
	

Uvéite récidivante équine (URE) 
	
Inflammation	intraoculaire	récidivante	chez	le	cheval	
L’uvéite	récurrente	équine	(ERU)	est	une	inflammation	intraoculaire	chronique,	récidivante	
et	à	médiation	immune.	Elle	constitue	la	cause	la	plus	fréquente	de	cécité	chez	le	cheval	et	
nécessite	une	prise	en	charge	spécialisée	précoce.	
	
Qu’est-ce	que	l’ERU	?	
Lors	d’ERU,	des	épisodes	 inflammatoires	 répétés	 touchent	 les	 structures	 internes	de	 l’œil	
(iris,	corps	ciliaire,	choroïde).	La	maladie	est	le	plus	souvent	unilatérale,	mais	peut	également	
affecter	les	deux	yeux.	Entre	les	crises,	l’œil	peut	paraître	cliniquement	normal.	
	
Causes	
•	Prédisposition	génétique	(fréquente	chez	 les	chevaux	à	robe	appaloosa,	mais	aussi	dans	
d’autres	races)	
•	Séquelles	tardives	d’une	infection	antérieure	à	la	Leptospirose	avec	réaction	auto-immune	
secondaire	
	
Formes	d’ERU	
ERU	 classique	 :	inflammation	 marquée	 et	 douloureuse	 du	 segment	 antérieur.	
ERU	insidieuse	:	inflammation	du	segment	postérieur,	souvent	peu	symptomatique	pendant	
longtemps.	
	
Symptômes	typiques	
Larmoiement	 ou	 rougeur	 oculaire,	 blépharospasme	 (clignement	 excessif	 des	 paupières),	
photophobie,	myosis,	opacification	de	l’œil.	Au	cours	de	l’évolution,	des	opacités	du	cristallin,	
des	modifications	de	la	couleur	de	l’iris	et	une	perte	de	vision	peuvent	apparaître.	
	
Diagnostic	
Le	diagnostic	repose	sur	un	examen	ophtalmologique	spécialisé.	Pour	déterminer	l’étiologie,	
une	analyse	de	l’humeur	aqueuse	ou	du	vitré	est	souvent	nécessaire.	
	
Remarque	importante	concernant	le	diagnostic	:	une	opacité	du	cristallin	(cataracte)	ou	
du	 vitré	 n’indique	 pas	 automatiquement	 une	 uvéite	 récurrente	 équine.	 Ces	modifications	
peuvent	 être	 liées	 à	 l’âge,	 à	 des	 facteurs	 génétiques	 ou	 à	 d’autres	 processus	 non	
inflammatoires.	 Le	 diagnostic	 d’ERU	 ne	 doit	 être	 posé	 qu’en	 présence	 d’inflammations	
intraoculaires	récidivantes	objectivées.	
	
Possibilités	de	traitement	
En	cas	de	crises	fréquentes	ou	difficiles	à	contrôler,	des	traitements	chirurgicaux	peuvent	être	
indiqués	:	
•	Injection	intravitréenne	de	gentamicine	à	faible	dose	
•	Vitrectomie	par	la	pars	plana	lors	d’ERU	associée	aux	leptospires	
•	Implant	de	ciclosporine	lors	d’ERU	d’origine	génétique	



	
Notre	recommandation	
En	cas	de	suspicion	d’ERU,	une	évaluation	par	un(e)	vétérinaire	ophtalmologue	qualifié(e)	
(SAVO)	est	recommandée.	
	

	
	
	


