctivale |. Pathologie infectieuse

3.6.1.  Conjonctivite bactérienne chez I'enfant

3.6.2.  Conjonctivite virale dans la population pédiatrique

3.6.3.  Conjonctivite fongique et parasitaire de l'enfant

3.6.4. Traitement et prévention de la conjonctivite infectieuse
Pathologie conjonctivale Il. Inflammatoire

3.7.1.  Conjonctivite allergique chez l'enfant

3.7.2.  Conjonctivite associée a des maladies systémiques

3.7.3.  Conjonctivite papillaire géante

3.7.4. Stratégies de prise en charge de la conjonctivite inflammatoire
Troubles du développement du segment antérieur |

3.8.1.  Embryologie et développement normal du segment antérieur
3.82.  Malformations congénitales du segment antérieur

3.8.3.  Evaluation clinique et diagnostic différentiel

3.8.4. Traitement des anomalies congénitales du segment antérieur
Troubles du développement du segment antérieur ||

3.9.1.  Anomalies du cristallin et de la capsule

3.9.2.  Anomalies de [iris et de la pupille

3.9.3. Troubles de la chambre antérieure et de l'angle irido-cornéen
3.9.4.  Approche chirurgicale des anomalies du segment antérieur
Pathologie cornéenne et ectatique pédiatrique

3.10.1. Evaluation de la surface cornéenne chez I'enfant

3.10.2. Infections cornéennes dans la population pédiatrique

3.10.3. Ectasies cornéennes chez l'enfant

3.10.4. Traitements médicaux et chirurgicaux en pathologie cornéenne pédiatrique




Structure et contenu | 31 tech

Module 4. Pathologie du Segment Antérieur Il

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

Evaluation du patient pédiatrique atteint de glaucome

41.1.  Evaluation clinique du glaucome pédiatrique

4.1.2.  Tests diagnostiques dans le glaucome pédiatrique

4.1.3.  Facteurs de risque du glaucome pédiatrique

4.14. Cas clinique de glaucome pédiatrique

Glaucome congénital primaire

4.21. Diagnostic et classification du glaucome congénital primaire

4.2.2.  Prise en charge médicale et chirurgicale du glaucome pédiatrique
4.2.3.  Trabéculotomie et autres techniques chirurgicales dans le glaucome pédiatrique
424 Résultats a long terme du glaucome congénital

Le glaucome juvénile

4.3.1. Caractéristiques et diagnostic du glaucome juvénile

43.2. Traitements du glaucome juvénile

4.3.3. Stratégies de suivi des jeunes patients atteints de glaucome

4.3.4.  Glaucome juvénile secondaire et autres pathologies

Autres glaucomes: glaucome aphaque et glaucome associé a d'autres pathologies
4.41.  Leglaucome aphaque chez l'enfant: causes et prise en charge

442 Glaucomes secondaires a des maladies oculaires pédiatriques

4.4.3. Evaluation et traitement des glaucomes secondaires

4.4.4.  Etudes de cas de glaucomes associés a d'autres pathologies
Traitement et suivi du glaucome pédiatrique

4.51. Traitements médicaux et pharmacologiques du glaucome pédiatrique
4.52.  Chirurgie pédiatrique du glaucome: techniques et résultats

4.53.  Suivia long terme et gestion des complications du glaucome

4.54.  Approche globale du patient pédiatrique atteint de glaucome

Uvéite pédiatrique Il. Examen et diagnostic

46.1.  Evaluation ophtalmologique de l'uvéite pédiatrique

4.6.2. Diagnostic différentiel et tests diagnostiques dans l'uvéite pédiatrique
4.6.3. Importance de I'anamnése dans l'uvéite pédiatrique

4.6.4. Prise en charge des cas cliniques d'uvéite pédiatrique
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4.7.

4.8.

4.9.

4.10.

Uvéite pédiatrique Il. Uvéite antérieure
4.7.1.  Caractéristiques et diagnostic de I'uvéite antérieure chez I'enfant

4.7.2.  Traitement médical et prise en charge de l'inflammation antérieure
dans l'uvéite pédiatrique

4.7.3. Uvéite antérieure associée aux maladies systémiques de l'enfance
4.7.4.  Suivi de l'uvéite antérieure pédiatrique

Uvéite pédiatrique lll. Uvéite intermédiaire

48.1. Evaluation clinique et diagnostic de I'uvéite intermédiaire chez l'enfant
4.8.2. Traitement et controle de l'inflammation dans l'uvéite intermédiaire pédiatrique
4.8.3. Complications et gestion des cas d'uvéite intermédiaire

4.8.4.  Approche multidisciplinaire de I'uvéite intermeédiaire pédiatrique
Uvéite pédiatrique IV. Uvéite postérieure

49.1. Luvéite postérieure chez I'enfant: causes et diagnostic

492. Thérapies et traitements de l'uvéite postérieure pédiatrique

4.9.3.  Suivialong terme et pronostic de l'uvéite postérieure

49.4. Cascliniques et études de cas dans l'uvéite postérieure pédiatrique
Aniridie

4.10.1. Caractéristiques cliniques et diagnostic de I'aniridie

4.10.2. Approche multidisciplinaire des patients atteints d'aniridie

410.3. Traitement et suivi de I'aniridie pédiatrique

4.10.4. Résultats visuels et gestion des complications dans l'aniridie

Module 5. Rétine Pédiatrique

5.1.

5.2.

Rétinoblastome

5.1.1. Epidémiologie et facteurs de risque

5.1.2. Diagnostic et classification du rétinoblastome

51.3.  Meéthodes de traitement: énucléation et conservation de I'ceil

51.4. Résultats et suivi du rétinoblastome

Rétinoblastome: traitement

521. Traitements avancés du rétinoblastome

5.2.2.  Complications et gestion des effets secondaires

52.3.  Survie et qualité de vie chez les patients atteints de rétinoblastome
52.4. Cas cliniques et études de cas du rétinoblastome

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

Rétinopathie du prématuré

5.3.1.  Physiopathologie de la rétinopathie du prématuré

53.2. Stades de la RDP

5.3.3. Evaluation et diagnostic de la RDP

5.3.4. Résultats along terme de la RDP

Rétinopathie du prématuré: traitement et suivi

54.1.  Options de prise en charge thérapeutique de la rétinopathie du prématuré
5.4.2.  Soins et suivi a long terme des patients atteints de RDP

54.3. Stratégies de prévention et de prise en charge de la RDP

5.4.4. Cas cliniques et expériences en matiere de RDP

Troubles rétiniens héréditaires |

55.1.  Rétinite pigmentaire: diagnostic et classification

5.5.2.  Approche génétique des maladies rétiniennes héréditaires

5.5.3.  Thérapies et traitements de la rétinite pigmentaire

5.5.4. Recherche et progres en Pathologie Vasculaire

Troubles rétiniens héréditaires Il

5.6.1.  Dystrophies du cone et du batonnet: diagnostic et prise en charge
5.6.2.  Atrophie de I'épithélium pigmentaire rétinien (AERP)

5.6.3.  Thérapies et traitements des dystrophies rétiniennes héréditaires
5.6.4.  Approche globale des patients atteints de troubles rétiniens héréditaires
Troubles rétiniens héréditaires Il

5.7.1.  Choroidérémie: diagnostic et approche thérapeutique

5.7.2.  Syndrome d'Usher et autres maladies rares

5.7.3.  Qualité de vie et soutien psychologique chez les patients atteints de maladies
rétiniennes héréditaires

57.4. Cas cliniques et avancées de la recherche

Anomalies vasculaires de la rétine

5.8.1. Hémangiomes rétiniens et télangiectasies

5.8.2.  Malformations vasculaires rétiniennes

5.8.3. Diagnostic et traitement des anomalies vasculaires

5.8.4. Résultat visuel et pronostic chez les patients atteints d'anomalies vasculaires



59.

5.10.

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

Troubles acquis

59.1.
59.2.
5.93.
5.9.4.

Traumatismes oculaires chez I'enfant

Inflammation et infection de la rétine chez I'enfant
Dégénérescence maculaire liée a I'age en pédiatrie
Autres pathologies rétiniennes acquises chez I'enfant

Décollement de la rétine en pédiatrie

510.1. Causes et facteurs de risque du décollement de la rétine en pédiatrie

5.10.2. Evaluation clinique et diagnostic

510.3. Traitements médicaux et chirurgicaux du décollement de la rétine
5.10.4. Résultats et suivi des patients pédiatriques atteints de décollement de la rétine

Module 6. Strabisme de I'Enfant

Introduction au strabisme

6.1.1.  Définitions et concepts de base strabisme

6.1.2.  Importance du strabisme dans l'enfance

6.1.3.  Evaluation initiale des patients atteints de strabisme
6.1.4.  Approche multidisciplinaire du strabisme pédiatrique
Endotropies

6.2.1.  Classification et types d'endotropies

6.2.2. Etiologie et facteurs de risque

6.2.3.  Diagnostic et examen en cas d'endotropie

6.2.4.  Traitements médicaux et chirurgicaux de l'endotropie
Exotropie

6.3.1.  Caractéristiques et classification de I'exotropie

6.3.2.  Diagnostic et évaluation des exotropies

6.3.3.  Prise en charge thérapeutique de I'exotropie

6.3.4. Résultats visuels et fonctionnels de l'exotropie
Strabisme vertical

6.4.1. Types et classification du strabisme vertical

6.4.2. Evaluation et diagnostic du strabisme vertical

6.4.3.  Traitements du strabisme vertical

6.4.4.  Approche en cas de strabisme complexe

6.5.

6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.
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Schémas alphabétiques

6.5.1. Schémas alphabétiques du strabisme: A, V, X, Y, entre autres

6.5.2. Interprétation et diagnostic des motifs alphabétiques

6.5.3.  Traitements spécifiques pour les motifs alphabétiques

6.5.4. Cas cliniques et exemples de motifs alphabétiques

Troubles désinervatifs congénitaux craniens

6.6.1.  Parésie oculomotrice et palsies oculomotrices dans la petite enfance
6.6.2.  Diagnostic différentiel dans les troubles connexionnistes

6.6.3.  Prise en charge thérapeutique et rééducation dans les troubles désinervatifs
6.6.4.  Suivi et résultats chez les patients atteints de troubles désinervants
Paralysie oculomotrice

6.7.1.  Paralysies du troisieme nerf cranien: évaluation et traitement

6.7.2.  Paralysie du quatriéme nerf cranien: diagnostic et approche thérapeutique
6.7.3.  Paralysie du sixieme nerf cranien: prise en charge et résultats

6.7.4.  Complications et séquelles de la paralysie oculomotrice

Traitement non chirurgical du strabisme

6.8.1.  Thérapie d'occlusion dans le strabisme

6.8.2.  Thérapie par les prismes et exercices visuels

6.8.3.  Thérapie orthoptique et stimulation visuelle

6.8.4. Indications et résultats des traitements non chirurgicaux

Traitement chirurgical

6.9.1.  Chirurgie du strabisme: techniques et procédures

6.9.2.  Planification préopératoire de la chirurgie du strabisme

6.9.3.  Complications peropératoires et postopératoires

6.9.4. Résultats et suivi de la chirurgie du strabisme

Complications de la chirurgie du strabisme

6.10.1. Complications courantes de la chirurgie du strabisme

6.10.2. Gestion des complications peropératoires

6.10.3. Complications a long terme et leur prise en charge

6.10.4. Stratégies de prévention des complications de la chirurgie du strabisme
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Module 7. Neuro-ophtalmologie Pédiatrique 7.7.  Névrite optique pédiatrigue
7.7.1.  Névrite optique chez I'enfant: étiologie et caractéristiques
7.7.2. Diagnostic et évaluation de la névrite optique pédiatrique
7.7.3.  Thérapies et traitement de la névrite optique pédiatrique
7.7.4.  Pronostic et suivi de la névrite optique
7.8.  Pseudo-cedeme papillaire. Drusen du nerf optique
7.8.1.  Pseudo-cedeme papillaire chez I'enfant
7.8.2.  Drusen du nerf optique: diagnostic et classification
7.8.3.  Prise en charge et suivi en cas de pseudo-cedeme papillaire et de drusen

7.1.  Nystagmus |
7.1.1.  Définition et classification du nystagmus
7.1.2.  Etiologie et diagnostic du nystagmus

7.1.3.  Nystagmus congénital: caractéristiques et diagnostic
7.1.4. Nystagmus acquis dans l'enfance

7.2. Nystagmus I
7.2.1.  Approche thérapeutique et prise en charge du nystagmus

7.2.2. Etudes de cas et exemples de nystagmus 7.8.4. Cas cliniques et exemples de pseudo-cedéme papillaire
7.2.3.  Thérapies et traitements avancés du nystagmus 79.  (Edéme papillaire, hypertension intracranienne
7.2.4. Résultats visuels et pronostic du nystagmus infantile 79.1. (Edeme papillaire chez l'enfant: causes et diagnostic
7.3.  Troubles de la motilité supranucléaire et internucléaire 792, Lhypertension intracranienne chez l'enfant
7.3.1. Troubles supranucléaires de la motilité oculaire 793. Traitement et prise en charge de lcedéme papillaire
7.3.2. Troubles de la motilité oculaire internucléaire et de I'hypertension intracranienne
7.3.3. Evaluation et diagnostic des troubles supranucléaires et internucléaires 7.9.4. Résultats visuels et suivi des patients atteints de ces affections
7.3.4.  Prise en charge et traitement des troubles de la motilité oculaire 7.10. Anomalies Pupillaires
7.4.  Anomalies congénitales du nerf optique 7.10.1. Anomalies pupillaires chez I'enfant
7.4.1.  Anomalies structurelles du nerf optique 7.10.2. Diagnostic et évaluation des anomalies pupillaires
7.4.2.  Diagnostic et classification des anomalies congénitales 7.10.3  Traitement et prise en charge des anomalies pupillaires

7.4.3.  Implications visuelles et résultats chez les patients présentant des anomalies
du nerf optique

7.4.4.  Cas cliniques et exemples d'anomalies congénitales Module 8. Aspects Fonctionnels de la Vision ou Autres Troubles Associés
7.5.  Neuropathies Optique Héréditaires

7.5.1.  Neuropathie optique héréditaire de Leber (LHON)

7.5.2.  Autres neuropathies optiques héréditaires

7.5.3. Etudes génétiques et diagnostic des neuropathies optiques

7.5.4.  Thérapies et traitements des neuropathies optiques héréditaires
7.6.  Atrophie Optique chez I'Enfant

7.6.1. Causes et facteurs de risque de I'atrophie optique de l'enfant

7.6.2.  Evaluation et diagnostic de l'atrophie optique chez l'enfant

7.6.3.  Prise en charge et traitement de l'atrophie optique infantile

7.6.4. Reésultats visuels et suivi dans 'atrophie optique pédiatrique

7.10.4. Cas cliniques et exemples d'anomalies pupillaires

8.1.  Enfant malvoyant
8.1.1.  Evaluation et diagnostic de la malvoyance chez l'enfant
8.1.2.  Approche multidisciplinaire des enfants malvoyants
8.1.3.  Aides visuelles et dispositifs d'assistance
8.1.4.  Rééducation et thérapie chez les enfants malvoyants
8.2.  Déficience visuelle cérébrale |
8.2.1.  Caractéristiques et diagnostic de la déficience visuelle cérébrale (DVC)
8.2.2. Etiologie et facteurs de risque de la DVC
8.2.3.  Thérapies et traitements de la DVC
8.2.4. Résultat et pronostic chez les enfants atteints de DVC



8.3.

8.4.

8.5.

8.6.

8.7.

8.8.

Déficience visuelle cérébrale I

8.3.1.  Evaluation fonctionnelle et cognitive de la DVC

8.3.2. Intervention et soutien éducatifs dans la DVC

8.3.3. Cascliniques et exemples de DVC

8.3.4. Recherche et progrés en matiere de déficience visuelle cérébrale
Retard de maturation visuelle

8.4.1.  Evaluation et diagnostic du retard de maturation visuelle

8.4.2.  Intervention précoce et stimulation visuelle

8.4.3.  Approche thérapeutique chez les enfants présentant un retard
de maturation visuelle

8.4.4. Résultats et suivi du retard de maturation visuelle

Syndromes de prématurité

8.5.1. Rétinopathie du prématuré: diagnostic et classification

8.5.2.  Traitement et suivi de la rétinopathie du prématuré

8.5.3.  Complications visuelles chez les prématurés

8.5.4.  Prévention et prise en charge du syndrome de prématurité
Infirmité motrice cérébrale infantile

8.6.1.  Classification et types de paralysie cérébrale infantile (PCI)
8.6.2. Evaluation fonctionnelle et diagnostic de la PCI

8.6.3.  Approche thérapeutique dans la PCI

8.6.4. Thérapies et traitements spécifique de la PCI

Infirmité motrice cérébrale infantile et vision

8.7.1.  Complications et probléemes visuels dans la PClI

8.7.2.  Aspects neuropsychologiques chez les enfants atteints de PClI
8.7.3. Qualité de vie et soutien de la PCI

8.7.4. Cas cliniques et expériences en matiere en PCI

Traiter les problemes courants chez les enfants atteints de déficience visuelle

8.8.1.  Problemes d'apprentissage et de développement chez les enfants atteints
de déficience visuelle

8.8.2.  Communication et aptitudes sociales chez les enfants atteints
de déficience visuelle

8.8.3. Inclusion éducative et sociale des enfants atteints de déficience visuelle
8.8.4.  Stratégies et ressources pour les familles d'enfants déficients visuels

8.9.

8.10.
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Simulation chez I'enfant

8.9.1.  Simulation de la déficience visuelle chez I'enfant

8.9.2.  Avantages et limites de la simulation

8.9.3.  Sensibilisation et empathie a I'égard des enfants atteints de déficience visuelle
8.9.4.  Outils et techniques de simulation

Dyslexie, latéralité croisée et autres troubles

8.10.1. La dyslexie chez I'enfant: diagnostic et approche

8.10.2. Latéralité croisée dans l'enfance

8.10.3. Autres troubles de 'apprentissage et du développement chez 'enfant

8.10.4. Stratégies éducatives et soutien dans le cas de la dyslexie
et des troubles connexes

Module 9. Manifestations Ophtalmologiques d'une Pathologie

Systémique Infantile

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

Phacomatoses

9.1.1.  Phacomatose: définition et classification

9.1.2.  Syndromes et troubles liés a la phacomatose

9.1.3.  Evaluation et diagnostic chez les enfants atteints de phacomatose
9.1.4. Traitements et approche thérapeutique de la phacomatose
Neurofibromatose

9.2.1.  Neurofibromatose de type 1 (NF1): caractéristiques et diagnostic

9.2.2.  Neurofibromatose de type 2 (NF2): évaluation et prise en charge

0.2.3.  Autres formes de neurofibromatose

9.2.4. Cas cliniques et exemples de neurofibromatose chez I'enfant
Pathologie tumorale pédiatrique I. Snc

9.3.1.  Tumeurs cérébrales chez l'enfant: types et classification

9.3.2. Diagnostic et évaluation des tumeurs du systéme nerveux central (SNC)
9.3.3. Traitements et chirurgie des tumeurs cérébrales pédiatriques

9.3.4.  Suivi et pronostic des tumeurs du SNC chez l'enfant

Pathologie tumorale pédiatrique 2: leucémie, neuroblastome

9.4.1.  LalLeucémie chez l'enfant: diagnostic et classification

9.4.2.  Leneuroblastome chez I'enfant: étiologie et caractéristiques

9.4.3. Traitements et thérapies de la leucémie et du neuroblastome pédiatriques
9.4.4. Résultat et pronostic de la leucémie et du neuroblastome infantiles
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9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

Pathologie mitochondriale

9.5.1.  Troubles mitochondriaux chez I'enfant

9.5.2. Diagnostic et évaluation de la pathologie mitochondriale

9.53. Traitements et approche thérapeutique des troubles mitochondriaux
9.5.4. Recherche et progres en matiére de pathologie mitochondriale
Troubles neurométaboliques

9.6.1.  Troubles neurométaboliques chez I'enfant: classification

9.6.2. Evaluation et diagnostic des troubles neurométaboliques

9.6.3. Thérapies et traitements des troubles neurométaboliques pédiatriques
9.6.4. Résultats et suivi des troubles neurométaboliques

Troubles intra-utérins et infection périnatale

9.7.1.  Troubles intra-utérins dans le développement oculaire

0.7.2.  Linfection périnatale et son impact sur la vision

9.7.3. Diagnostic et prise en charge des troubles intra-utérins et de l'infection périnatale
9.7.4. Complications et pronostic en cas de troubles intra-utérins

et d'infection périnatale
Autres pathologies systémiques: albinisme, syndrome de Marfan, etc.

9.8.1. Lalbinisme chez l'enfant: caractéristiques et diagnostic

9.8.2.  Syndrome de Marfan et autres troubles systémiques

9.8.3. Evaluation et soins ophtalmologiques en cas de pathologies systémiques
9.8.4.  Approche multidisciplinaire des patients atteints de pathologies systémiques

Traumatisme oculaire pédiatrique

9.9.1. Types et causes des traumatismes oculaires chez l'enfant
9.9.2. Evaluation et diagnostic des traumatismes oculaires pédiatriques
9.9.3. Traitement et prise en charge des traumatismes oculaires
9.9.4. Résultats et suivi des cas de traumatismes oculaires pédiatriques

Syndrome de I'enfant secoué
9.10.1.
9.10.2.
9.10.3.
9.10.4.

Identification et évaluation du syndrome de I'enfant secoué
Intervention et soutien dans les cas de maltraitance des enfants
Aspects juridiques et éthiques du syndrome de I'enfant maltraité
Cas cliniques et expériences dans le syndrome de I'enfant maltraité

Module 10. Gestion Pratique des Situations Spéciales

en Ophtalmologie Pédiatrique

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

Lenfant qui ne voit pas

10.1.1. Causes de la déficience visuelle chez l'enfant
10.1.2.
10.1.3.
10.1.4.

Antécédents cliniques et évaluation chez I'enfant qui ne voit pas
Diagnostic et prise en charge de la déficience visuelle chez l'enfant

Stratégies de communication et de soutien chez les enfants atteints
de déficience visuelle

Nouveau-né atteint de conjonctivite

10.2.1. Conjonctivite néonatale: causes et diagnostic

10.2.2. Approche thérapeutique chez les nouveau-nés atteints de conjonctivite
10.2.3.
10.2.4. Cas cliniques et exemples de conjonctivite chez le nouveau-né
LAJI: comment la traiter?

10.3.1. Arthrite juvénile idiopathique (AJI): classification et sous-types
10.3.2. Manifestations oculaires de I'AJI

10.3.3. Diagnostic et évaluation de I'AJI oculaire

10.3.4. Traitements et thérapies de 'AJl oculaire

Epiphora malgré le cathétérisme

10.4.1. Epiphora chez I'enfant: causes et évaluation

10.4.2. Sondage nasolacrimal dans I'épiphora pédiatrique

10.4.3. Traitements alternatifs en cas d'épiphora persistant

10.4.4. Résultats et suivi de I'¢piphora malgré le sondage

Strabisme aigu chez l'enfant

10.5.1. Strabisme aigu de I'enfant: causes et diagnostic

10.5.2. Evaluation et approche précoces du strabisme aigu

10.5.3. Traitements et chirurgie du strabisme aigu

10.5.4. Résultat et pronostic du strabisme aigu de l'enfant

RDP: ce que je vois et comment je le traite

10.6.1. Rétinopathie du prématuré (RDP): stades et classification

10.6.2. Diagnostic et évaluation des RDP

10.6.3. Traitement et suivi en RDP

10.6.4. Cas cliniques et exemples de RDP chez le nouveau-né prématurés

Complications et pronostic de la conjonctivite néonatale



10.7.

10.8.

10.9.

10.10.
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Effacement papillaire

10.7.1. Effacement papillaire chez I'enfant: causes et diagnostic

10.7.2. Evaluation ophtalmologique en cas d'effacement papillaire

10.7.3. Traitements et prise en charge de I'effacement papillaire

10.7.4. Résultats et suivi chez les enfants atteints d'effacement papillaire
Approche pratique de l'anisocorie pédiatrique

10.8.1. Lanisocorie chez I'enfant: causes et classification

10.8.2. Evaluation et diagnostic de I'anisocorie pédiatrique

10.8.3. Approche pratique et prise en charge de l'anisocorie chez I'enfant
10.8.4. Cas cliniques et exemples d'anisocorie pédiatrique

Paleur papillaire: approche pratique

10.9.1. La péleur papillaire chez I'enfant: causes et diagnostic

10.9.2. Evaluation et investigations en cas de paleur papillaire

10.9.3. Traitement et suivi chez les enfants atteints de paleur papillaire
10.9.4. Cas cliniques et exemples de paleur papillaire

Mouvements oculaires extrusifs chez 'enfant

10.10.7. Types et caractéristiques des secousses oculaires chez le nourrisson
10.10.2. Diagnostic et évaluation en cas de mouvements oculaires atypiques
10.70.3. Approche thérapeutique et prise en charge des mouvements oculaires inhabituels

10.10.4. Résultats et pronostic chez les enfants présentant des mouvements
oculaires atypiques

Accédez a du matériel pédagogique de
premier ordre, soigneusement congu pour
garantir une compréhension approfondie
et précise de tous les sujets abordeés”
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Methodologie y

Ce programme de formation offre une maniere différente d'apprendre. Notre méthodologie
est développée a travers un mode d'apprentissage cyclique: le Relearning.

Ce systéme d'enseignement s'utilise, notamment, dans les Ecoles de Médecine les plus
prestigieuses du monde. De plus, il a été considéré comme l'une des méthodologies

les plus efficaces par des magazines scientifiques de renom comme par exemple
le New England Journal of Medicine.
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Découvrez le Relearning, un systeme qui laisse
de coté lapprentissage lineaire conventionnel
au profit des systemes denseignement
cycliques: une fagon d'apprendre qui a prouve
son énorme efficacité, notamment dans les
matiéres dont la mémorisation est essentielle”
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A TECH, nous utilisons la méthode des cas

Face a une situation donnée, que doit faire un professionnel? Tout au long du
programme, vous serez confronté a de multiples cas cliniques simulés, basés sur des
patients réels, dans lesquels vous devrez enquéter, établir des hypotheses et finalement
résoudre la situation. Il existe de nombreux faits scientifiques prouvant l'efficacité de
cette méthode. Les spécialistes apprennent mieux, plus rapidement et plus durablement
dans le temps.

Avec TECH, vous ferez l'expérience d'une
meéthode dapprentissage qui révolutionne
les fondements des universités

traditionnelles du monde entier.

Décision

Valeurs opt imale

du patient

Données
cliniques

Données de
Recherche

Selon le Dr Gérvas, le cas clinique est la présentation commentée d'un patient, ou

d'un groupe de patients, qui devient un "cas", un exemple ou un modele illustrant une
composante clinique particuliére, soit en raison de son pouvoir pédagogique, soit en
raison de sa singularité ou de sa rareté. Il est essentiel que le cas soit ancré dans la vie
professionnelle actuelle, en essayant de recréer les conditions réelles de la pratique
professionnelle du médecin.



Saviez-vous que cette méthode a été developpée
en 1912 a Harvard pour les étudiants en Droit?
La méethode des cas consiste a présenter aux
apprenants des situations réelles complexes
pour qu'ils s'entrainent a prendre des décisions
et pour qu'ils soient capables de justifier la
maniere de les réesoudre. En 1924, elle a été
établie comme une méthode denseignement
standard a Harvard"

Lefficacité de la méthode est justifiée par quatre réalisations clés:

1. Les étudiants qui suivent cette méthode parviennent non seulement a
assimiler les concepts, mais aussi a développer leur capacité mentale au
moyen d'exercices pour évaluer des situations réelles et appliquer leurs
connaissances.

2. Lapprentissage est solidement traduit en compétences pratiques ce qui
permet a I'étudiant de mieux s'intégrer dans le monde réel.

3. Grace a l'utilisation de situations issues de la réalité, on obtient une
assimilation plus simple et plus efficace des idées et des concepts.

4. Le sentiment d'efficacité de I'effort fourni devient un stimulus trés important
pour I'étudiant, qui se traduit par un plus grand intérét pour l'apprentissage et
une augmentation du temps consacré a travailler les cours.

— ‘Méthodologie | 4
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Relearning Methodology

TECH renforce I'utilisation de la méthode des cas avec la meilleure
méthodologie d'enseignement 100% en ligne du moment: Relearning.

Cette université est la premiere au monde a combiner des études de cas
clinigues avec un systeme d'apprentissage 100% en ligne basé sur la
répétition, combinant un minimum de 8 éléments différents dans chaque
legon, ce qui constitue une véritable révolution par rapport a la simple étude
et analyse de cas.

Le professionnel apprendra a travers des cas
réels et la résolution de situations complexes
dans des environnements dapprentissage
simulés. Ces simulations sont développées

a laide de logiciels de pointe qui facilitent
l'apprentissage immersif.

learning
from an
expert
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A la pointe de la pédagogie mondiale, la méthode Relearning a réussi a
améliorer le niveau de satisfaction globale des professionnels qui terminent
leurs études, par rapport aux indicateurs de qualité de la meilleure université en
(Columbia University).

Grace a cette méthodologie, nous, formation plus de 250.000 médecins avec
un succes sans précédent dans toutes les spécialités cliniques, quelle que soit
la charge chirurgicale. Notre méthodologie d'enseignement est développée
dans un environnement tres exigeant, avec un corps étudiant universitaire au
profil socio-économique élevé et dont I'age moyen est de 43,5 ans.

Le Relearning vous permettra dapprendre
plus facilement et de maniere plus productive
tout en vous impliquant davantage dans votre

Spéecialisation, en développant un esprit critique,
en defendant des arguments et en contrastant les
opinions: une équation directe vers le succes.

Dans notre programme, l'apprentissage n'est pas un processus linéaire mais il se
déroule en spirale (nous apprenons, désapprenons, oublions et réapprenons). Par
conséquent, ils combinent chacun de ces éléments de maniere concentrique.

Selon les normes internationales les plus élevées, la note globale de notre systeme
d'apprentissage est de 8,01.
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Dans ce programme, vous aurez acces aux meilleurs supports pédagogiques élaborés spécialement pour vous:

Support d'étude

>

Tous les contenus didactiques sont créés par les spécialistes qui enseignent les cours.
lls ont été concgus en exclusivité pour la formation afin que le développement didactique
soit vraiment spécifique et concret.

Ces contenus sont ensuite appliqués au format audiovisuel, pour créer la méthode de
travail TECH online. Tout cela, élaboré avec les dernieres techniques afin d'offrir des
éléments de haute qualité dans chacun des supports qui sont mis a la disposition de
I'apprenant.

Techniques et procédures chirurgicales en vidéo

TECH rapproche les étudiants des derniéres techniques, des dernieres avancées
pédagogiques et de I'avant-garde des techniques médicales actuelles. Tout cela,

a la premiere personne, expliqué et détaillé rigoureusement pour atteindre une
compréhension compléte et une assimilation optimale. Et surtout, vous pouvez les
regarder autant de fois que vous le souhaitez.

Résumés interactifs

Nous présentons les contenus de maniere attrayante et dynamique dans des dossiers
multimédias comprenant des fichiers audios, des vidéos, des images, des diagrammes
et des cartes conceptuelles afin de consolider les connaissances.

Ce systeme éducatif unique pour la présentation de contenu multimédia a été
récompensé par Microsoft en tant que "European Success Story".

Bibliographie complémentaire

Articles récents, documents de consensus et directives internationales, entre autres.
Dans la bibliotheque virtuelle de TECH, I'étudiant aura acces a tout ce dont il a besoin
pour compléter sa formation.

ORIANS



Méthodologie | 45 tech

Etudes de cas dirigées par des experts

Un apprentissage efficace doit nécessairement étre contextuel. Pour cette raison,

TECH présente le développement de cas réels dans lesquels I'expert guidera I'étudiant a
travers le développement de la prise en charge et la résolution de différentes situations:
une maniere claire et directe d'atteindre le plus haut degré de compréhension.

Testing & Retesting

Les connaissances de I'étudiant sont périodiquement évaluées et réévaluées
tout au long du programme, par le biais d'activités et d'exercices d'évaluation
et d'auto-évaluation, afin que I'étudiant puisse vérifier comment il atteint ses

objectifs.

Cours magistraux [ —

Il existe de nombreux faits scientifiques prouvant ['utilité de 'observation par
un tiers expert. La méthode "Learning from an Expert" permet au professionnel
de renforcer ses connaissances ainsi que sa mémoire puis lui permet d'avoir
davantage confiance en lui concernant la prise de décisions difficiles.

Guides d'action rapide

A TECH nous vous proposons les contenus les plus pertinents du cours sous forme
de feuilles de travail ou de guides d'action rapide. Un moyen synthétique, pratique et
efficace pour vous permettre de progresser dans votre apprentissage.

LK)
K\

/




07
Diplome

Le Mastere Spécialisé en Ophtalmologie Pédiatrique garantit, outre la formation la plus
rigoureuse et la plus actualisée, I'acces a un dipldme de Mastére Spécialisé délivré par
TECH Université Technologique.
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Terminez ce programme avec succes
et recevez votre diplome sans avoir a
vous soucier des déplacements ou des
formalités administratives”
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Ce Mastére Spécialisé en Ophtalmologie Pédiatrique contient le programme Le dipléme délivré par TECH Université Technologique indiquera la note obtenue
scientifique le plus complet et le plus actualisé du marché. lors du Mastere Spécialisé, et répond aux exigences communément demandées par
les bourses d'emploi, les concours et les commissions d'évaluation des carrieres

Apres avoir passeé I'évaluation, I'étudiant recevra par courrier* avec accuseé de réception professionnelles.

son dipléme de Mastere Spécialisé délivrée par TECH Université Technologique.
Dipléme: Mastére Spécialisé en Ophtalmologie Pédiatrique
Heures Officielles 1.500 h.
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Distribution Générale du Plan d'Etudes
Délivre le présent

D | P LCA) M E Types de matiére Heures Cours  Matiére Heures  Type
- Obligatoire (OB) 1.500 1°  Bases du développement de la vision 150 OB
a Optionnelle (OP) 0 10 Réfraction, pie et Cataracte Congéni 150 OB

™ e . © é
Mme/M. avec n° d'identification Stages Externes (ST) 0 10 Pathologie du segment antgr\eur ! 150 OB
PR s N Mémoire du Mastére (MDM) 0 1°  Pathologie du segment antérieur Il 150 OB
Pour avoir finalisé et accrédité avec succés le programme de 1o Rétine Pédiatrique 150 0B
Total 1.500 10 Strabisme de IEnfant 150 0B
S - 2 19 Neuro-ophtalmologie Pédiatrique 150 0B
MASTERE SPECIALISE 10 Aspects Fonctionnels de la Vision et Autres Troubles Associés 150 OB
en 1° ifestations Of iques dune gi emi 150 OB
10 Gestion Pratique des Situations Spéciales en Ophtalmologie 150 0B

Pédiatrique

Ophtalmologie Pédiatrique

Il s'agit d'un dipléme spécialisé octroyé par cette Université d'une durée de 1.500 heures,
débutant le dd/mm/aaaa et finalisant le dd/mm/aaaa.

TECH est une Institution Privée d'Enseignement Supérieur reconnue par le
Ministere de I'Enseignement Public depuis le 28 juin 2018.

Fait le 17 juin 2020

1 . s
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Con=” Pre Tere Guevara Navarro » technologique
Pre Tere Guevara Navarro Rectrice
Rectrice

Code Unique TECH: AFWOR23S techtitute.com/diplomes

*Si I'étudiant souhaite que son dipléme version papier posséde I'Apostille de La Haye, TECH EDUCATION fera les démarches nécessaires pour son obtention moyennant un codt supplémentaire.
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Mastere Spécialisé
Ophtalmologie Pediatrique

» Modalité: en ligne

» Durée: 12 mois

» Qualification: TECH Université Technologique
» Horaire: a votre rythme

» Examens: en ligne
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