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L’émergence des LEDs blanches à luminophore, dont le spectre est typiquement riche
en ondes courtes, pose la question de l’exposition des utilisateurs à la lumière bleue.
Il est établi qu’une exposition même brève à des intensités élevées de lumière bleue
peut entrainer la formation, au niveau de la rétine, d’espèces réactives de l’oxygène
(ERO) qui, si elles submergent les capacités de protection ou de réparation cellulaire,
peuvent créer une pression oxydante suffisante pour léser les cellules sensorielles et
l’épithélium pigmentaire rétinien. Les mécanismes de ce type de lésion, appelée lésion
de Ham ou lésion de classe II, mis en évidence initialement sur des primates [1], sont
bien documentés, notamment en termes de Valeur Limite d’Exposition (VLE), même
s’il reste de nombreuses questions sans réponse définitive concernant par exemple
les sites initiateurs des ERO.

Des travaux récents (par exemple [2,3,4]) ont néanmoins mis en évidence la possibilité
d’initier des lésions importantes sur la rétine du rat à des niveaux d’intensité lumineuse
relativement faibles, et certaines inquiétudes sont apparues pour l’Humain concernant
la validité de la VLE définie par l’ICNIRP1 [5] vis-à-vis des expositions longues et
répétées à des sources lumineuses artificielles de faible intensité, comme celles des
écrans ou de l’éclairage domestique.

Dans ce contexte, nous nous sommes intéressés à l’impact des paramètres fondant
le modèle d’œil utilisé dans la caractérisation du risque rétinien en lumière bleue, afin
de comprendre :

1- Si les résultats des études menées sur le modèle murin, portant notamment sur
le degré d’atteinte rétinienne en fonction du niveau de luminance de la source
lumineuse, sont directement transposables du rat à l’Humain et appellent à une
révision de la VLE.

2- Si les spécificités de l’œil de l’enfant en font une cible plus fragile de la lumière
bleue, et, le cas échéant, si les normes sont adaptées ou adaptables à ces
spécificités.

En faisant la synthèse de plusieurs de nos publications [6,7,8,9], nous montrerons :

• que des résultats obtenus sur un modèle de rongeur ne peuvent être transposés sans
prendre en compte, a minima, des différences anatomiques fondamentales entre le

1 exprimée en termes d’exposition énergétique, la valeur limite d’exposition énergétique est de 2,2
J/cm2 pour une pupille d’œil de 3mm
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modèle d’œil humain et le modèle d’œil du rat, différences qui influencent la valeur de
l’ouverture géométrique.
• que cette différence d’ouverture géométrique permet d’expliquer pourquoi une faible
luminance peut provoquer une exposition énergétique dangereuse sur la rétine du rat
et engendrer une exposition énergétique sans danger sur la rétine humaine.
• que la prise en compte, chez l’Humain, des différences anatomiques entre l’œil adulte
et l’œil du très jeune enfant (de moins de 3 ans) devrait conduire à introduire une VLE
spécifique vis-à-vis du risque rétinien en lumière bleue, indépendamment du type de
technologie de source de lumière.
• que la possibilité d’un effet faible dose des LEDs est, selon nous, à explorer, non
pas par rapport au risque rétinotoxique, mais par rapport au risque de dérèglement de
l’horloge biologique, laquelle est fortement gouvernée par l’exposition des cellules
rétiniennes non-visuelles et facilement perturbée par l’exposition à des sources froides
de faible intensité ( lumière artificielle de nuit, écrans utilisés le soir...).
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