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Epidémiologie  

Incidence 20000 poussées / an 

Prévalence 100000 patients

LABETOULLE M, AUQUIER P, CONRAD H et al.

Incidence of herpes simplex  keratitis in France.

Ophthalmology,  2005; 112: 888-895



SECHERESSE
ALLERGIE
IMMUNITE

TRAUMATISME

TOXICITE INFECTION

Bacteries Parasites VirusChampignons

Staphylococcus

Streptococcus

Pseudomonas

Enterobacteria

NTM

Candida

Aspergillus

Fusarium

…

Acanthamoeba

Microsporidia

…

HSV

VZV

ADV

…

�N°1
Infection 
cornéenne & 
Malvoyance 
cornéenne 
dans les 
pays 
industrialisés

KERATITES



Human Herpes Virus

� Herpes Simplex Virus HSV-1

� (HSV-2)

� VZV 
� EBV

� CMV
� HHV 6

� HHV 7
� HHV 8



Infection primaire HSV-1

• De 6 mois à 5 ans

• Asymptomatique (90%)



Latence virale



Latence virale



Réactivation(s)

3 à 5% d’infections bilatérales
Jeunes, Atopiques, Immunodéprimés

Fièvre
UV 

Menstruation
Infection

Traumatisme 
Chirurgie

Immunodép.
Corticoïdes



Histoire de la maladie HSV

� Infection primaire enfance

� 90% pop. Adulte +

� Première récurrence après 20 ans

� Risque de récidive clinique après poussée HSV

Plus les récurrences sont nombreuses, plus elles sont rapprochées 
dans le temps

10%       23%       36%       50%       63%



Kératites épithéliales 2/3

Traitement ? 

� Débridement 
� Zovirax® ou Virgan® ou 

Virophta®
• Pleine dose 5 jours
• Demi- dose 5 jours

� Ou Zélitrex per os
� Corticoïdes contre-indiqués 

Kératite géographique

K. Dendritique



Préventif ?

�Kératites 
épithéliales: 3
récurrences / an          
ou en cas de facteur 
déclenchant connu

� Zélitrex® 500 mg:
• 1 comprimé par jour

� Zovirax® 200 mg:
• 4 comprimés par jour 

en 2 prises



Kératites stromales 1/3

Kératite disciforme

Kératite interstitielle



Kératite marginale



Kératite en archipel©



Traitement local / général ?

� Corticoïde local
� 3 mois
� Diminution lente
� 20% rechutes
� CsA

� Zélitrex® 500 mg: 
• � 6 comprimés par 

jour



� Kératites stromales: 2 récurrences / an

� Durée ? Posologie ? ............

Préventif ?



Kératite nécrosante HSV

Traitement ?



Diagnostic microbiologique

� Parfois 
nécessaire si 
clinique 
atypique

� Culture virale

� PCR



Endothélites



Kératite métaherpétique



� Pas d’antiviral
� Pas de toxiques 
� Larmes artificielles
� Pommade 
� ….

� Tarsorraphie
� Recouvrement

� ….



Collyre au sérum autologue 20%

Prélèvement 35 ml de sang veineux
Centrifugation 5 min à 1500 tpm

Séparation du sang 
en sérum et cellules 
sanguines

Extraction de 1 ml de 
sérum

Ajout de 4 ml de sérum physiologique
Sérum autologue en 
collyre dilué à 20 %



Greffe de Mb. Amniotique



CACICOL®



Kératite herpétique

Kératite épithéliale Kératite stromale Kérato-uvéite Kératite neurotrophique

Antiviraux locaux
10 jours

Antiviraux oraux
10 joursOU

Echec

Réconsidérer
les diagnostics

différentiels

Discuter
l’indication

de prévention

Succès

< 3 poussées
en 1 an

3 poussées
1 an ou +

Pas de prévention

Antiviraux oraux
6 à 12 mois

Antiviraux oraux
ET (au bout de 48h)

Stéroïdes locaux

Echec

Réconsidérer
les diagnostics

différentiels

Succès

Discuter
l’indication

de prévention

Pas de prévention

< 2 poussées
en 1 an

2 poussées
en 1 an ou +

Arrêt des
- antiviraux locaux

- tous conservateurs
ET

Collyres
mouillants

+/-
antiseptiques

Echec

Sérum autologue

Echec

Greffe membrane amniotique

Echec

Tarso. ou TB



Prévention HSV et chirurgie ?

� PKE + ICP 
J21 postop

� Chirurgie réfractive
� IP / TLS



Greffer ou …

… ne pas greffer ?
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Agence de biomédecine 

(France 2008, n = 3503)

1. Dystrophies bulleuses 1053 (24.3%)
2. Kératocônes 855 (19.8%)
3. Echecs 520 (12%)
4. Fuchs  518 (12%)
5. Infectieuses 329 (7.6%)
6. Traumatismes 161 (3.7%)
7. Congénitales 50 (1.2%)
8. Réfractive 9 (0.2%)
9. Tumeurs, dystrophies, ptérygions, dégénerescences …



Survie du greffon
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Néovaisseaux

Hypertonie

Récurrence HSV x 6

� 6 mois

� Zélitrex®

CHNO 1520
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