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Tatouage : l’encre sous la peau, les risques dans le sang
Tatouage : l’encre sous la peau, les risques dans le sang

TENDANCE. Le tatouage n’est plus réservé aux rebelles, voyous et mauvais garçons, mais
concernerait, à des degrés divers, 20 % de la population. Des questions sanitaires se posent.

Cette pratique du tatouage, désormais massive, soulève des questions sanitaires sur les risques liés
à ces injections d’encre indélébile sous la peau. D’autant que ceux qui le pratiquent ignorent souvent
tout des précautions à prendre, des risques, de l’origine des produits injectés… Jusqu’à présent, peu
d’études – relativement à l’importance démesurée de ce phénomène – se sont penchées sur ces
risques à long terme. Pourtant, une partie de l’encre migre de la peau vers le sang après un
tatouage, et s’accumule dans les ganglions lymphatiques. Deux études récentes, menées par des
chercheurs danois sur des jumeaux, viennent de mettre en évidence un risque accru de cancer chez
les personnes tatouées. Ce qui justifierait des travaux plus approfondis sur le sujet.

Cancer de la peau, lymphome ?

La première de ces études montre un surrisque de cancer de la peau quelle que soit la surface
occupée par le tatouage. « Les travaux qui viennent d’être publiés ne sont pas très robustes, avec
beaucoup de biais méthodologiques », temporise le docteur Nicolas Kluger, professeur-assistant de
dermatologie à Helsinki, consultant « tatouage » à l’hôpital Bichat à Paris et membre de la Société
française de dermatologie. « Les auteurs considèrent par exemple qu’il y a une association s’il y a
un tatouage sur la jambe droite et un cancer sur le bras gauche, poursuit l’auteur de Mon tatouage et
moi, aux éditions Vuibert. Le principal facteur des cancers de la peau, c’est le soleil. Mais il n’y a pas
eu d’enquête pour savoir si les personnes tatouées avaient un comportement plus à risque avec le
soleil ! » 

La seconde enquête révèle quant à elle un risque un peu augmenté de lymphome, mais seulement
pour les tatouages d’une surface supérieure à la paume d’une main. Une étude suédoise publiée
en 2024, portant sur 11 905 personnes, avait aussi conclu que le risque de développer un lymphome
augmentait de 21 % chez les personnes tatouées. Mais là encore, le professeur Kluger veut
rassurer : « La seconde étude sur les lymphomes n’est pas très solide non plus. D’autres enquêtes
n’ont pas retrouvé ce risque chez les tatoués. Pour clarifier le sujet, il faudrait mener des études sur
de plus grands effectifs, avec une méthodologie plus rigoureuse. »

Des complications, notamment d’ordre allergique, sont relativement fréquentes

L’engouement mondial pour cette pratique devrait inciter à en évaluer sérieusement les
conséquences à long terme. Mais d’autres complications, notamment d’ordre allergique, sont
relativement fréquentes. Principalement avec des encres rouges ou des couleurs dérivées comme le
rose ou l’orange. « Ces allergies surviennent le plus souvent des mois, voire des années après la
réalisation du tatouage, explique le docteur Kluger. Il s’agit probablement d’une allergie à un produit
de dégradation de l’encre de tatouage, qui apparaît au fil du temps. Ces allergies sont pénibles : la
peau gonfle, démange, avec une réaction inflammatoire. »

Si, malgré un traitement local, l’allergie ne disparaît pas, un détatouage au laser est possible. Et
dans le pire des cas, une exérèse chirurgicale de la peau tatouée peut être faite, qui laissera
forcément une cicatrice. Lorsqu’une réaction allergique à une couleur apparaît, c’est une contre-
indication à vie à refaire un tatouage avec cette même couleur.
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Règles d’asepsie

Et quel est le risque d’attraper une infection lors d’une injection avec des encres de tatouage ?
Depuis que la formation à l’hygiène et aux règles d’asepsie est obligatoire pour les tatoueurs, le
risque d’infection a considérablement diminué. « Certains peuvent sans doute encore faire des
erreurs. Mais, de manière générale, il est rare de voir en consultation de dermatologie une infection
de la peau consécutive à un tatouage. Les tatoueurs utilisent du matériel à usage unique, des
autoclaves pour stériliser leurs instruments, des produits pour désinfecter la peau, affirme le docteur
Kluger. Des infections par le virus VIH n’ont jamais été clairement documentées après tatouage.
Quant aux infections par les virus de l’hépatite B et C, associées au tatouage, elles ont disparu. Bien
sûr, les adeptes du tatouage doivent faire attention, notamment à ne pas aller se faire tatouer
n’importe comment, n’importe où, en Afrique ou en Asie… »
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Psoriasis : consulter peut tout changer
Suivie depuis son adolescence pour un psoriasis, Aurélie*, jeune ingénieure, a cessé de consulter
son dermatologue au début de sa vie professionnelle. Ses symptômes se sont aggravés au fil du
temps. « Je suis arrivée à un point où j’étais quasi recouverte de plaques. J’avais vraiment besoin
d’aide », confie-t-elle.Un impact physique et psychologique Non contagieux, le psoriasis se
caractérise par des plaques rouges épaisses, recouvertes de squames blanches (2). Ces lésions
apparaissent généralement sur les coudes, les genoux et peuvent s’étendre au cuir chevelu, au dos,
aux ongles et aux parties génitales (2). Chez 20 % des malades, les articulations peuvent également
être touchées, et peuvent être responsables de douleurs – on parle alors de « rhumatisme
psoriasique » (2).« Consulter m’a libérée d’un poids » Au-delà de l’impact physique, le psoriasis,
encore trop souvent source de discriminations (3), peut avoir un impact psychologique. Une étude
Ipsos (4) révèle ainsi que six patients sur dix craignent d’être victimes de moqueries. Carolina*, mère
de famille, se souvient de sa « honte » lorsque ses plaques la démangeaient jusqu’à faire saigner
ses bras. Après des années de souffrance, elle s’est finalement résolue à consulter. « Cela m’a
libérée d’un poids », témoigne-t-elle. Ce rendez-vous lui a permis d’adopter une prise en charge
efficace pour reprendre le contrôle sur sa maladie. Reprendre la main sur sa maladie Actuellement, il
n’existe aucun traitement curatif contre le psoriasis. Toutefois, avec les options thérapeutiques
disponibles aujourd’hui, il est possible de réduire considérablement les symptômes et d’améliorer la
qualité de vie des patients. Un bon contrôle de la maladie permet d’éviter les rechutes (5). Une
campagne de sensibilisation vient d’être lancée par AbbVie en partenariat avec l’Association France
Psoriasis. Une campagne de sensibilisation vient d’être lancée par AbbVie en partenariat avec
l’Association France Psoriasis. Le site C’est clair et net (6) propose des témoignages et des conseils
pour aider les malades à optimiser leurs consultations et à devenir acteurs de leur prise en charge. «
Il ne faut pas rester victime en se disant que rien ne fonctionne, affirme Frédéric*, atteint d’une forme
sévère depuis l’enfance, et dont l’état s’est amélioré grâce à un suivi médical régulier. Cela vaut le
coup de ne pas abandonner », conclut-il.(1) Enquête « Objectifs peau » auprès de patients âgés de
15 ans et plus. Sondage fait par Internet du 21 septembre au 3 novembre 2016. (2) Dermato-
info.fr/les-maladies-de-la-peau/le-psoriasis. (3) Enquête Opinion Way qui mesure les perceptions,
connaissances et idées reçues des Français au sujet du psoriasis
: https://francepsoriasis.org/actualites/enquete-inedite-2023-les-francais-et-les-idees-recues-sur-le-
psoriasis. (4) Sondage Ipsos : https://www.ipsos.com/fr-fr/presque-6-personnes-atteintes-de-
psoriasis-sur-10-apprehendent-detre-victimes-de-moqueries. ((5)
inserm.fr/dossier/psoriasis. (6) https://www.cestclairetnet.fr. * Les prénoms ont été changés.FR-
IMMD-250105 – Avril 2025
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Psychodermatologie : qu'est-ce que cette discipline qui relie
le cerveau et la peau ?
Acné, eczéma, vitiligo, psoriasis… les maladies de la peau sont souvent perçues comme
superficielles et « simplement » esthétiques. Pourtant, leurs impacts sont considérables pour les
malades, …Pelade, psoriasis, urticaire, dermatite atopique… de nombreuses maladies cutanées
sont décrites comme psychosomatiques. Il existe ainsi de nombreux liens complexes entre les
affections cutanées et les troubles de santé mentale et une sous-spécialité médicale s'y intéresse
précisément : la psychodermatologie. Selon la Société Française de Dermatologie, cette discipline
médicale est dédiée non seulement à la pathologie psychiatrique à expression cutanée mais aussi
aux maladies de peau avec retentissement psychologique. L'American Psychiatric Association
précise quant à elle que «les troubles psychodermatologiques comprennent à la fois les troubles
mentaux affectant la peau et les affections cutanées liées à des troubles mentaux.» Parmi ces
affections, il est possible de citer : les affections cutanées aggravées par le stress psychologique
(psoriasis, dermatite atopique, rosacée…), les troubles psychiatriques primaires (affections dans
lesquelles les problèmes de peau sont un symptôme du trouble, comme la trichotillomanie) et les
problèmes émotionnels causés par une maladie de peau visible, comme le vitiligo, le psoriasis et
l'alopécie areata.A découvrir également:Vivre avec l'eczéma atopiqueAu cœur de ce lien méconnu
se trouve la peau, le plus grand organe du corps qui joue le rôle de barrière avec le monde extérieur.
Et cette dernière aussi peut être sujette au stress. Tout d'abord de façon visible et immédiate sous
l'influence des hormones sécrétées par l'organisme en période de stress, et de façon plus sournoise,
en raison du stress oxydatif que le stress déclenche dans ce dernier. Face à une situation
stressante, le corps sécrète des hormones dont le cortisol (hormone du stress) et l'adrénaline. En
trop grande quantité dans l'organisme, ces différentes hormones sont à l'origine de différents
phénomènes cutanés. Car oui, une relation entre le cerveau et la peau existe grâce à des hormones
précises, appelées neurotransmetteurs. Pour beaucoup de patients, il s'agit alors d'un véritable
cercle vicieux puisque la maladie cutanée génère du stress qui augmentera à son tour la maladie.
Selon le Biocodex Microbiota Institut, il existerait même un véritable axe intestin-cerveau-peau, à
savoir que le stress conduirait à la sécrétion de neurotransmetteurs entrainant une perméabilité
intestinale et une inflammation locale et systémique via la circulation sanguine.Comment le stress
affecte la santé de la peau : des mécanismes et impacts à connaîtreL'une des hormones les plus
évoquées dans ce contexte n'est autre que le cortisol, hormone du stress. Cette dernière serait non
seulement susceptible d'altérer la composition précise du microbiote intestinal mais aussi les
niveaux des molécules neuroendocrines circulantes (tryptamine, la triméthylamine et la sérotonine),
et in fine la barrière cutanée et l'inflammation de la peau. De manière globale, les patients sont donc
en recherche d'une amélioration de leur humeur et de leur estime de soi, ainsi que d'une plus grande
sérénité face aux difficultés quotidiennes. «Plus d'un tiers des patients en dermatologie présentent
des problèmes psychologiques. Le psoriasis, la dermatite atopique et l'eczéma comptent parmi les
affections les plus souvent associées à des troubles mentaux concomitants. Les personnes atteintes
de manière chronique, comme pour le psoriasis ou le vitiligo, peuvent souffrir de préoccupations
concernant leur image corporelle et d'isolement social. Ces problèmes peuvent avoir de réelles
répercussions sur les interactions sociales, l'emploi, la qualité de vie et le bien-être mental général.»,
ajoute l'American Psychiatric Association.A découvrir également:Eczéma et stress : existe-t-il un lien
? Oui, répondent ces expertsS'ajoute à cela le fait que les troubles cutanés qui ne sont pas nocifs
pour la santé générale mais potentiellement stigmatisants peuvent entraîner des troubles psychiques
chez la personne qui en souffre, par exemple l'alopécie ou le vitiligo. «Les idées reçues («les
maladies de peau sont contagieuses») et la stigmatisation associée aux affections cutanées peuvent
aggraver la détresse émotionnelle. Ces facteurs contribuent à des taux plus élevés de dépression et
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d'anxiété chez les personnes atteintes de maladies dermatologiques chroniques. », ajoute
l'organisme. En outre les traits de personnalité et les circonstances de vie des patients influencent
également la perception qu'ils ont de leur maladie cutanée: les personnes présentant des troubles
obsessionnels compulsifs, par exemple, peuvent être plus enclines à se gratter la peau. La dermatite
atopique, une affection provoquant des éruptions cutanées et démangeaisons, illustre la complexité
de cette relation. Et ce dès la petite enfance: les bébés atteints peuvent ne pas tolérer d'être pris
dans les bras et être irritables, ce qui peut être difficile pour les parents et les autres personnes qui
s'occupent d'eux.Affections cutanées: une prise en charge globale pour la peau et le cerveauEn
grandissant, les enfants atteints de dermatite atopique peuvent quant à eux souffrir d'isolement
social et les parents peuvent éprouver un sentiment d'impuissance. Les enfants plus âgés et les
adolescents peuvent aussi être victimes de harcèlement et rencontrer des difficultés dans certaines
activités sociales et sportives. L'enjeu est de taille, puisque la plateforme Mon Parcours Handicap
informe que 20 millions de Français souffrent d'au moins une des 6 500 maladies de la peau
recensées par la Société française de dermatologie. L'OMS, quant à elle, les classe au quatrième
rang mondial des pathologies impactant la qualité de vie des malades. Le but du
psychodermatologue est donc les comprendre via ces deux aspects, donc de les prendre en charge
tant au niveau psychologiqueque clinique, ce dernier ayant suivi une formation en psychothérapie.
Son mot d'ordre: la compréhension du contexte psychosocial et professionnel des maladies
cutanées compte, c'est pourquoi l'évaluation de ces dernières en tant que telles s'accompagne d'un
interrogatoire quant aux problématiques sociales, familiales et professionnelles sous-jacentes.Cette
approche globale se manifeste concrètement par le fait d'associer des psychotropes, tels que les
inhibiteurs sélectifs de la recapture de la sérotonine (ISRS), et une thérapie cognitivo-
comportementale. La bonne nouvelle selon le CHU de Liège n'est autre que «ce travail personnalisé
sur la gestion des émotions, sur la compréhension de la maladie et les manières de la vivre, prend
du temps, mais donne des résultats plutôt encourageants.» Au quotidien, il est également
recommandé de maintenir une routine de soins de la peau dédiée et recommandée ainsi que de
suivre tout plan de traitement médical prescrit. En outre, bien qu'il soit impossible d'éliminer
complètement le stress et de s'y montrer imperméable, il est possible d'en limiter les facteurs,
comme les réseaux sociaux(suivez par exemple des comptes axés positivité pour la peau) et de
miser sur l'hygiène de vie (exercice, méditation, cuisine…). Enfin, envisagez de consulter un
psychologue pour savoir comment votre peau vous fait sentir et quel est son impact sur votre vie: la
relation entre les émotions et les troubles cutanés est complexe et nécessite d'être déchiffrée le plus
tôt possible.
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Prise en charge de la dermatite atopique : dernières
recommandations
Dermatite atopique : les dernières recommandations de traitement et les gestes essentiels pour
mieux vivre avec la maladie

La dermatite atopique touche 4 à 5% de la population adulte en France. Cette maladie inflammatoire
chronique de la peau, marquée par des poussées récurrentes, impacte la qualité de vie des patients.
Avec l’arrivée de nouveaux traitements et l’actualisation des recommandations par la Société
française de dermatologie, la prise en charge de la dermatite atopique évolue. Tour d’horizon des
dernières avancées.

Comprendre la dermatite atopique La dermatite atopique, aussi appelée eczéma atopique, est une
pathologie non contagieuse, qui se manifeste par des lésions inflammatoires de la peau,
entrecoupées de phases d’accalmie. Elle débute souvent dès la petite enfance et peut persister à
l’âge adulte.

Elle résulte d’une combinaison de facteurs :

Une prédisposition génétique (terrain atopique), Une altération de la barrière cutanée (manque de
lipides, anomalies de la filaggrine), Une hypersensibilité du système immunitaire à des allergènes
environnementaux (acariens, poils d’animaux, pollens…).

Les symptômes varient selon l’âge :

Chez le nourrisson : lésions rouges suintantes sur les joues, le front, les bras et les jambes.

Chez l’ enfant : atteinte des plis (coudes, genoux), peau épaissie et très sèche.

Chez l’ adulte : formes persistantes souvent localisées sur les mains, le visage, les plis ou
généralisées.

Le stress, les produits irritants, la chaleur ou certaines infections peuvent déclencher ou aggraver les
poussées.

Traitement de la dermatite atopique : nouvelles recommandations

sante-sur-le-net.com
PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €240.96
AUDIENCE: 26055

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health Conditions and Concerns
VISITES MENSUELLES: 792102.17
JOURNALISTE:
URL: www.sante-sur-le-net.com

> 28 avril 2025 à 8:06 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.11

https://www.sante-sur-le-net.com/dermatite-atopique-dernieres-recommandations/
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


La prise en charge de la dermatite atopique dépend de la sévérité de la maladie et repose sur
plusieurs stratégies thérapeutiques par voie locale ou générale.

Pour les formes légères à modérées Les dermocorticoïdes restent le traitement de référence en
phase de poussée, à raison d’une application par jour sur les zones atteintes. Utilisés correctement,
ils sont efficaces et sûrs.

Les inhibiteurs topiques de la calcineurine, comme le tacrolimus, sont recommandés en relais ou sur
des zones sensibles (paupières, région ano-génitale).

En cas de poussées fréquentes, un traitement proactif (deux applications par semaine sur les zones
à risque) réduit les récidives.

Pour les formes sévères Les formes sévères de dermatite atopique bénéficient d’un arsenal
thérapeutique enrichi. Si les traitements locaux ne suffisent plus ou si la consommation de
dermocorticoïdes devient excessive (plus de 4 tubes de 30 g/mois chez l’adulte), un traitement par
voie générale est envisagé.

La ciclosporine, immunosuppresseur à efficacité rapide, reste le traitement de première ligne pour
une durée maximale d’un an.

En cas d’échec, six autres traitements sont disponibles :

Biothérapies injectables : dupilumab, tralokinumab, lebrikizumab

Inhibiteurs de Janus kinase (JAKi) par voie orale : abrocitinib, baricitinib, upadacitinib

Le choix dépend du profil du patient (âge, comorbidités, projet de grossesse). Chez les personnes
âgées ou les femmes enceintes, la photothérapie ou la ciclosporine sont à privilégier.
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Psychodermatologie : qu'est-ce que cette discipline qui relie
le cerveau et la peau ?
Acné, eczéma, vitiligo, psoriasis… les maladies de la peau sont souvent perçues comme
superficielles et « simplement » esthétiques. Pourtant, leurs impacts sont considérables pour les
malades, notamment d’un point de vue psychologique. Dans ce contexte, la psychodermatologie est
une spécialité encor...

Acné, eczéma, vitiligo, psoriasis… les maladies de la peau sont souvent perçues comme
superficielles et « simplement » esthétiques. Pourtant, leurs impacts sont considérables pour les
malades, notamment d'un point de vue psychologique. Dans ce contexte, la psychodermatologie est
une spécialité encore méconnue qui explore le lien étroit entre notre santé mentale et nos problèmes
cutanés. Décryptage d'une discipline qui remet la peau au centre de nos émotions. Pelade,
psoriasis, urticaire, dermatite atopique… de nombreuses maladies cutanées sont décrites comme
psychosomatiques. Il existe ainsi de nombreux liens complexes entre les affections cutanées et les
troubles de santé mentale et une sous-spécialité médicale s'y intéresse précisément : la
psychodermatologie. Selon la Société Française de Dermatologie, cette discipline médicale est
dédiée non seulement à la pathologie psychiatrique à expression cutanée mais aussi aux maladies
de peau avec retentissement psychologique. L'American Psychiatric Association précise quant à elle
que « les troubles psychodermatologiques comprennent à la fois les troubles mentaux affectant la
peau et les affections cutanées liées à des troubles mentaux. » Parmi ces affections, il est possible
de citer : les affections cutanées aggravées par le stress psychologique (psoriasis, dermatite
atopique, rosacée…), les troubles psychiatriques primaires (affections dans lesquelles les problèmes
de peau sont un symptôme du trouble, comme la trichotillomanie) et les problèmes émotionnels
causés par une maladie de peau visible, comme le vitiligo, le psoriasis et l'alopécie areata.

A découvrir également Vivre avec l'eczéma atopique

Au cœur de ce lien méconnu se trouve la peau, le plus grand organe du corps qui joue le rôle de
barrière avec le monde extérieur. Et cette dernière aussi peut être sujette au stress. Tout d'abord de
façon visible et immédiate sous l'influence des hormones sécrétées par l'organisme en période de
stress, et de façon plus sournoise, en raison du stress oxydatif que le stress déclenche dans ce
dernier. Face à une situation stressante, le corps sécrète des hormones dont le cortisol (hormone du
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stress) et l'adrénaline. En trop grande quantité dans l'organisme, ces différentes hormones sont à
l'origine de différents phénomènes cutanés. Car oui, une relation entre le cerveau et la peau existe
grâce à des hormones précises, appelées neurotransmetteurs. Pour beaucoup de patients, il s'agit
alors d'un véritable cercle vicieux puisque la maladie cutanée génère du stress qui augmentera à
son tour la maladie. Selon le Biocodex Microbiota Institut, il existerait même un véritable axe intestin-
cerveau-peau, à savoir que le stress conduirait à la sécrétion de neurotransmetteurs entrainant une
perméabilité intestinale et une inflammation locale et systémique via la circulation sanguine.

Comment le stress affecte la santé de la peau : des mécanismes et impacts à connaître

L'une des hormones les plus évoquées dans ce contexte n'est autre que le cortisol, hormone du
stress. Cette dernière serait non seulement susceptible d'altérer la composition précise du
microbiote intestinal mais aussi les niveaux des molécules neuroendocrines circulantes (tryptamine,
la triméthylamine et la sérotonine), et in fine la barrière cutanée et l'inflammation de la peau. De
manière globale, les patients sont donc en recherche d'une amélioration de leur humeur et de leur
estime de soi, ainsi que d'une plus grande sérénité face aux difficultés quotidiennes. « Plus d'un tiers
des patients en dermatologie présentent des problèmes psychologiques. Le psoriasis, la dermatite
atopique et l'eczéma comptent parmi les affections les plus souvent associées à des troubles
mentaux concomitants. Les personnes atteintes de manière chronique, comme pour le psoriasis ou
le vitiligo, peuvent souffrir de préoccupations concernant leur image corporelle et d'isolement social.
Ces problèmes peuvent avoir de réelles répercussions sur les interactions sociales, l'emploi, la
qualité de vie et le bien-être mental général. » , ajoute l'American Psychiatric Association.

A découvrir également Eczéma et stress : existe-t-il un lien ? Oui, répondent ces experts

S'ajoute à cela le fait que les troubles cutanés qui ne sont pas nocifs pour la santé générale mais
potentiellement stigmatisants peuvent entraîner des troubles psychiques chez la personne qui en
souffre, par exemple l'alopécie ou le vitiligo. « Les idées reçues (« les maladies de peau sont
contagieuses ») et la stigmatisation associée aux affections cutanées peuvent aggraver la détresse
émotionnelle. Ces facteurs contribuent à des taux plus élevés de dépression et d'anxiété chez les
personnes atteintes de maladies dermatologiques chroniques. » , ajoute l'organisme. En outre les
traits de personnalité et les circonstances de vie des patients influencent également la perception
qu'ils ont de leur maladie cutanée : les personnes présentant des troubles obsessionnels compulsifs,
par exemple, peuvent être plus enclines à se gratter la peau. La dermatite atopique, une affection
provoquant des éruptions cutanées et démangeaisons, illustre la complexité de cette relation. Et ce
dès la petite enfance : les bébés atteints peuvent ne pas tolérer d'être pris dans les bras et être
irritables, ce qui peut être difficile pour les parents et les autres personnes qui s'occupent d'eux.

Affections cutanées : une prise en charge globale pour la peau et le cerveau

En grandissant, les enfants atteints de dermatite atopique peuvent quant à eux souffrir d'isolement
social et les parents peuvent éprouver un sentiment d'impuissance. Les enfants plus âgés et les
adolescents peuvent aussi être victimes de harcèlement et rencontrer des difficultés dans certaines
activités sociales et sportives. L'enjeu est de taille, puisque la plateforme Mon Parcours Handicap
informe que 20 millions de Français souffrent d'au moins une des 6 500 maladies de la peau
recensées par la Société française de dermatologie. L'OMS, quant à elle, les classe au quatrième
rang mondial des pathologies impactant la qualité de vie des malades. Le but du
psychodermatologue est donc les comprendre via ces deux aspects, donc de les prendre en charge
tant au niveau psychologique que clinique, ce dernier ayant suivi une formation en psychothérapie.
Son mot d'ordre : la compréhension du contexte psychosocial et professionnel des maladies
cutanées compte, c'est pourquoi l'évaluation de ces dernières en tant que telles s'accompagne d'un
interrogatoire quant aux problématiques sociales, familiales et professionnelles sous-jacentes.
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Cette approche globale se manifeste concrètement par le fait d'associer des psychotropes, tels que
les inhibiteurs sélectifs de la recapture de la sérotonine (ISRS), et une thérapie cognitivo-
comportementale. La bonne nouvelle selon le CHU de Liège n'est autre que « ce travail personnalisé
sur la gestion des émotions, sur la compréhension de la maladie et les manières de la vivre, prend
du temps, mais donne des résultats plutôt encourageants. » Au quotidien, il est également
recommandé de maintenir une routine de soins de la peau dédiée et recommandée ainsi que de
suivre tout plan de traitement médical prescrit. En outre, bien qu'il soit impossible d'éliminer
complètement le stress et de s'y montrer imperméable, il est possible d'en limiter les facteurs,
comme les réseaux sociaux (suivez par exemple des comptes axés positivité pour la peau) et de
miser sur l'hygiène de vie (exercice, méditation, cuisine…). Enfin, envisagez de consulter un
psychologue pour savoir comment votre peau vous fait sentir et quel est son impact sur votre vie : la
relation entre les émotions et les troubles cutanés est complexe et nécessite d'être déchiffrée le plus
tôt possible.
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Le leader national du détatouage au
laser est nancéien

Aymeric Humbert
On efface tout et éventuellement on
recommence. Voici la promesse de
CrtlZ.
Cliente nancéienne, Océane a
franchi le pas-de-porte de la
nouvelle enseigne spécialisée dans le
détatouage au laser, installée rue des
Carmes : ©�-¶pWDLV un peu jeune,
18-19 ans, lorsque M¶DL fait sur mon
bras un petit tatouage avec mon
amoureux de O¶pSRTXH� $XMRXUG¶KXL�
je Q¶HQ veux plus. -¶DYDLV vu des
vidéos mais M¶DYDLV un peu
G¶DSSUpKHQVLRQ avant de franchir le
cap. Je ne cache pas que ce Q¶HVW pas
une partie de plaisir, la douleur dure
le temps de O¶DFWH� Pendant la
cicatrisation, cela ressemble à une
petite douleur de EU�OXUH��ª
Le laser fragmente le pigment de
coloration qui sera ensuite
naturellement éliminé par le corps.
¬ raison de cinq séances, facturées
65 ¼ par acte, cette trentenaire a
retrouvé sa peau initiale au bout de
quelques semaines.
Le détatouage V¶HVW ainsi installé en
nouvelle pratique hors champ de la
dermatologie. La chute du nombre
de praticiens dermatologues au
niveau national, estimée à -20 %
entre 2007 et 2023 pour un total de
3 752 praticiens en activité en 2022,
a ouvert la porte à une nouvelle
pratique légalisée. Depuis le décret
du 24 mai 2024, concernant des
actes G¶pSLODWLRQ à la lumière pulsée
intense et au laser à visée non
thérapeutique, le détatouage Q¶HVW
plus une pratique exclusive réservée
aux « dermatos ». Le recouvrement

ou « cover-up », consistant à tatouer
sur un ancien tatouage, Q¶HVW donc
plus O¶XQLTXH option possible hors
des cabinets de dermatologie. Cette
nouvelle pratique au laser a un
encadrement légal, avec consultation
préalable G¶XQ médecin pour un acte
qui doit être accompli par une
infirmière formée.
CtrlZ V¶HVW ainsi positionné en
premier de cordée de ce nouveau
secteur G¶DFWLYLWp�
En entrant au 9 rue des Carmes, le
décorum est épuré, immaculé, digne
G¶XQ cabinet médical 2. 0 : quelques
assises, un écran pour la
téléconsultation avec un médecin.
Deux infirmières, Meyriem et
Cécilia, sont chargées de O¶XWLOLVDWLRQ
des deux outils laser, estimé à 200
000 ¼ chacun.
Meyriem précise : « Suivant la taille
du tatouage, la profondeur de
O¶HQFUDJH� la qualité de O¶HQFUH
utilisée, de la peau du patient, nous
pouvons monter MXVTX¶j une
quinzaine, voire à une vingtaine de
séances pour O¶HIIDFHPHQW du
tatouage. » Si la séance ne dure que
quelques minutes, le chantier peut
donc durer des semaines.

10 à 20 % de la population tatouée
La volte-face du tatoué Q¶HVW
pourtant pas systématiquement
assurée. Puisque le diable est dans
les détails, il se situe, ici, dans
O¶HQFUH utilisée lors du tatouage :
©�6¶LO V¶DJLW G¶XQH encre noire, nous
arrivons à retrouver la peau initiale.
Pour les encres colorées, on parle
G¶DWWpQXDWLRQ plus ou moins

globale », indique O¶LQILUPLqUH de
O¶HQVHLJQH�
¬ raison de 10 000 actes en 2024 et
déjà 15 000 pour les trois premiers
mois de 2025, O¶HQVHPEOH du réseau
CtrlZ a le vent en poupe. Et puisque
la Société française de dermatologie
et le syndicat national des artistes
tatoueurs assurent TX¶HQWUH 10 et 20
% de la population française serait
tatouée, et que 25 % de ces tatoués
regrettent de O¶rWUH� le secteur a de
beaux jours devant lui.
Hors cabinet dermatologique, il
V¶DJLW G¶XQ marché que CtrlZ,
Détatou, Centre Laser Calliopé à
Nancy ainsi que 'HUPR¶OLQH� à Toul,
se partagent actuellement en
Meurthe-et-Moselle.

Plusieurs séances sont nécessaires
avant la disparition du tatouage. Photo

Cédric Jacquot
႑
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Dermatiteatopiqueetpsoriasis

Desmaladiesdepeau
TOUJOURSMIEUX75$,7e(6

Rougeurs,plaques,démangeaisons... empoisonnentle quotidien,
encasdedermatiteatopiqueoudepsoriasis.Le pointsurlesnouvelles

recommandationsettraitementsinnovantspourmieuxvivreavec.

Ladermatiteatopiqueetlepsoriasisfontpartiedesmaladies
depeaulesplusfréquentes.Lesdeuxsontchroniques,de
natureinflammatoire,enpartied'originegénétique,im-
munitaire etenvironnementale.Ellespeuventêtrediffi-

ciles àvivre,enraisondeO¶LQFRQIRUWcutanéqu'ellesengendrent
etparcequeleslésionssontparfoisaffichantes.Heureusement,
leurdépistageetleurpriseenchargesesontaméliorés,etelles
bénéficientG¶LPSRUWDQWHVinnovationsthérapeutiques.OnQ¶DW�
tend paspourconsulterle dermatologue,afind'enbénéficier.

Ladermatite
atopiqueapaisée
êgalementappeléeeczé-
ma atopique,elledoit être
différenciéedeO¶HF]pPDde
contactd'origineallergique,

GRQWO¶LQFLGHQFHprogresse.«La
dermatiteatopiqueestuneder-

matose chronique,évoluantpar
poussées,touchantmajoritaire-
ment desenfants,maispouvant
persisteretmêmesedéclarer

plustard,chezO¶DGXOWH�Elle
semanifestepardesplaques
rouges,prurigineuse,devenant
suintantesetFUR�WHXVHV�àdif-
férents endroitsducorps,en
particuliersurlatête,le cou
etlesmainschezlesadultes»,
expliqueleprofesseurMarie-
Sylvie Doutre,dermatologue
auCHUdeBordeauxetpré-
sidente dugroupedetravail
surles nouvellesrecomman-
dations dela SociétéFrançaise
deDermatologie,en2025.Elle
exposelespointsclésdelaprise
enchargeaujourd'hui..

/¶$3352&+(GLOBALEDUPATIENT:

il estDXMRXUG¶KXLrecomman-
dé de considérerO¶HQVHPEOH
desproblèmessouventasso-
ciés à la dermatiteatopique,
telsquel'asthme,larhinite,
desallergiesvariées.Celaper-
met G¶DPpOLRUHUglobalement
laqualitédevie,etG¶DVVXUHU
unebonneéducationthérapeu-
tique facilitantO¶REVHUYDQFH
destraitements.
~TOUJOURSBIENHYDRATER: O¶DS�
plication deproduitstrèshy-
dratants estindispensableau
moinsunefoisparjoursurla

ParSuzanneAlexandre
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LebonusagedesUV
IIs ontuneactionanti-inflammatoiresurla
peau.Dansladermatiteatopiqueetle
psoriasis,desséancesdephotothérapie
peuventparfoisêtreproposéesencabinet
médical,avecunrayonnementbien
spécifique.RienàvoiraveclesUV encabines
àviséeesthétique,potentiellementrisqués
etàéviter.Etdehors,onprofitedusoleil,tout
enrespectantlesrèglesdeprévention
ducancerdelapeau,enévitantO¶H[SRVLWLRQ
directeentre11het16h,etenappliquant
toutdemêmeunfiltresolairelecaséchéant.

totalitédu cOrps,afinderes-
taurer labarrièrecutanée.à
titreindicatif,il faudraitutili-
ser environ25gparjourpour
unadulte,afinG¶DVVXUHUune
bonneprotection.~AU MOMENTDESPOUSSèES: le
traitementreposesurdesap-
plications quotidiennesdeder-
mo-corticoïde surleszones
touchées,MXVTX¶jdisparition
deslésions.Danscertaines
zones(visage,dontlespau-
pières, plis, régionano-géni-
tale), il estpréférableG¶XWLOL�
ser localementuninhibiteur
delacalcineurine(tacrolimus).
~CONTRELESRèCIDIVESRèCUR-

RENTES:onconseilled'appli-
quer deuxfoisparsemaineun
dermocorticoïdeoule tacro-
limus surleszonesR�il y aeu
deO¶HF]HPD�mêmeendehors
despériodessymptomatiques.

DE NOUVEAUXTRAITEMENTS:
O¶DUVHQDOthérapeutiqueV¶HVW
considérablementélargietdes
nouvellesmoléculesviennent
debénéficierd'uneautorisation
demisesurlemarchépourla
dermatiteatopique.Il V¶DJLW
d'unepartdetrois biothéra-
pies, parinjectionsouscuta-
née, àbased'anticorpsmo-
noclonaux, pourneutraliser
O¶LQIODPPDWLRQ: dupilumab,
tralokinumabet,dernièrement,
le lébrikizumab.Ellessont
disponiblessurprescription
parlesdermatologuesenville.
D'autrepart,lesinhibiteursde
JAKsontdisponiblesparvoie
orale,bloquantO¶LQIODPPDWLRQ
danslacellule:baricitinib,upa-
dacitinib etabrocitinib.Ilsne
sontaccessiblesquesurpres-
cription hospitalière.Lechoix
decesnouveauxtraitements
dépenddeplusieurscritères,
telsquel'âge,lesmaladiesas-
sociées, ainsiquelesfacteurs
derisquecardio-vasculaireet
decancer.

Bonasavoir

Lepsoriasissoulagé
Il estresponsabledeplaques

rougesetsquameusesqui
touchentsouventle basdu
dos,lecuirchevelu,lesongles,
lescoudes,lesgenoux,lazone
génitaleetanale.Il démange
dans50%descas.Lepsoria-
sis peutaussiêtreassociéàdes
rhumatismesetàunemaladie
inflammatoirechroniquede
O¶LQWHVWLQ»,expliquele docteur
SophieVildy,dermatologue
auseindugroupeConfluent
àNantes.Sesprécisionssur
lestraitementsdupsoriasis...

DESSOINSLOCAUX: enplusde
produitsexfoliantsappliqués
quotidiennement,descrèmes

exfoliantesetG¶DXWUHVassociant
vitamineD etcorticoïdes(aus-
si disponiblesenmousse)ont
démontréleurefficacitépour
réduirelessymptômeschezla
plupartdespatients.
~UNIMMUNOSUPPRESSEURpour
plusG¶HIILFDFLWp�unmédica-
ment ancien,le méthotrexate,
peutêtreadministréparvoie
oraleouinjectable.Soneffet
anti-inflammatoireassureune
améliorationdessymptômes
chez70 % despatients,sans
effetssecondairesimportants
pourlaplupartdespatients.

DENOUVEAUXTRAITEMENTS: les
biothérapiesparanticorpsmo-
noclonaux, eninjectionssous-
cutanées, ontrévolutionnéla
priseenchargedupsoriasis.
Lesdernièresmoléculesmises
surlemarché bimekizumab,
rizankizumab,guzelkumab²
sontencoreplusefficaceset
peuventmaintenantêtrepres-
crites parlesdermatologuesde
ville. Autreinnovationdispo-
nible depuisdeuxans: le deu-
cravacitinib, unethérapieci-
blée parinhibiteurdeJAK,qui
bloqueunautremécanismede
O¶LPPXQLWpetdeO¶LQIODPPD�
tion. Ellepeutégalementêtre
prescriteenville, cequi faci-
lite laviedespatients.

4%
C'estO¶LQFLGHQFH
deladermatite

atopiquechezles
adultesenFrance,

et3 %
pourle psoriasis.

SourceSociétéFrançaise
deDermatologie.

Plusdeconseils
santésur

maximag.fr

All rights reserved

COUNTRY: France 
PAGE(S) : 26-27
SURFACE : 195 %
FREQUENCY : Weekly

CIRCULATION : 397766
AVE : ������.¼
AUTHOR : Suzanne Alexandre

28 April 2025 - N°2009

P.18



J'ai essayé les bains à l'avoine et les résultats sur certaines
problématiques de peau sont très surprenants
Cette expérience salvatrice pourrait-elle vous persuader d'essayer à votre tour ?

Alors que beaucoup d'entre nous sont touchés par des problèmes de peau parfois graves,
conséquence de maladies auto-immunes ou des agressions extérieures, une experte beauté livre un
conseil surprenant pour les régler, à l'aide de l'avoine qu'on a plutôt l'habitude de consommer dans
l'assiette...

Les bienfaits de l' avoine sont connus de tous ou presque, et reconnus d'après la plupart des
spécialistes en nutrition qui les recommandent dans la plupart des cas à leurs patients pour le petit
déjeuner . Cette graine est effectivement souvent associée à des fruits et/ou à des produits laitiers
pour le premier repas de la journée, sous forme d'une bouillie qu'on appelle plus communément
"flocons d'avoine" et qu'on peut aujourd'hui trouver dans la plupart des supermarchés. Les
caractéristiques de l'avoine permettent en effet d'aider à mieux gérer son taux cholestérol et à
équilibrer la glycémie qu'il est fondamental de maîtriser sur l'ensemble de la matinée pour éviter les
fameux pics.

On dit aussi des flocons d'avoine riches en fibres et en zinc qu'ils favorisent la digestion , et donc à
surveiller le poids et réduire la graisse abdominale , tout en soutenant le système immunitaire, et de
plus qu'ils permettent de prévenir l'apparition et le développement de certains cancers "Le mettre
régulièrement au menu, en substitut des autres céréales et/ou du pain, est donc conseillé pour
retrouver - ou conserver - son poids de forme" , soulignent nos confrères de Santé Magazine , tout
en stipulant que l'avoine est "un aliment très précieux pour le système digestif et le transit intestinal"
et qu'il n'y a "aucune contre-indication" à en manger "tous les jours"

Et si nous avons pris l'habitude d'intégrer l'avoine à notre alimentation , d'autres préconisent de s'en
servir autrement pour se prémunir des problèmes de peau . C'est le cas de l'experte beauté Chelsea
Avila qui est une rédactrice new-yorkaise vivant dans le Queens, et exerçant pour le compte de
plusieur revues dont Latina Magazine Allure Cosmetic Executive Women ou encore CNN
Underscored pour ne citer que ceux-là. C'est auprès du site Popsugar.com qu'elle a présentement
décidé de faire part de son expérience qu'elle juge salvatrice et qui pourrait rendre service à bon
nombre d'autres femmes souffrant d' eczéma . L'Américaine entend rappeler en premier lieu qu'un
"bain chaud apaisant après une longue journée" peut être à l'origine d'une nouvelle poussée,

PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €3348.80
AUDIENCE: 246235

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Womens Health
VISITES MENSUELLES: 7485569.21
JOURNALISTE: Jonathan Hamard
URL: www.aufeminin.com

> 26 avril 2025 à 7:00 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.19

https://www.aufeminin.com/sante-femme/j-ai-essaye-les-bains-a-l-avoine-et-les-resultats-sur-certaines-problematiques-de-peau-sont-tres-surprenants-s4111791.html
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


contrairement à ce que l'on pourrait penser. "Les douches ou bains trop chauds sont sans conteste
les principaux déclencheurs et il est conseillé de les éviter" , affirme-t-elle d'entrée de jeu.

Dans la foulée, elle explique pourquoi elle préconise en lieu et place le bain d'avoine C'est l'une des
astuces les plus anciennes : il ne pique pas, ne sent pas mauvais et ne nécessite pas de préparation
fastidieuse ; il n'est donc pas étonnant que la National Eczema Association recommande même aux
parents de bébés atteints d'eczéma d'essayer ce remède". C'est pourquoi elle a voulu se convaincre
et a tenté l'expérience par elle-même afin de livrer ses propres conclusions. "Avant de me lancer
(littéralement), j'avais quelques inquiétudes. Le bain à l'avoine laisserait-il ma peau collante ou
laisserait-il des résidus ? Cela pourrait-il perturber mon PH vaginal ?" , s'était-elle demandé en
amont, avant de s'intéresser à la manière de procéder pour préparer ces bains d'avoine. Elle décrit
"deux façons" "la méthode traditionnelle consiste à moudre de l'avoine colloïdale et à la saupoudrer
dans le bain", ou alors privilégier les "formules préemballées" "comme les sachets de bain à l'avoine
Aveeno, disponibles en pharmacie, pour simplifier le processus" , suggère l'experte.

© Shutterstock / Arthentic Photo

Dans le détail, Chelsa Avila avoue qu'après avoir pris son premier bain elle avait "clairement senti"
des restes d'avoine colloïdale qui avaient "coulé" sous ses fesses pendant qu'elle trempait. "L'eau
semblait trouble, et pourtant, non seulement elle m'a apporté une vague de sérénité pour une bonne
nuit de sommeil ; mais elle n'a pas provoqué de réaction, ce qui, à mon avis, fait de l'expérience un
succès immédiat , dit-elle. Après dix minutes passées dans l'eau et au moment de sécher,
l'Américaine a senti un "léger film" sur sa peau qui s'est "rapidement dissipé au rinçage" , sans rien
laisser de "gras ni de collant" J'ai immédiatement remarqué la souplesse de ma peau , et c'était
avant même de m'appliquer une crème hydratante , insiste-t-elle. Et c'est en répétant l'expérience
qu'elle est parvenue à "déterminer la recette idéale pour un bain à l'avoine parfait" "J'ai même
développé une technique : le saupoudrer sous le robinet pour une bonne répartition" , ajoute-t-elle
enfin.

Après quoi Chelsea Avila a cherché à mieux cibler certaines zones du corps plus particulièrement
affectées par des éruptions d'eczéma. "J'ai également remarqué que les bains à l'avoine atténuent
les rougeurs et les démangeaisons que je ressens généralement après une longue douche. Oh, et
nous certifions cette pratique comme un incontournable pour prendre soin de soi" , conclut-elle enfin,
alors que le gouvernement rappelle régulièrement qu'aujourd'hui environ 20 millions de Français
souffrent d'au moins une des 6 500 maladies de la peau recensées par la Société française de
dermatologie
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Nancy. Le leader national du détatouage au laser est nancéien
Marre des bandes dessinées sur la peau ou envie de renouveler le genre ? Le leader national du
détatouage est nancéien et s’appelle CtrlZ. Depuis un décret de mai 2024 et la fin de l’exclusivité de
l’acte aux dermatologues, le détatouage est un marché grandissant. Focus sur cette nouvelle
pratique laser mais pas indolore.

On efface tout et éventuellement on recommence. Voici la promesse de CrtlZ.Cliente nancéienne,
Océane a franchi le pas-de-porte de la nouvelle enseigne spécialisée dans le détatouage au laser,
installée rue des Carmes : « J’étais un peu jeune, 18-19 ans, lorsque j’ai fait sur mon bras un petit
tatouage avec mon amoureux de l’époque. Aujourd’hui, je n’en veux plus. J’avais vu des vidéos mais
j’avais un peu d’appréhension avant de franchir le cap. Je ne cache pas que ce n’est pas une partie
de plaisir, la douleur dure le temps de l’acte. Pendant la cicatrisation, cela ressemble à une petite
douleur de brûlure.  »Le laser fragmente le pigment de coloration qui sera ensuite naturellement
éliminé par le corps.À raison de cinq séances, facturées 65 € par acte, cette trentenaire a retrouvé
sa peau initiale au bout de quelques semaines.Le détatouage s’est ainsi installé en nouvelle pratique
hors champ de la dermatologie. La chute du nombre de praticiens dermatologues au niveau
national, estimée à -20 % entre 2007 et 2023 pour un total de 3 752 praticiens en activité en 2022, a
ouvert la porte à une nouvelle pratique légalisée. Depuis le décret du 24 mai 2024, concernant des
actes d’épilation à la lumière pulsée intense et au laser à visée non thérapeutique, le détatouage
n’est plus une pratique exclusive réservée aux « dermatos ».« S’il s’agit d’une encre noire, nous
arrivons à retrouver la peau initiale. Pour les encres colorées, on parle d’atténuation plus ou moins
globale. »Le recouvrement ou « cover-up », consistant à tatouer sur un ancien tatouage, n’est donc
plus l’unique option possible hors des cabinets de dermatologie. Cette nouvelle pratique au laser a
un encadrement légal, avec consultation préalable d’un médecin pour un acte qui doit être accompli
par une infirmière formée.CtrlZ s’est ainsi positionné en premier de cordée de ce nouveau secteur
d’activité.

01 / 04

02 / 04

03 / 04

04 / 04

En entrant au 9 rue des Carmes, le décorum est épuré, immaculé, digne d’un cabinet médical 2.0 :
quelques assises, un écran pour la téléconsultation avec un médecin. Deux infirmières, Meyriem et
Cécilia, sont chargées de l’utilisation des deux outils laser, estimé à 200 000 € chacun.Meyriem
précise : « Suivant la taille du tatouage, la profondeur de l’encrage, la qualité de l’encre utilisée, de la
peau du patient, nous pouvons monter jusqu’à une quinzaine, voire à une vingtaine de séances pour
l’effacement du tatouage.  » Si la séance ne dure que quelques minutes, le chantier peut donc durer
des semaines.10 à 20 % de la population tatouéeLa volte-face du tatoué n’est pourtant pas
systématiquement assurée. Puisque le diable est dans les détails, il se situe, ici, dans l’encre utilisée
lors du tatouage : « S’il s’agit d’une encre noire, nous arrivons à retrouver la peau initiale. Pour les
encres colorées, on parle d’atténuation plus ou moins globale », indique l’infirmière de l’enseigne.À
raison de 10 000 actes en 2024 et déjà 15 000 pour les trois premiers mois de 2025, l’ensemble du
réseau CtrlZ a le vent en poupe. Et puisque la Société française de dermatologie et le syndicat
national des artistes tatoueurs assurent qu’entre 10 et 20 % de la population française serait
tatouée, et que 25 % de ces tatoués regrettent de l’être, le secteur a de beaux jours devant lui.Hors
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cabinet dermatologique, il s’agit d’un marché que CtrlZ, Détatou, Centre Laser Calliopé à Nancy
ainsi que Dermo’line, à Toul, se partagent actuellement en Meurthe-et-Moselle.
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Psychodermatologie : qu'est-ce que cette discipline qui relie
le cerveau et la peau ?
Acné, eczéma, vitiligo, psoriasis… les maladies de la peau sont souvent perçues comme
superficielles et « simplement » esthétiques. Pourtant, leurs impacts sont considérables pour les
malades, notamment d’un point de vue psychologique. Dans ce contexte, la psychodermatologie est
une spécialité encore méconnue qui explore le lien étroit entre notre santé mentale et nos problèmes
cutanés. Décryptage d’une discipline qui remet la peau au centre de nos émotions.

Acné, eczéma, vitiligo, psoriasis… les maladies de la peau sont souvent perçues comme
superficielles et « simplement » esthétiques. Pourtant, leurs impacts sont considérables pour les
malades, notamment d'un point de vue psychologique. Dans ce contexte, la psychodermatologie est
une spécialité encore méconnue qui explore le lien étroit entre notre santé mentale et nos problèmes
cutanés. Décryptage d'une discipline qui remet la peau au centre de nos émotions.

Pelade, psoriasis, urticaire, dermatite atopique… de nombreuses maladies cutanées sont décrites
comme psychosomatiques. Il existe ainsi de nombreux liens complexes entre les affections cutanées
et les troubles de santé mentale et une sous-spécialité médicale s'y intéresse précisément : la
psychodermatologie. Selon la cette discipline médicale est dédiée non seulement à la pathologie
psychiatrique à expression cutanée mais aussi aux maladies de peau avec retentissement
psychologique. « les troubles psychodermatologiques comprennent à la fois les troubles mentaux
affectant la peau et les affections cutanées liées à des troubles mentaux. » Parmi ces affections, il
est possible de citer : les affections cutanées aggravées par le stress psychologique (psoriasis,
dermatite atopique, rosacée…), les troubles psychiatriques primaires (affections dans lesquelles les
problèmes de peau sont un symptôme du trouble, comme la trichotillomanie) et les problèmes
émotionnels causés par une maladie de peau visible, comme le vitiligo, le psoriasis et l'alopécie
areata.

A découvrir également

Au cœur de ce lien méconnu se trouve la peau, le plus grand organe du corps qui joue le rôle de
barrière avec le monde extérieur. Et cette dernière aussi peut être sujette au stress. Tout d'abord de
façon visible...
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Santé
Lesrisquesdutatouage

TENDANCELetatouagen'estplusréservéauxrebelles,voyousetmauvaisgarçons,maisconcernerait,
àdesdegrésdivers,20 % delapopulation.Desquestionssanitairesseposent

Cettepratiquedutatouage,désor-
mais massive,soulèvedesques
tionssanitairessurlesrisques
liésà cesinjectionsG¶HQFUHindé-
lébile sousla peau.'¶DXWDQWque
ceuxqui lepratiquentignorent
souventtout desprécautionsà
prendre,desrisques,deO¶RULJLQH
desproduitsinjectés...-XVTX¶j
présent,peuG¶pWXGHV relative
mentà l'importancedémesurée
decephénomène± se sontpen-
chées surcesrisquesà longterme.
Pourtant,unepartiede O¶HQFUH
migre de la peallvers le sang
aprèsuntatouage,etV¶DFFXPXOH
danslesganglionslymphatiques.
Deuxétudesrécentes,menéespar
deschercheursdanoissurdes
jumeaux,viennentdemettreen
évidenceunrisqueaccrudecan-
cer chezlespersonnestatouées.
Cequijustifieraitdestravauxplus
approfondissur le sujet.

Cancerdelapeall,
lymphome?.Lapremièredecesétudesmontre
unsurrisquedecancerdela peau
quellequesoitla surfaceoccupée
parletatouage.«Lestravauxqui
viennentG¶rWUHpubliésnesontpas
trèsrobustes,avecbeaucoupdebiais
méthodologiques», temporisele
docteurNicolasKluger,profes-
seur-assistant dedermatologieà
Helsinki,consultant« tatouage» à
O¶K{SLWDO Bichatà Parisetmembre
dela Sociétéfrançaisededermato-
logie. «Lesauteursconsidèrentpar
exempleTX¶LO yauneassociationV¶LO
yauntatouagesurlajambedroiteet
uncancersurlebrasgauche,pour-
suit O¶DXWHXUdeMontatouageetmoi,
auxéditionsVuibert.Leprincipal
facteurdescancersdelapeaul,F¶HVWle
soleil. Mais il Q¶\ apaseuG¶HQTXrWH

poursavoirsi lespersonnestatouées
avaientun comportementplusà
risqueaveclesoleil!»

Lasecondeenquêterévèlequant
àelleunrisqueun peuaugmenté
delymphome,maisseulement
pourles tatouagesG¶XQH sur-
face supérieureàlapaumeG¶XQH
main.Uneétudesuédoisepubliée
en2024,portantsur 11 905 per-
sonnes, avait aussiconcluque
le risquededévelopperunlym=

phomeaugmentaitde21% chez
les personnestatouées.Mais là
encore,leprofesseurKlugerveut
rassurer: «Lasecondeétudesurles
lymphomesQ¶HVWpastrèssolidenon
plus.'¶DXWUHVenquêtesQ¶RQWpas
retrouvécerisquechezlestatoués.
Pourclarifier le sujet,il faudrait
menerdesétudessurdeplusgrands
effectifs,avecuneméthodologie
plusrigoureuse.»
/¶HQJRXHPHQWmondialpour

cettepratiquedevraitinciter
àenévaluersérieusementles
conséquencesàlongterme.Mais
G¶DXWUHVcomplications,notamment
G¶RUGUHallergique,sontrelative-
ment fréquentes.Principalement
avecdesencresrougesou1 des
couleursdérivéescommele rose
Ou1 O¶RUDQJH�« Cesallergiessur-
viennent leplussouventdesmois,
voiredesannéesaprèslaréalisation
du tatouage,expliquele docteur
Kluger.Il V¶DJLWprobablementG¶XQH
allergieàunproduitdedégradation
deO¶HQFUHdetatouage,quiapparaît
aufil dutemps.Cesallergiessont
pénibles: la peaugonfle,démange,
avecuneréactioninflammatoire.»
Si, malgréun traitementlocal,
O¶DOOHUJLH ne disparaîtpas,un
détatouageaulaserestpossible.
Etdansle piredescas,uneexérèse

chirurgicaledelapeautatouéepeut
êtrefaite, qui laisseraforcément
unecicatrice./RUVTX¶XQHréaction
allergiqueàunecouleurapparaît,
F¶HVW unecontre-indicationàvie
à refaireun tatouageaveccette
mêmecouleur.

RèglesG¶DVHSVLH
EtquelestlerisqueG¶DWWUDSHUune
infectionlorsG¶XQHinjection avec
desencresde tatouage? Depuis
quela formation à O¶K\JLqQHet
auxrèglesG¶DVHSVLHestobliga-
toire pourlestatoueurs,le risque
G¶LQIHFWLRQa considérablement
diminué.« Certainspeuventsans
douteencorefaire deserreurs.
Mais,demanièregénérale,il est
raredevoir enconsultationde
dermatologieuneinfectiondela
peauconsécutiveà un tatouage.9Lestatoueursutilisentdu matériel
àusageunique,desautoclavespour
stériliserleursinstruments,des
produitspourdésinfecterlapeau,affirme le docteurKluger.Des
infectionsparle virusVIH Q¶RQW
jamaisétéclairementdocumentées
aprèstatouage.Quantauxinfec-
tions parlesvirusdeO¶KpSDWLWHB
et c, associéesautatouage,elles
ontdisparu.BienV�U� lesadeptes
dutatouagedoiventfaireattention,
notammentà nepasaller sefaire
tatouerQ¶LPSRUWHcomment,Q¶LP�
porte R��enAfriqueouenAsie...»
DRMARTINEPEREZ

Aprèsuntatouage,
unepartiede
O¶HQFUHmigredela
peauverslesang
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Lesencresrouge,
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Porter des lunettes de soleil augmente-t-il vraiment le risque
de cancer de la peau ? Voici la vérité scientifique, face à cette
polémique sur Instagram
Une rumeur explosive affole Instagram : les lunettes de soleil augmenteraient le risque de coup de
soleil, et le soleil ne provoquerait pas de cancer de la peau. Info ou intox ? Voici ce que disent
réellement les experts, et pourquoi cette idée est dangereuse.

Une rumeur explosive affole Instagram : les lunettes de soleil augmenteraient le risque de coup de
soleil, et le soleil ne provoquerait pas de cancer de la peau. Info ou intox ? Voici ce que disent
réellement les experts, et pourquoi cette idée est dangereuse. Sur Instagram et Facebook, une
rumeur virale sème la panique. Selon certains influenceurs, porter des lunettes de soleil rendrait la
peau plus vulnérable aux coups de soleil . Pire : ils affirment que ce n'est pas l'exposition au soleil
qui causerait les cancers de la peau, mais l'utilisation de crèmes solaires chimiques et l'alimentation.
Face à cette vague de désinformation, la science remet les pendules à l'heure. Spoiler : ces
affirmations sont fausses

Pourquoi les lunettes de soleil ne provoquent pas de coup de soleil

Selon la rumeur, bloquer les rayons UV au niveau des yeux empêcherait la peau de produire
suffisamment de mélanine, ce pigment qui protège contre les dommages du soleil. Or, cette
affirmation ne repose sur aucune preuve scientifique sérieuse.

La mélanine est effectivement produite en réponse locale au rayonnement solaire : c'est pour cela
que les zones exposées bronzent, alors que les zones couvertes restent pâles. Porter des lunettes
de soleil protège seulement la peau immédiatement autour des yeux , en limitant l'exposition directe
aux UV . Cela n'a aucun effet sur le reste du corps. De plus, de nombreuses études montrent que
les lunettes certifiées UV protègent efficacement les yeux contre des dégâts irréversibles causés par
le soleil, comme la cataracte ou les lésions rétiniennes.

Au contraire, les autorités de santé recommandent fortement de porter des lunettes de soleil en cas
d'exposition, notamment entre 11h et 15h, lorsque les rayons sont les plus intenses.

Le soleil cause bien des cancers de la peau : ce que disent les études
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Autre rumeur tenace : ce ne serait pas l'exposition solaire, mais l'usage de crèmes solaires
chimiques ou une mauvaise alimentation qui seraient responsables du cancer de la peau. Là encore,
les faits sont clairs.

Le NHS (service de santé britannique) affirme que le coup de soleil augmente significativement le
risque de cancer de la peau . Lorsqu'on s'expose sans protection, certains rayons ultraviolets
pénètrent profondément dans la peau, endommageant l'ADN des cellules. Ces mutations peuvent, à
terme, provoquer des tumeurs, notamment des mélanomes. Selon Cancer Research UK, près de 90
% des cas de mélanome pourraient être évités avec une protection solaire adaptée et l'évitement
des cabines UV.

Quant aux crèmes solaires, plusieurs études solides confirment qu'une utilisation régulière réduit le
risque de développer un cancer de la peau . Les crèmes vendues au Royaume-Uni ou en France
doivent prouver leur sécurité auprès des autorités de contrôle. Certaines molécules comme
l'oxybenzone ont été étudiées pour leur innocuité, mais les niveaux autorisés restent sans danger
dans les conditions normales d'utilisation.

Côté alimentation, il est vrai qu'un régime équilibré peut réduire le risque global de cancer. Mais à ce
jour, l'exposition aux UV reste de très loin le principal facteur évitable dans le développement des
cancers cutanés. Bien s'alimenter est une excellente habitude, mais elle ne remplace pas une bonne
protection solaire.

Pourquoi il faut se méfier des fausses informations santé sur Instagram

Relayer de fausses informations, même involontairement, peut avoir des conséquences graves.
Croire que porter des lunettes de soleil est dangereux, ou que le soleil n'est pas une menace,
expose directement à des comportements à risque. La dermatologie le rappelle sans cesse : le
danger n'est pas visible tout de suite , mais les effets cumulatifs des expositions non protégées se
payent parfois des années plus tard.

Avant de changer vos habitudes sur la base d'un post Instagram, il est essentiel de vérifier les
sources et de se référer aux conseils d'organisations reconnues comme le NHS, la Société
Française de Dermatologie ou Cancer Research UK.

Non, porter des lunettes de soleil n'augmente pas votre risque de coup de soleil. Oui, le soleil peut
bel et bien provoquer des cancers de la peau. Et oui, la crème solaire, utilisée correctement, reste
aujourd'hui l'un des moyens les plus fiables de protection.

Face aux fake news santé qui circulent en ligne, gardez votre esprit critique… et vos lunettes de
soleil
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Acné de l'adolescente et de la femme
L’acné touche la grande majorité des adolescentes mais aussi parfois les femmes adultes, avec des
répercussions qui peuvent être importantes. Quelles sont les particularités de l’acné dans cette
population ? Quelle prise en charge en MG ? Quelle place pour l’hormonothérapie ? Quel
contraceptif préférer ?

L'acné touche la grande majorité des adolescentes mais aussi parfois les femmes adultes, avec des
répercussions qui peuvent être importantes. Quelles sont les particularités de l'acné dans cette
population ? Quelle prise en charge en MG ? Quelle place pour l'hormonothérapie ? Quel
contraceptif préférer ? Maladie inflammatoire du follicule pilosébacé

L'acné est une maladie inflammatoire du follicule pilosébacé, d'étiologie complexe et multifactorielle.
La physiopathologie repose sur 3 éléments : l'hyperséborrhée, la kératinisation infundibulaire du
follicule pilosébacé et l'inflammation liée à Propionibacterium acnes

L'hyperséborrhée est liée à une hypersécrétion de sébum par les glandes sébacées ; elle est induite
par la dihydrotestostérone, hormone produite par les sébocytes à partir de testostérone libre, qui se
fixe sur les récepteurs aux androgènes situés sur les sébocytes, déclenchant et entretenant
l'hypersécrétion de sébum. Cependant, il n'y a pas d'élévation des hormones androgènes dans le
sang, l'hypersécrétion de sébum est uniquement due à une plus grande sensibilité des récepteurs
androgéniques sur les sébocytes.

La kératinisation infundibulaire du follicule pilosébacé est due à une prolifération des kératinocytes et
à une élévation anormale du nombre de cornéocytes par défaut de leur élimination dans le canal
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infundibulaire, entraînant la formation de comédons (ou microkystes).

L'inflammation chronique de follicules pilosébacés entraîne les lésions inflammatoires de l'acné. En
cause : Propionibacterium acnes , bactérie à Gram positif naturellement présente dans le microbiote
cutané.

Formes cliniques

De manière générale, on distingue 2 grands types d'acné :

l'acné rétentionnelle , caractérisée par des comédons ouverts (les « points noirs ») et des comédons
fermés (les « points blancs ») ;

l'acné inflammatoire , se manifeste par des papules (boutons rouges), des nodules (boutons rouges
de grosse taille), des pustules (boutons rouges avec du pus blanc).

On parle également d' acné mixte , quand les lésions des deux types sont présentes.

La classification GEA ( Global Acne Evaluation ) permet de déterminer la sévérité de l'acné (encadré
; des figures montrant les grades de sévérité de l'acné sont disponibles sur ce lien

Chez l'adolescente et la jeune femme , l'acné est présente dans les zones riches en follicules pilo-
sébacés sensibles aux androgènes (visage, décolleté, haut du dos).

Chez la femme adulte de plus de 25 ans, l'acné (souvent de type inflammatoire), est généralement
légère à modérée, prédominant sur le menton et la mandibule avec une atteinte périorale fréquente.
Une aggravation prémenstruelle est souvent décrite. D'évolution chronique et récidivante, elle est
difficile à traiter.

Prise en charge en MG

Aucun examen paraclinique n'est nécessaire en première intention pour prendre en charge l'acné.

Cependant, chez l'adolescente et la femme jeune, lorsque l'acné est persistante, grave, associée à
d'autres signes d'hyperandrogénie (hirsutisme, alopécie), des troubles du cycle menstruel
(spanioménorrhée, aménorrhée) ou encore est apparue à un âge tardif, un bilan étiologique peut
être nécessaire pour rechercher une éventuelle hyperandrogénie de cause ovarienne, surrénalienne
ou idiopathique. Le bilan comprend un dosage hormonal de testostérone totale +/- 17 -
hydroxyprogestérone, SDHEA, delta- 4 -androstènedione et une imagerie par échographie pelvienne
+/- IRM +/- scanner surrénalien (fig. 1).

La prise en charge de l'acné dépend de sa gravité selon les dernières recommandations de la
Société française de dermatologie (SFD) [fig. 2]. Tous les traitements ont un caractère suspensif sauf
l'isotrétinoïne.

En pratique, en médecine générale, en attendant la consultation chez le dermatologue (la
prescription d'isotrétinoïne étant réservée aux spécialistes), on peut prescrire en première ligne :

– en cas d'acné rétentionnelle , les kératolytiques (vitamine A ou apparentés) : ils s'appliquent sur les
zones à traiter (en évitant les yeux, la bouche et les narines) le soir, au coucher, sur peau nettoyée
(avec un produit nettoyant pour peau acnéique). Étant des produits irritants, il faut toujours débuter
le traitement par une application un soir sur deux (ou sur trois pour les peaux claires) pendant 1 à 2
semaines, puis passer à une application tous les soirs pendant 3 mois pour le traitement d'attaque ;
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– dans l'acné inflammatoire : antibiotiques, SOIT locaux (clindamycine, érythromycine) SOIT oraux
(lymécycline, doxycycline…) à partir de 8 - 12 ans (ne jamais associer les deux). Il faut attendre 2
semaines pour commencer à obtenir les premiers effets. Le traitement dure 3 mois.

En alternative : application de peroxyde de benzoyle (PBZ) le soir au coucher, d'abord un jour sur
deux puis tous les soirs. On peut combiner PBZ + cyclines par voie orale dans les acnés
inflammatoires.

Pour les acnés mixtes, on combine les traitements (adapalène + PBZ par exemple).

Dans l'acné de la femme adulte, la spironolactone (diurétique épargneur du potassium ayant de
propriétés antiandrogéniques) à faible dose a fait l'objet d'études vs cyclines per os ) mais n'a pas
d'AMM dans cette indication.

La patiente doit être informée du délai – parfois long – nécessaire à l'obtention d'une amélioration, et
de la nécessité d'une régularité des applications. Le rôle de l'alimentation n'est pas démontré. Une
photoprotection est recommandée, surtout en cas de phototype foncé et de l'utilisation de produits
photosensibilisants ou irritants. Un produit de toilette doux et une crème hydratante adaptée à la
peau acnéique sont recommandés.

Quelle place pour l'hormonothérapie ?

En cas d'acné, l'utilisation d'une contraception antigonadotrope , quelle que soit sa composition,
semble idéale puisqu'en freinant la sécrétion de l'hormone lutéinisante (LH) au niveau de
l'hypophyse, elle contribue à freiner l'ovaire et la synthèse ovarienne thécale des androgènes (delta-
4 -androstènedione, testostérone) et ainsi diminuerait la production intracellulaire d'androgènes
(dihydrotestostérone) de la glande sébacée et donc la production de sébum. Néanmoins, cet effet
semble dépendant du type de contraception utilisé (progestative seule, œstroprogestative) et du type
d'association œstroprogestative (fig. 3).

Les dernières recos de la SFD (fig. 2) indiquent que la contraception œstroprogestative (COP) dans
le seul but de traiter l'acné ne fait pas partie des thérapeutiques. Néanmoins, rappelons que les
rétinoïdes sont considérés comme tératogènes et que l'ANSM recommande, en cas de prescription
d'isotrétinoïne per os , l'utilisation d'une contraception appropriée (contraception intra-utérine,
implant ou association d'une contraception œstroprogestative au préservatif et à la contraception
d'urgence) afin de diminuer ce risque.

Par ailleurs, chez la femme désireuse d'une contraception et ayant de l'acné, quel que soit le
traitement de celle-ci, le choix contraceptif est adapté afin de rechercher une action favorable ou non
délétère sur l'acné, mais aussi de respecter les contre-indications des contraceptifs (fig. 4).

Les recommandations de la SFD concordent avec celles du Collège national des gynécologues et
obstétriciens français (CNGOF) sur la contraception et placent en première intention une COP
associant l'éthinyl-estradiol (EE) au lévonorgestrel ou au norgestimate , du fait du plus faible risque
thromboembolique veineux de ces deux spécialités et de l'efficacité potentielle de n'importe quelle
COP sur l'acné. Si, malgré un traitement dermatologique bien conduit, l'acné persiste ou s'aggrave
sous ce type de COP, il faut alors envisager, en accord avec la patiente, un changement
d'association œstroprogestative contenant de l'EE associé à un progestatif « non androgénique »
comme le gestodène, ou un progestatif « antiandrogénique » comme le diénogest, l'acétate de
chlormadinone ou la drospirénone. Seules deux COP ont la double AMM en contraception et
traitement de l'acné légère à modérée : la pilule triphasique à l'EE-norgestimate (utilisable en
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première intention, avec un risque thromboembolique veineux identique à celui de l'EE-
lévonorgestrel) et la pilule monophasique EE-diénogest (en seconde intention).

De plus, il faut rappeler que l'association 35 µg d'EE- 2 mg d'acétate de chlormadinone cyprotérone
(décrite en 2 e intention dans l'arbre de la SFD) a une AMM dans le traitement de l'acné mais
nullement en contraception, même si son effet antigonadotrope est réel.

Enfin, en cas d'acné sévère ou résistante au traitement dermatologique bien conduit , chez des
femmes utilisant une COP de 3 e génération, pourrait se poser la question de l'utilisation d'un
macroprogestatif tel que l'acétate de cyprotérone. Toutefois, il n'a l'AMM que dans le traitement de
l'hirsutisme, et le risque de méningiome en cas d'utilisation prolongée en restreint l'utilisation à
certaines conditions.

Sévérité de l'acné selon la cassification GEA ( Global Acne Evaluation ) :

Pas de lésion (grade 0) : pigmentation résiduelle et érythème peuvent être présents.

Acné très légère (grade 1) : pratiquement pas de lésions, rares comédons ouverts ou fermés,
dispersés, et rares papules.

Acné légère (grade 2) : moins de la moitié du visage est atteinte, quelques comédons ouverts ou
fermés, et quelques papulopustules.

Acné moyenne (grade 3) : plus de la moitié de la surface du visage est atteinte, nombreuses
papulopustules, nombreux comédons ouverts ou fermés ; un nodule peut être présent.

Acné sévère (grade 4) : tout le visage est atteint, couvert de nombreuses papulopustules, comédons
ouverts ou fermés et rares nodules.

Acné très sévère (grade 5) ou acné conglobata : très inflammatoire, recouvrant le visage avec des
nodules.

Des figures montrant les grades de sévérité de l'acné sont disponibles sur ce lien

1. Martin KA, Anderson RR, Chang RJ, et al. Evaluation and treatment of hirsutism in
premenopausal women: An endocrine society clinical practice guideline. J Clin Endocrinol Metab
2018;103(4):1233-57.

2. Plu-Bureau G, Sabbagh E, Hugon-Rodin J, et al. Hormonal contraception and vascular risk:
CNGOF Contraception Guidelines. Gynecol Obstet Fertil Senol 2018;46(12):823-33.

Pour en savoir plus :

Société française de dermatologie. Traitement de l'acné par voie locale et générale.
Recommandation de bonne pratique. 10 juin 2015.

Auffret N. Avancées physiopathologiques dans l'acné. Ann Dermatol Venereol 2010;137(suppl
2):S52-6.

Badaoui A, Mahé E. Item 111 (ancien 109). Dermatoses faciales . Rev Prat 2018;68(8);e303-9.

Baffet H. Contraception et acné . Rev Prat 2025;75(3);279-85.
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Nobile C. Quelle contraception en cas d'acné ? . Rev Prat (en ligne) 29 novembre 2023.

Kluger N. Acné : que prescrire en attendant l'avis du dermatologue ? Rev Prat (en ligne) 15 mars
2022.
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Le leader national du détatouage au
laser est nancéien
Marre des bandes dessinées sur la peau ou envie de renouveler le genre ? Le leader
national du détatouage est nancéien et V¶DSSHOOH CtrlZ. Depuis un décret de mai 2024 et la
fin de O¶H[FOXVLYLWp de O¶DFWH aux dermatologues, le détatouage est un marché grandissant.
Focus sur cette nouvelle pratique laser mais pas indolore.

Aymeric Humbert
On efface tout et éventuellement on
recommence. Voici la promesse de
CrtlZ.
Cliente nancéienne, Océane a
franchi le pas-de-porte de la
nouvelle enseigne spécialisée dans le
détatouage au laser, installée rue des
Carmes : ©�-¶pWDLV un peu jeune,
18-19 ans, lorsque M¶DL fait sur mon
bras un petit tatouage avec mon
amoureux de O¶pSRTXH� $XMRXUG¶KXL�
je Q¶HQ veux plus. -¶DYDLV vu des
vidéos mais M¶DYDLV un peu
G¶DSSUpKHQVLRQ avant de franchir le
cap. Je ne cache pas que ce Q¶HVW pas
une partie de plaisir, la douleur dure
le temps de O¶DFWH� Pendant la
cicatrisation, cela ressemble à une
petite douleur de EU�OXUH��ª
Le laser fragmente le pigment de
coloration qui sera ensuite
naturellement éliminé par le corps.
¬ raison de cinq séances, facturées
65 ¼ par acte, cette trentenaire a
retrouvé sa peau initiale au bout de
quelques semaines.
Le détatouage V¶HVW ainsi installé en
nouvelle pratique hors champ de la
dermatologie. La chute du nombre
de praticiens dermatologues au
niveau national, estimée à -20 %
entre 2007 et 2023 pour un total de
3 752 praticiens en activité en 2022,
a ouvert la porte à une nouvelle

pratique légalisée. Depuis le décret
du 24 mai 2024, concernant des
actes G¶pSLODWLRQ à la lumière pulsée
intense et au laser à visée non
thérapeutique, le détatouage Q¶HVW
plus une pratique exclusive réservée
aux « dermatos ».

©�6¶LO V¶DJLW G¶XQH encre noire, nous
arrivons à retrouver la peau initiale.
Pour les encres colorées, on parle
G¶DWWpQXDWLRQ plus ou moins
globale. »
Le recouvrement ou « cover-up »,
consistant à tatouer sur un ancien
tatouage, Q¶HVW donc plus O¶XQLTXH
option possible hors des cabinets de
dermatologie. Cette nouvelle
pratique au laser a un encadrement
légal, avec consultation préalable
G¶XQ médecin pour un acte qui doit
être accompli par une infirmière
formée.
CtrlZ V¶HVW ainsi positionné en
premier de cordée de ce nouveau
secteur G¶DFWLYLWp�
En entrant au 9 rue des Carmes, le
décorum est épuré, immaculé, digne
G¶XQ cabinet médical 2. 0 : quelques
assises, un écran pour la
téléconsultation avec un médecin.
Deux infirmières, Meyriem et
Cécilia, sont chargées de O¶XWLOLVDWLRQ
des deux outils laser, estimé à 200
000 ¼ chacun.

Meyriem précise : « Suivant la taille
du tatouage, la profondeur de
O¶HQFUDJH� la qualité de O¶HQFUH
utilisée, de la peau du patient, nous
pouvons monter MXVTX¶j une
quinzaine, voire à une vingtaine de
séances pour O¶HIIDFHPHQW du
tatouage. » Si la séance ne dure que
quelques minutes, le chantier peut
donc durer des semaines.

10 à 20 % de la population tatouée
La volte-face du tatoué Q¶HVW
pourtant pas systématiquement
assurée. Puisque le diable est dans
les détails, il se situe, ici, dans
O¶HQFUH utilisée lors du tatouage :
©�6¶LO V¶DJLW G¶XQH encre noire, nous
arrivons à retrouver la peau initiale.
Pour les encres colorées, on parle
G¶DWWpQXDWLRQ plus ou moins
globale », indique O¶LQILUPLqUH de
O¶HQVHLJQH�
¬ raison de 10 000 actes en 2024 et
déjà 15 000 pour les trois premiers
mois de 2025, O¶HQVHPEOH du réseau
CtrlZ a le vent en poupe. Et puisque
la Société française de dermatologie
et le syndicat national des artistes
tatoueurs assurent TX¶HQWUH 10 et 20
% de la population française serait
tatouée, et que 25 % de ces tatoués
regrettent de O¶rWUH� le secteur a de
beaux jours devant lui.
Hors cabinet dermatologique, il
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V¶DJLW G¶XQ marché que CtrlZ,
Détatou, Centre Laser Calliopé à
Nancy ainsi que 'HUPR¶OLQH� à Toul,
se partagent actuellement en
Meurthe-et-Moselle.

Plusieurs séances sont nécessaires
avant la disparition du tatouage. Photo

Cédric Jacquot
႑
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SANTÉ - Mesure de glycémie sans piqûre : l'ANSM et la
DGCCRF alertent sur les risques pour la santé des montres,
bagues ou autres moniteurs connectés
Communiqué de l'Agence nationale de sécurité du médicament et des produits de santé (ANSM) La
Direction générale de la Concurrence, de la Consommation et de la Répression des fraudes
(DGCCRF) et l'Agence nationale de sécurité du médicament et des produits de santé (ANSM)
alertent les consommateurs sur la vente d'appareils affirmant mesurer la glycémie par simple contact
avec la peau. Ces appareils sont trompeurs car ils ne peuvent pas donner de valeurs de glycémie
fiables, mettant ainsi en danger la santé des personnes diabétiques. Le diabète, est une maladie
chronique caractérisée par une dérégulation du taux de sucre dans le sang (glycémie) et qui
demande un suivi régulier de la glycémie des patients.

Les autorités de surveillance du marché des dispositifs médicaux (ANSM et DGCCRF) ont été
alertées par la multiplication d'offres sur les plateformes en ligne et les réseaux sociaux pour des
produits qui prétendent pouvoir mesurer la glycémie de façon « non invasive », c'est-à-dire sans
piqüre ou sans traverser la peau, en s'appuyant sur d'éventuelles avancées technologiques. Vendus
sous forme de montres connectées, de bagues ou de moniteurs de glycémie (appareils à placer sur
le doigt), ces dispositifs présentent un risque considérable pour les patients diabétiques.

Les seuls appareils permettant le contrôle de la glycémie de façon fiable et efficace, fonctionnent soit
par le prélèvement d'une goutte de sang qui est analysée par un lecteur de glycémie, soit grâce à un
capteur constitué d'un filament souple introduit sous la peau du patient.

Les autorités rappellent qu'il n'existe à ce jour aucun dispositif de suivi de la glycémie par simple
contact de la peau dont la fiabilité et la sécurité ont été démontrées suivant la réglementation
applicable. Dans ce contexte, la commercialisation de produits prétendant mesurer la glycémie de
manière « non invasive » repose sur des allégations trompeuses, et présente un risque majeur pour
la santé. Ces produits peuvent fournir des valeurs erronées, ce qui peut conduire au retard de prise
en charge d'une hypoglycémie (diminution importante du taux de sucre dans le sang) ou d'une
hyperglycémie augmentation importante du taux de sucre dans le sang). Dans les cas les plus
sévères, cette situation peut entraîner des hospitalisations, un coma, voire même le décès.

Dans ce contexte, la DGCCRF et l'ANSM recommandent aux personnes ayant acheté un tel produit
de ne plus utiliser la fonction « glycémie» ou « blood glucose ». Les consommateurs peuvent se
rapprocher du vendeur pour réclamer le remboursement du produit. Les patients sont invités à
consulter leur médecin ou leur pharmacien avant toute modification des modalités de suivi de leur
glycémie.

Les autorités appellent à la vigilance sur l'utilisation frauduleuse des logos de l'ANSM, la Fédération
française des Diabétiques (FFD), l'INSERM, ou la Société Francophone du Diabète (SFD). Ces
organismes n'apposent jamais leur logo pour certifier ou valider un produit. Il s'agit d'usurpations
destinées à tromper le public en suggérant une caution officielle rassurante pour inciter à l'achat.

Dans ce contexte, la DGCCRF a notifié les annonces illicites de ces produits aux plateformes de
commerce en ligne et sites internet, qui ont engagé le retrait des annonces signalées. La DGCCRF
poursuit sa surveillance.

Liens utiles :
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- Portail santé - pour remonter des effets indésirables liés à des produits de santé

- SignalConso - pour signaler d'éventuels sites commercialisant des appareils prétendant mesurer la
glycémie par simple contact avec la peau (Parcours : Secteur de la santé - Un produit de santé - La
publicité est trompeuse)
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Nancy. Le leader national du détatouage au laser, une
technique en plein essor, est nancéien
Marre des bandes dessinées sur la peau ou envie de renouveler le genre ? Le leader national du
détatouage est nancéien et s’appelle CtrlZ. Depuis un décret de mai 2024 et la fin de l’exclusivité de
l’acte aux dermatologues, le détatouage est un marché grandissant. Focus sur cette nouvelle
pratique laser mais pas indolore.

« Avant, pour faire enlever un tatouage, je conseillais d’aller au Luxembourg »« Je n’ai plus rien
ressenti au bout de deux ans » : dans les années 90, se faire enlever un tatouage n’était pas une
partie de plaisirOn efface tout et éventuellement on recommence. Voici la promesse de CrtlZ.Cliente
nancéienne, Océane a franchi le pas-de-porte de la nouvelle enseigne spécialisée dans le
détatouage au laser, installée rue des Carmes : « J’étais un peu jeune, 18-19 ans, lorsque j’ai fait sur
mon bras un petit tatouage avec mon amoureux de l’époque. Aujourd’hui, je n’en veux plus. J’avais
vu des vidéos mais j’avais un peu d’appréhension avant de franchir le cap. Je ne cache pas que ce
n’est pas une partie de plaisir, la douleur dure le temps de l’acte. Pendant la cicatrisation, cela
ressemble à une petite douleur de brûlure.  »Le laser fragmente le pigment de coloration qui sera
ensuite naturellement éliminé par le corps.À raison de cinq séances, facturées 65 € par acte, cette
trentenaire a retrouvé sa peau initiale au bout de quelques semaines.Le détatouage s’est ainsi
installé en nouvelle pratique hors champ de la dermatologie. La chute du nombre de praticiens
dermatologues au niveau national, estimée à -20 % entre 2007 et 2023 pour un total de 3 752
praticiens en activité en 2022, a ouvert la porte à une nouvelle pratique légalisée. Depuis le décret
du 24 mai 2024, concernant des actes d’épilation à la lumière pulsée intense et au laser à visée non
thérapeutique, le détatouage n’est plus une pratique exclusive réservée aux « dermatos ».« S’il
s’agit d’une encre noire, nous arrivons à retrouver la peau initiale. Pour les encres colorées, on parle
d’atténuation plus ou moins globale. »Le recouvrement ou « cover-up », consistant à tatouer sur un
ancien tatouage, n’est donc plus l’unique option possible hors des cabinets de dermatologie. Cette
nouvelle pratique au laser a un encadrement légal, avec consultation préalable d’un médecin pour
un acte qui doit être accompli par une infirmière formée.CtrlZ s’est ainsi positionné en premier de
cordée de ce nouveau secteur d’activité.

01 / 04

02 / 04

03 / 04

04 / 04

En entrant au 9 rue des Carmes, le décorum est épuré, immaculé, digne d’un cabinet médical 2.0 :
quelques assises, un écran pour la téléconsultation avec un médecin. Deux infirmières, Meyriem et
Cécilia, sont chargées de l’utilisation des deux outils laser, estimé à 200 000 € chacun.Meyriem
précise : « Suivant la taille du tatouage, la profondeur de l’encrage, la qualité de l’encre utilisée, de la
peau du patient, nous pouvons monter jusqu’à une quinzaine, voire à une vingtaine de séances pour
l’effacement du tatouage.  » Si la séance ne dure que quelques minutes, le chantier peut donc durer
des semaines.10 à 20 % de la population tatouéeLa volte-face du tatoué n’est pourtant pas
systématiquement assurée. Puisque le diable est dans les détails, il se situe, ici, dans l’encre utilisée
lors du tatouage : « S’il s’agit d’une encre noire, nous arrivons à retrouver la peau initiale. Pour les
encres colorées, on parle d’atténuation plus ou moins globale », indique l’infirmière de l’enseigne.À
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raison de 10 000 actes en 2024 et déjà 15 000 pour les trois premiers mois de 2025, l’ensemble du
réseau CtrlZ a le vent en poupe. Et puisque la Société française de dermatologie et le syndicat
national des artistes tatoueurs assurent qu’entre 10 et 20 % de la population française serait
tatouée, et que 25 % de ces tatoués regrettent de l’être, le secteur a de beaux jours devant lui.Hors
cabinet dermatologique, il s’agit d’un marché que CtrlZ, Détatou, Centre Laser Calliopé à Nancy
ainsi que Dermo’line, à Toul, se partagent actuellement en Meurthe-et-Moselle.

Sur le même sujet

Meurthe-et-Moselle « Avant, pour faire enlever un tatouage, je conseillais ...

05:00

2

Nancy « Je n’ai plus rien ressenti au bout de deux ans » : ...

05:00
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Médecine esthétique : la beauté nuit-elle à la santé ?
Espoir de rester jeune, obsession d’une peau lisse et sans poils, désir de lèvres repulpées ou
standards imposés par les réseaux sociaux… La demande en médecine esthétique connaît un essor
fulgurant. En France, deux millions de patients ont déjà consulté un médecin pour des soins
esthétiques, dont 1,2 million pour des injections d’acide hyaluronique ou de botox, rapporte dans son
bulletin de novembre-décembre 2024 l’Ordre des médecins, qui suit de très près la montée en
puissance du phénomène.

Botox, acide hyaluronique, laser… La demande en médecine esthétique explose jusqu'à devenir une
véritable question de société. Y voyant l'opportunité d'augmenter leurs revenus, de plus en plus de
médecins de toutes spécialités, habilités à cette pratique ou peu formés, proposent une offre au
détriment de leur cœur de métier. À quel prix pour l'accès aux soins ?

Espoir de rester jeune, obsession d'une peau lisse et sans poils, désir de lèvres repulpées ou
standards imposés par les réseaux sociaux… La demande en médecine esthétique connaît un essor
fulgurant. En France, deux millions de patients ont déjà consulté un médecin pour des soins
esthétiques, dont 1,2 million pour des injections d'acide hyaluronique ou de botox, rapporte dans son
bulletin de novembre-décembre 2024 l'Ordre des médecins, qui suit de très près la montée en
puissance du phénomène.

Qui dit demande dit offre. En France, quatre spécialités peuvent avoir une activité de médecine
esthétique du fait de leur formation : les dermatologues, les chirurgiens plasticiens, de même que les
ORL et les chirurgiens maxillo-faciaux dans leurs territoires anatomiques respectifs.

La médecine esthétique n'étant pas une spécialité, tout praticien inscrit à l'Ordre peut potentiellement
la pratiquer

M Maud Geneste, avocate spécialisée dans la défense des professionnels de santé

Mais emportée par sa popularité, la médecine esthétique attire désormais bien au-delà des
praticiens formés, sans qu'on puisse chiffrer avec certitude le nombre d'aficionados (lire encadré) :
généralistes, gynécologues, ophtalmologues, anatomopathologistes, psychiatres et même des
médecins nucléaires auraient succombé à l'appel du bistouri, a constaté l'Ordre. Or les actes
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médicaux esthétiques n'étant pas cotés car non remboursés par l'Assurance-maladie, ils échappent
aux statistiques. « Certains médecins font une injection une à deux fois par mois, de façon
sporadique – ce qui pose d'ailleurs question sur la qualité des actes réalisés – il est donc difficile
d'avoir des données fiables » , confirme la Dr Catherine Bergeret-Galley, présidente du Syndicat
national de chirurgie plastique reconstructrice et esthétique (SNCPRE).

Flou juridique

Faute de formation structurée (un seul DIU existe depuis le début de l'année, lire p. 12), les
médecins qui se lancent dans l'esthétique s'appuient souvent sur des sessions, plus ou moins
sérieuses, proposées par des organismes privés ou par l'industrie. Spécialiste du botox, le
laboratoire Allergan Aesthetics (Abbvie) affirme ainsi avoir formé plus de 800 praticiens français rien
qu'en 2024.

Dans les faits, tous ces praticiens ne sont pas vraiment dans l'illégalité. « La médecine esthétique
n'étant pas une spécialité, tout praticien inscrit à l'Ordre peut potentiellement la pratiquer (…) sans
violer l'article 9 de l'arrêté du 30 juin 2004 », relatif à la qualification des médecins rappelle M e Maud
Geneste, avocate spécialisée dans la défense des professionnels de santé.

Mais un flou juridique demeure. En conscience, l'Ordre a décidé d'arrêter de donner son droit au titre
de médecin esthétique en raison des fortes disparités de formations. Depuis 2013, il a même cessé
de reconnaître le DIU de médecine morphologique et anti-âge, pourtant jusque-là seul cursus
encadré. Résultat : la pratique reste peu régulée, et les complications, parfois sérieuses, se
multiplient. En 2024, 128 signalements de patients ont été déclarés à l'instance pour des actes
réalisés par des médecins insuffisamment formés. Cela représente un signalement tous les trois
jours.

Réalité ou faux procès ?

La ruée vers le botox et l'acide hyaluronique soulève d'autres inquiétudes, et non des moindres. En
mettant de côté leur cœur de métier, certains médecins contribueraient à aggraver la pénurie de
soignants dans des territoires déjà sous-dotés ou des spécialités en difficulté. Ancien ministre de la
Santé et neurologue de formation, le Dr Olivier Véran, qui a un temps envisagé cette reconversion, a
été cloué au pilori au motif qu'il contribuait à la dégradation de l'accès aux soins de sa spécialité.

Réalité ou faux procès ? Là encore, le nombre de consultations médicales « perdues » ou «
détournées » reste difficile à quantifier. Une chose est sûre : le délai d'attente pour une consultation
de médecine générale ou de spécialité est suffisamment inquiétant pour que le moindre caillou
supplémentaire dans la chaussure de l'accès aux soins soulève d'acerbes critiques à l'encontre de la
profession.

Les dermatologues concentrent tout particulièrement ce phénomène de crispation. Selon les
données ordinales, ils sont 3,26 pour 100 000 habitants en métropole. Certains départements
comme l'Ariège ou la Nièvre n'en comptent même plus un seul en exercice régulier. Le temps des
dermatos, déjà rares, est donc compté. « Dans ce contexte, il faut rester vigilant sur le temps qui
n'est pas dédié aux soins » , alerte le Dr Thierry Houselstein, directeur médical de la MACSF.
L'assureur, qui couvre près de 2000 médecins (en majorité dermatologues) qui pratiquent les actes à
visée esthétique, confirme que la demande de couverture a grimpé depuis trois ans. Le député
socialiste Guillaume Garot – que les médecins n'apprécient guère pour ces envies de régulation à
l'installation- le rappelle également : les professionnels ont été « formés par la Nation pour répondre
à des besoins de santé ». Ce à quoi la profession réplique, citant une enquête du Syndicat national
des dermatologues-vénéréologues : 64 % des spécialistes ayant une activité esthétique y
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consacrent moins de 10 % de leur temps, et près d'un quart entre 10 et 30 %. Pas de quoi crier au
scandale.

La tension est un peu moins vive du côté des défenseurs de la médecine générale. Les Drs Agnès
Giannotti (MG France) et Luc Duquesnel (Généralistes-CSMF) ne constatent pas sur le terrain une
fuite de leurs ouailles vers l'esthétique. Généraliste et conseiller régional d'Île-de-France, le Dr
Ludovic Toro voit plutôt dans cette approche un prisme déformant des défaillances de la
démographie médicale : « Il n'y a aucun danger pour l'accès aux soins lié à la médecine esthétique.
Si les gouvernements avaient agi et qu'on avait assez de généralistes et de dermatos, on ne se
poserait même pas la question ! » En ruralité, même constat : « Ce n'est pas un sujet, tranche Gilles
Noël vice-président en charge de la santé de l'Association des maires ruraux de France. Le
problème, c'est la pénurie de médecins »

Ne pas porter le chapeau

Ce constat, le Dr François Turmel, président du Syndicat national des médecins esthétiques (SNME)
et généraliste reconverti dans l'esthétique à 100 % depuis trente ans, le partage. Agacé du tour que
prend parfois le débat public, le médecin refuse de porter le chapeau. « Les déserts médicaux sont
un problème complexe et multifactoriel, insiste-t-il. Les jeunes médecins travaillent moins que leurs
aînés, et les autorités ont commis des erreurs en réduisant le numerus clausus dans les années
1980. Résultat : il y a aujourd'hui moins de médecins. Certes, c'est vrai, de plus en plus de jeunes
généralistes rejoignent notre syndicat. À 30 euros la consultation, ils ne veulent plus s'installer. Mais
ce n'est pas une raison pour s'en prendre à eux. D'autant que cela fait des années que nous
réclamons davantage de régulation, sans réponse sérieuse de la part des pouvoirs publics. »

Ministre de la Santé depuis quatre mois, Yannick Neuder s'est pourtant intéressé au sujet lorsqu'il
était député de l'Isère. En 2024, le titre de sa proposition de loi pour « limiter la fuite des médecins
vers la médecine esthétique » ne laissait planer aucun doute sur ses intentions. Devenu locataire de
l'avenue de Ségur, le cardiologue a confirmé dans l'émission Envoyé spécial sa position : « La
médecine esthétique ne pose pas de problème, si elle ne vient pas en concurrence ou, au détriment,
de la médecine classique ». Des propositions seront formulées à la profession pour l'encadrer et la
réguler, a aussi promis le ministre. Quand ? Comme le nombre de férus de médecine esthétique :
nul ne le sait.

Près de 10 000 médecins pros ou amateurs

Selon l'Ordre, 9 000 médecins pratiquent des actes esthétiques, dont 1 000 chirurgiens plasticiens, 3
700 dermatologues et plus de 5 000 généralistes – sans que ces derniers aient forcément la
formation appropriée. Mais une enquête commune de l'Ordre et du Collège de la médecine générale
fait grimper ce chiffre à plus de 8 000 généralistes ayant déclaré une activité d'esthétique en 2024.
Le Syndicat national des médecins esthétiques (SNME, composé à 99 % de généralistes) et la
Société française de dermatologie (SFD) estiment à moins de 1 000 le nombre de praticiens
pratiquant exclusivement des actes esthétiques

Aude Frapin et Léo Juanole
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Prise en charge de la dermatite atopique : la nouvelle donne
 Depuis l’arrivée du dupilumab (Dupixent) en 2017, d’autres molécules sont venues compléter
l’arsenal thérapeutique dans la dermatite atopique, justifiant une mise à jour des recommandations
de prise en charge. Sous la houlette de la Pr Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de
Bordeaux, le groupe de recherche sur l’eczéma atopique (Great) de la Société française de
dermatologie (SFD) et le Centre de preuves en dermatologie se sont chargés de cette actualisation.

Alors que l'arrivée de nouveaux traitements bouscule la prise en charge de la dermatite atopique
sévère, la Société française de dermatologie a actualisé ses recommandations. L'accompagnement
des patients y a sa place quelle que soit la gravité de la maladie.

Les dermocorticoïdes restent le premier traitement à initier

Crédit photo : BURGER/PHANIE

Depuis l'arrivée du dupilumab (Dupixent) en 2017, d'autres molécules sont venues compléter
l'arsenal thérapeutique dans la dermatite atopique, justifiant une mise à jour des recommandations
de prise en charge. Sous la houlette de la Pr Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de
Bordeaux, le groupe de recherche sur l'eczéma atopique (Great) de la Société française de
dermatologie (SFD) et le Centre de preuves en dermatologie se sont chargés de cette actualisation.
Présentés lors des journées dermatologiques de Paris, en décembre 2024, les nouveaux textes
seront mis en ligne sur le site du Centre de preuves et publiés dans différentes revues en 2025.

4 à 5 % de la population adulte atteinte En France, 4 à 5 % de la population adulte est atteinte de
dermatite atopique. La maladie évolue par poussées de lésions cutanées, dont la fréquence (d'une à
deux par an à des poussées à répétition) et l'intensité (lésions localisées ou étendues à l'ensemble
du corps) sont variables. La prise en charge repose sur des traitements locaux (dermocorticoïde ou
inhibiteur topique de la calcineurine), et pour les cas les plus sévères, sur la ciclosporine et sur la
nouvelle génération de traitement.

Peu d'évolutions dans les formes non sévères Les dermocorticoïdes restent le premier traitement à
initier. Ils sont à appliquer une fois par jour pendant les poussées sur la zone concernée. Les
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inhibiteurs topiques de la calcineurine peuvent aussi être utilisés « pour traiter des zones sur
lesquelles les dermocorticoïdes pourraient entraîner une atrophie cutanée, comme les paupières...
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ACCESAUXSOINSDEPREMIERRECOURS

Médecineesthétique:
labeauténuit-elleà lasanté?
DOSSIERRëALISëPARAUDE FRAPIN,LëOJUANOLEETPAULINEBLUTEAU

Botox,acidehyaluronique,laser.Lademandeenmédecine
esthétiqueexplosejusquàdevenirunevéritablequestionde
société.Y voyantO¶RSSRUWXQLWpG¶DXJPHQWHUleursrevenus,de
plusenplusdemédecinsdetoutesspécialités,habilitésàcette
pratiqueoupeuformés,proposentuneoffreaudétrimentde
leurcœurdemétier.A quelprixpourl'accèsauxsoins?

Espoir de rester jeune,obsession
d'unepeaulisseet sanspoils,désir
de lèvres repulpéesou standards
imposéspar les réseauxsociaux..

Lademandeenmédecineesthétiqueconnaît
unessorfulgurant.EnFrance,deuxmillions
depatientsont déjàconsultéun médecin
pour dessoinsesthétiques,dont1,2million
pour desinjections G¶DFLGHhyaluronique
oudebotox,rapportedanssonbulletinde
novembre-décembre2024O¶2UGUHdesméde-
cins, qui suitdetrèsprèsla montéeenpuis-
sance duphénomène.
Quiditdemandedit offre.EnFrance,quatre
spécialitéspeuventavoiruneactivitédemé-
decine esthétiquedufaitdeleur formation:

les dermatologues,les chirurgiens plasti-
ciens, demêmequelesORLetleschirurgiens
maxillo-faciauxdansleursterritoiresanato-
miques respectifs.
Maisemportéeparsapopularité,lamédecine
esthétiqueattiredésormaisbienau-delàdes
praticiensformés,sansTX¶RQpuissechiffrer
aveccertitudele nombreG¶DILFLRQDGRV(lire
encadrépage12):généralistes,gynécologues,
ophtalmologues,anatomopathologistes,psy-
chiatres et mêmedesmédecinsnucléaires
auraientsuccombéà O¶DSSHO desaiguilles,a
constatéO¶2UGUH�Orlesactesmédicauxesthé-

tiques Q¶pWDQWpascotéscar nonremboursés
par O¶$VVXUDQFH�PDODGLH�ils échappentaux
statistiques.« Certainsmédecinsfont une
injectionune à deuxfoisparmois, defaçon
sporadique ce quiposeG¶DLOOHXUVquestion
surla qualitédesactesréalisés il estdoncdif-
ficile ¶DYRLU desdonnéesfiables»,confirmela

Dr CatherineBergeret-Galley,présidentedu
Syndicatnationaldechirurgieplastiquere-
constructrice etesthétique.

Floujuridique
Fautedeformationstructurée(unseulDIU
existedepuisle débutdeO¶DQQpH�lirepage12),
lesmédecinsquiselancentdansO¶HVWKpWLTXH
V¶DSSXLHQWsouventsurdessessions,plusou
moins sérieuses,proposéespar des orga-
nismes privésou par O¶LQGXVWULH�Spécialiste
du botox,le laboratoireAllerganAesthetics
(AbbVie) affirmeainsi avoir formé plusde
800praticiensfrançaisrienTX¶HQ2024.
Danslesfaits,touscespraticiensnesontpas
dans O¶LOOpJDOLWp� « La médecineesthétique
nétantpasunespécialité,toutpraticieninscrit
àl'Ordrepeutpotentiellementlapratiquersans
violerO¶DUWLFOH9deO¶DUUrWpdu30juin2004», re-
latif à la qualificationdesmédecins,rappelle
MeMaudGeneste,avocatespécialiséedansla
défensedesprofessionnelsdesanté.
Mais il resteunfloujuridique.Enconscience,
O¶2UGUHadécidéG¶DUUrWHUdedonnersondroit
autitredemédecinesthétiqueenraisondes
fortesdisparitésdeformations.Depuis2013,
il amêmecessédereconnaîtrele DIU demé-
decine morphologiqueet anti-âge,pourtant
jusque-làseulcursusencadré.Résultatlapra-
tique restepeurégulée,et les complications,
parfois sérieuses,se multiplient. En 2024,
128signalementsdepatientsontétédéclarés
à O¶LQVWDQFHpourdesactesréaliséspardesmé-
decins insuffisammentformés.
La ruéeversle botoxet O¶DFLGHhyaluronique
soulève G¶DXWUHVinquiétudes,et non des

64%
desdermatologuesayantune
activitéesthétiqueyconsacrent
moinsde10%deleurtemps

EnFrance,deuxmillionsdepatients
ontdéjàconsultéunmédecinpour
dessoinsesthétiques
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moindres.En mettantde côtéleurcœurde
métier,certainsmédecinscontribueraientà
aggraverlapénuriedesoignantsdansdester-
ritoires déjàsous-dotésoudansdesspécialités
en difficulté.Ancienministrede la Santéet
neurologue,leDr OlivierVéran,quiauntemps
envisagécettereconversion,aétéclouéaupi-
lori aumotif TX¶LO contribuaità ladégradation
deO¶DFFqVauxsoinsdanssadiscipline.
Réalitéoufauxprocès? Là encore,le nombre
deconsultationsmédicales«perdues»ou«dé-
tourmées » restedifficile àquantifier.Une chose
estV�UH: le délaiG¶DWWHQWHpouruneconsulta-
tion demédecinegénéraleoudespécialitéest
suffisammentinquiétantpourquelemoindre
caillousupplémentairedansla chaussurede
O¶DFFqVauxsoinssoulèveG¶DFHUEHVcritiquesà
O¶HQFRQWUHdelaprofession.

Les dermatologuesconcentrentparticuliè-
rement cephénomènede crispation.Selon
les donnéesordinales,ils sont3,26 pour
100000habitantsenmétropole.Certainsdé-
partements commeO¶$ULqJHoula NièvreQ¶HQ
comptentmêmeplusun seulenexerciceré-

gulier. Letempsdesdermatosestdonccomp-
té. «Danscecontexte,il fautrestervigilantsur
letempsquiQ¶HVWpasdédiéauxsoins», alerte
leDr ThierryHouselstein,directeurmédical
de la MACSF./¶DVVXUHXU�quicouvreprèsde
2000médecins(enmajoritédermatologues)knqui pratiquentles actesà viséeesthétique,
confirmequela demandede couverturea
grimpédepuistroisans.Le députésocialiste
GuillaumeGarot± quelesmédecinsQ¶DSSUp�
cient guèrepoursesenviesderégulationà
O¶LQVWDOODWLRQ± le rappelleégalement: lespro-
fessionnels ontété«formésparlaNationpour
répondreà desbesoinsdesanté» Ceà quoi
la professionréplique,citant uneenquête
du Syndicatnationaldes dermatologues-
vénéréologues : 64% desspécialistesayant
uneactivitéesthétiquey consacrentmoins
de10%deleurtemps,etprèsG¶XQquartentre
10et30%. Pasdequoicrierauscandale.

Prismedéformant
La tensionestun peu moinsvivedu côté
desdéfenseursdela médecinegénérale.Les
Drs Luc Duquesnel(Généralistes-CSMF)et
AgnèsGiannotti(MGFrance)neconstatent
passurleterrainunefuitedeleursouailles

/¶2UGUHadécidéG¶DUUrWHU
dedonnersondroitautitre
demédecinesthétiqueen
raisondesfortesdisparités
deformations

3questionsà.
DrJean-FrançoisDelahaye

LEQUOTIDIEN:Lenombredeméde-
cinspratiquantlamédecileesthétique
enFranceaugmente-t-il?
Dr JEAN-FRANçOISDELAHAYE:Oui,ces
dernièresannées,on constateun essor
considérable.En tantqueprésidentdu
conseilrégionaldeO¶2UGUHdeBretagne,je
suissoumisàdesdemandescroissantes
G¶DFWLYLWpen médecineesthétique.Ce
développementreposesur plusieurs
facteurs.D'abord,lesactesmédico-esthé-
tiques sontbienplusperformantsqu'il
y a vingt ans.Ensuite,lesréseauxso-
ciaux créentunepressionimportante,
uneinjonctionà l'imagequi susciteune
demande.Nous constatonsdansles
conseilsdépartementauxune hausse
trèsnettedunombredejeunesmédecins
qui viennentnousvoir endisant: «Je
veuxfairedela médecineesthétique» par-
fois mêmeimmédiatementaprèslafinde
leursétudesn observeaussiun autre
phénomène: desméde-
cinsdéjàinstallés,parfois
depuisplusieursannées,
quiquittentla médecine
dite « classique» pour
sereconvertirdansO¶HV�
thétique, perçuecomme
plus lucrativeetmoins
contraignante.On reçoitégalementde
plusenplusdedemandesG¶H[HUFLFHen
sitesecondairespécifiquementpourfaire
delamédecineesthétique.&¶HVWd'ailleurs
commeçaTX¶RQdécouvrecertainesde
cespratiques.Dansmondépartement,on
reçoitdeuxàtroisdemandesparmoisde
médecinssouhaitantouvrirunsecond
cabinetconsacréà O¶HVWKpWLTXH�

Lapratiquedelamédecineesthétique
compromet-elleO¶DFFqVauxsoins?
Oui. Mêmesi on ne connaîtpas au-

MRXUG¶KXL le nombrede consultations
demédecinegénéraleou despécialiste

ConseillerauCnomcharge
delamédecineesthétique

«Un encadrement
delamédecine
esthétique
s'impose

« perdues» à causeG¶XQHréorientation
versO¶HVWKpWLTXH�onestimeque10%dela
populationfrançaiseaconsultéouafait
l'objetd'unactedemédecineesthétique
Enrevanche,ceTX¶RQsait,F¶HVWTX¶HPSr
cherlespraticiensG¶H[HUFHUlamédecine
esthétiqueaugmenteraO¶H[HUFLFHillégal
de la médecine,avecà la clédenom-
breuses complications (infections, né-
Croses, embolies,etc.))quireprésenteront
dutempsmédicaletunFR�Wélevépour
leur traitement.Il fautrépondreàcette
demandesociétale,sanstoutefoisdésé-
quilibrer O¶RIIUHdesoins

Faut-ilallerversunencadrementplus
strict,àlimageduplafondde20%
imposépourlatéléconsultation?
LerôledeO¶2UGUHestdegarantirdessoins
dequalitéauxpatients.Et un encadre-
ment s'impose.Il nefautpastout inter-
dire, maispastoutautorisernonplus.

Mais un encadrement
chiffré,commeun pour-
centage d'activitéautorisé,
estcomplexeà mettreen
œuvre.2� placerle cur-
seur ?Surquelscritères:
temps,quantité?&¶HVWune
équationdifficile. Le bon

équilibre,F¶HVW celuid'unecompétence
quinesedécrètepasmaisqui découle
d'uneformationuniversitaireet d'une
expérienceentretenues.Il nefaut pas
oublierquela médecineesthétiquefait
partiedelaformationinitialedeschirur-
giens plasticiensetdesdermatologues.
Etparmicesderniers,l'exerciceexclusi-
vement esthétiquerestemarginal.Il faut
aussicomprendrequela valorisationdes
actesmédicauxen dermatologiereste
trèsfaible.Pourcertains,cetteactivité
leurpermettoutsimplementde mainte-
nir unéquilibreéconomique.
ProposrecueillisparA.F.etL. J.

CNOM
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vers O¶HVWKpWLTXH�Généralisteet conseiller
régionalG¶vOH�GH�)UDQFH�le Dr LudovicToro
voitplutôtdanscetteapprocheunprismedé-
formant desdéfaillancesdela démographie
médicale: «Il Q¶\a aucundangerpourO¶DFFqV
auxsoinslié à la médecineesthétique.Si les
gouvermementsavaientagietTX¶RQavaitassez
degénéralistesetdedermatos,on nesepose-
rait mêmepasla question!» Enruralité,même
constat: « Cenestpasunsujet,trancheGilles
Noël,vice-présidentenchargede lasantéde
O¶$VVRFLDWLRQdesmairesrurauxdeFrance.Le
problème,F¶HVWlapénuriedemédecins».

Nepasporterlechapeau
Ceconstat,leDrFrançoisTurmel,présidentdu
Syndicatnationaldesmédecinsesthétiques
(SNME)etgénéralistereconvertià100% dans
O¶HVWKpWLTXH depuis trente ans, le partage.
Agacédu tour queprendparfois le débat,le
médecinrefusedeporterle chapeau.«Lesdé-
serts médicauxsontunproblèmecomplexeet
multifactoriel,insiste-t-il.Lesjeunesmédecins
travaillentmoinsqueleursaînés,et lesautorités
ontcommisdeserreursenréduisantlenumerus

claususdanslesannées1980,Résultat: il ya au-

jourdhui moinsdemédecins.Certes,deplusen
plusdejeunesgénéralistesrejoignentle SNME.
A 30 eurosla consultation,ils neveulentplus
V¶LQVWDOOHU�MaisceQ¶HVWpasuneraisonpourV¶HQ
prendreà eux,G¶DXWDQWquecelafait desannées
quenousréclamonsdavantagede régulation,
sansréponsesérieusedespouvoirspublics.»
Ministre de la Santédepuisfin décembre,
Yannick Neuder V¶HVWpourtantintéresséau
sujetORUVTX¶LOétaitdéputédeO¶,VqUH�En 2024,
le titre de sapropositiondeloi pour« limiter
la fuite desmédecinsvers la médecineesthé-
tique »nelaissaitplaneraucundoutesurses
intentions.Devenulocatairede O¶DYHQXHde
Ségur,le cardiologuea récemmentconfimé
dansO¶pPLVVLRQEnvoyéspécialsa position:
«La médecineesthétiqueneposepasdepro-
blème, si ellenevientpasen concurrenceOu,
audétriment,de la médecineclassique» Des
propositionsserontformuléesàla profession
pourO¶HQFDGUHUetla réguler,a aussipromisle
ministre.Quand?Commelenombredeférus
demédecineesthétique:nulnele sait.
A.F.etL.J.

Prèsde10000médecins
prosouamateurs
Selonl'Ordre9000médecins
pratiquentdesactesesthétiques,
dont1 000chirurgiensplasticiens.
3700dermatologuesetplusde
5000généralistessansqueces
derniersaientforcémentla forma-
tion appropriée.Unecartographie
communedelOrdreetduCollègede
lamédecinegénéralemontrequeles
généralistesayantdéclaréuneactivi-
té G¶HVWKpWLTXHen2024sesituent
pourO¶HVVHQWLHOàParis,Lyonainsi
TX¶jMarseilleetsurlacôteméditer-
ranéenne. LeSyndicatnationaldes
médecinsesthétiques(SNME)etla
Sociétéfrançaisededermatologie
(SFD)estimentàmoinsde000le
nombredepraticienspratiquant
exclusivementdesactesesthétiques.
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La cosmétique est-elle encore une affaire de pharmaciens ?
Grandes surfaces, parfumeries, magasins bio, sites internet… Les points de vente de cosmétiques
apparaissent divers et variés – et particulièrement visibles du fait de leur emplacement stratégique,
et de leurs vitrines et publicités tape à l’œil. Au point qu’on en oublierait presque l’officine : la
cosmétique reste-t-elle une affaire de pharmaciens ?

La nébuleuse des fabricants et vendeurs de cosmétiques ne cesse de s'étendre. Quitte à élire de
nouveaux canaux de distribution, sites Internet, boutiques éphémères et autres circuits parallèles.
Pour continuer de peser dans cet environnement, les pharmaciens ont tout intérêt à cultiver et
développer leurs compétences en matière de cosmétiques. Et à imposer leur expertise comme
élément différenciant sur un marché où le consommateur a souvent du mal à s'y retrouver.

Crédit photo : PHANIE

Grandes surfaces, parfumeries, magasins bio, sites internet… Les points de vente de cosmétiques
apparaissent divers et variés – et particulièrement visibles du fait de leur emplacement stratégique,
et de leurs vitrines et publicités tape à l'œil. Au point qu'on en oublierait presque l'officine : la
cosmétique reste-t-elle une affaire de pharmaciens ?

Au premier abord, les chiffres semblent décevants, la part des ventes de cosmétiques réalisées dans
les pharmacies dépassant à peine 17 % – contre 40 % dans les grandes surfaces, selon la
Fédération des entreprises de la beauté (Febea). Erwan Poivet, son conseiller scientifique, relativise
toutefois : « Sur les dernières années, la pharmacie est le seul circuit qui a vu ses ventes augmenter
en valeur et en volume. » À ses yeux, les pharmaciens résistent en réalité plutôt bien à une
concurrence pourtant rude.

L'atout de la profession : son image. « La présence d'un pharmacien renforce le côté « produit de
soin », représente un gage de qualité, rassure les consommateurs », assure Erwan Poivet. Si bien
que certaines marques continuent d'opter pour une distribution exclusive en officine.

Cependant, la pléthore de nouveaux produits, l'arrivée de nouveaux fabricants sur ce marché et
l'entrée en scène de nombreux influenceurs fragilisent l'aura de fiabilité des pharmaciens. Quand ce
ne sont pas certaines applications en vogue, proposant de noter les cosmétiques, qui s'avèrent
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défavorables aux produits vendus en officine. D'où l'importance pour les pharmaciens de cultiver leur
image d'exigence et, pour ce faire, de défendre une utilisation des cosmétiques rationnelle et
personnalisée.

Cette démarche passe d'abord par la lutte contre le mésusage de cosmétiques. « On voit beaucoup
de dermites d'irritations liées à une surutilisation de produits, qui plus est, décapants, par exemple
dans le cadre de modes comme celle du layering * », rapporte la Dre Martine Baspeyras,
dermatologue présidente du réseau Vigilance Esthétique de la Société française de dermatologie,
qui remarque une éducation insuffisante de la population. « Même quand un produit les brûle, les
patients continuent de l'appliquer, et d'accumuler les crèmes. »

Céline Couteau, pharmacienne enseignante à la faculté de Pharmacie de Nantes

Indéniablement, le rôle principal du pharmacien reste son conseil dans le soin. « Le cœur du métier
est le médicament, mais la vente de cosmétiques permet vraiment d'avoir une efficacité
complémentaire en soutien du traitement d'un certain nombre de pathologies », estime Céline
Couteau, pharmacienne responsable d'un enseignement de dermocosmétique à la faculté de
Pharmacie de Nantes.

La profession a naturellement un rôle particulier à jouer
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Lacosmétiqueest-elleencore
uneaffairedepharmaciens?
LanébuleusedesfabricantsetvendeursdecosmétiquesnecessedeV¶pWHQGUH�Quitteà
éliredenouveauxcanauxdedistribution,sitesInternet,boutiqueséphémèresetautres
circuitsparallèles.Pourcontinuerdepeserdanscetenvironnement,lespharmaciens
onttoutintérêtàcultiveretdévelopperleurscompétencesenmatièredecosmétiques.
EtàimposerleurexpertisecommeélémentdifférenciantsurunmarchéR�leconsom-
mateur asouventdumalàV¶\retrouver.
PARIRENELACAMP

Grandessurfaces,parfumeries,magasinsbio,
sitesinternet..Lespointsdeventedecosmé-
tiques apparaissentdiversetvariés etparti-
culièrement visiblesdufaitdeleuremplace-

ment stratégique,etdeleursvitrinesetpublicitéstapeàO¶°LO�
Au point TX¶RQenoublieraitpresqueO¶RIILFLQH : la cosmétique
reste-t-elleuneaffairedepharmaciens?
Aupremierabord,leschiffressemblentdécevants,la partdes
ventesdecosmétiquesréaliséesdanslespharmaciesdépas-
sant àpeine17%±contre40% danslesgrandessurfaces,selon
la Fédérationdesentreprisesdelabeauté(Febea).ErwanPoi-
vet, sonconseillerscientifique,relativisetoutefois:«Surlesder-
nières années,lapharmacieestleseulcircuitqui avusesventes
augmenterenvaleuretenvolume.»àsesyeux,lespharmaciens
résistentenréalitéplutôtbienàuneconcurrencepourtantrude.
/¶DWRXW de la profession: sonimage. « La présencedun
pharmacienrenforce le côté « produit de soin », repré-
sente un gagedequalité, rassureles consommateurs..» as-
sure Erwan Poivet. Si bien que certainesmarquesconti-
nuent G¶RSWHUpour une distribution exclusive en officine.
Cependant,la pléthorede nouveauxproduits, O¶DUULYpH de
nouveauxfabricantssurcemarchéet O¶HQWUpHen scènede
nombreuxinfluenceursfragilisentO¶DXUDde fiabilité desphar-
maciens. '¶R� O¶LPSRUWDQFHpour lespharmaciensde culti-
ver leur imaged'exigenceet, pource faire,dedéfendreune
utilisation des cosmétiquesrationnelle et personnalisée.
Cettedémarchepasse¶DERUG parla lutte contrelemésusage
decosmétiques.« On voit beaucoupdedermitesG¶LUULWDWLRQV
liéesà unesurutilisationdeproduits,quiplusest,décapants,par
exempledanslecadredemodescommecelledulayering*»,rap-
porte la DreMartineBaspeyras,dermatologueprésidentedu
réseauVigilanceEsthétiquedela Sociétéfrançaisedederma-
tologie, quiremarqueuneAAiratanineffcantordelapopula-
tion. « MêmequandunproduitlesEU�OH�lespatientscontinuent
deO¶DSSOLTXHU�etG¶DFFXPXOHUlescrèmes.»

Soinsdesupport
Indéniablement,le rôle principal du pharmacienreste
sonconseildansle soin.« Le cœurdu métierestle médica-
ment, maisla ventedecosmétiquespermetvraiment¶DYRLU
une efficacité complémentaireen soutien du traitement
G¶XQ certainnombrede pathologies» estimeCéline Cou-
teau, pharmacienneresponsableG¶XQ enseignementde
dermocosmétiqueà la faculté de Pharmaciede Nantes.
La professiona,naturellement,un rôleàjouerauprèsdes
personnessuiviesen dermatologie.Des crèmes hydra-
tantes peuventfreiner ou limiter O¶pYROXWLRQ de certains
symptômes,par exempledansO¶HF�
zéma. « Le crémagepermetdallon-
ger les périodesde rémissionentre

quence », avanceO¶HQVHLJQDQWH�Le
conseil du pharmacienest égale-
ment attendudansun maquillage
adaptéencas¶DFQp ouderosacée.
De fait, le spectredespatientsqui
peuventbénéficierdeconseilscos-
métiques serévèlebienpluslarge.Il
Q¶HVWpasrarequedespersonnessouffrantdepathologiesgé-
nérales soientatteintesdelésionscutanées.'¶R� O¶LQWpUrWpour
lespharmaciens,insisteCélineCouteau,«deconnaîtrelespa-
thologies susceptiblesdecauserdessécheressescutanées».De
même,leseffetssecondairesdestraitementsdoiventêtrean-
ticipés : lesmédicamentsphotosensibilisantsqui requièrent
uneprotectionsolaire,oudestraitementstelsquela dialyse,
quiifavorisentlasécheressecutanée.«Ilnefautpasattendreque
lespatientsdéveloppentunexéroseetunpruritpourconseiller
rapidementunecrèmehydratante»,préconiseCélineCouteau.
Lespouvoirspublicseux-mêmesont pris consciencedece
rôlepréventifdusoindermatologique,et parextension,du
conseilofficinal. Entémoignela loi du5 février 2025surla
priseenchargeparl'assurance-maladiedessoinsdesoutien
danslecancerdusein,etquicomprendcertainscosmétiques
commelesémollientsoudesvernisàongles.Unprogrèsdont
seféliciteCélineCouteau,qui invite, si possible,à aller plus
loin. «Encasdeteintpale,depertedessourcils,demodifica-
tions delaplaqueunguéale,desmaquillagesetvernispeuvent
êtreconseillésquelquesoitlecanceroule traitementencause.»

Unréférencementexigeant
Celaétantdit, touslestypesdeproduitsnesontpasadap-
tés à tousles patients.« En cas decancerdusein, mieux
vaut ne pas recommanderde crèmequi pourraitavoir
un effet perturbateurendocrinien», illustre Céline Cou-
teau. Autre exemple: certainescrèmescontenantde
la réglisse, à la mode pour les enfants,peuvent avoir
un effet cortisone mimétiqueen cas G¶XVDJH inadapté.
Plus globalement,certainesmarquesQ¶RQW pasleur place à
O¶RIILFLQH� /¶HQMHX est doncde résisterauxdispositifs publi-
citaires. àO¶LQVWDUdesallégations« sans» (ou « O % »),qui ont
suscitédesdébatsenEurope,citeJulieJoseph,responsable
déontologiedeO¶$XWRULWpderégulationprofessionnelledela
publicité (ARPP).Leparidupharma-
cien est,parconséquent,depouvoir
déceler le caractère potentielle-
ment fallacieux de cesallégations,
mais aussi,et surtout,de contrerle
dénigrementde produits G¶LQWpUrW�
commeles silicones= présentsaus-
si dansdesdispositifsmédicauxen
tantque« principeactifaidantla cica-
trisation », expliqueCélineCouteau.
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decertainsaccessoirestelsquelesdispositifsdediagnosticde
peauinterroge.«Sionveutbienobserverlapeau,il fautplutôtle
faireà la loupe,sousunebonnelumière,sansmaquillage,dans
debonnescirconstancesdetempératureetG¶KXPLGLWp�etc.», in-
dique laDreBaspeyras.

Quiddelasocioesthéticienne?
Entoutétatdecause,pourêtreidentifiéparle publiccomme
interlocuteurdechoixenmatièredecosmétiques,le phar-
macien ne peutfaire O¶pFRQRPLHd'uneformationadaptée.
« Il fautpouvoirlire et interpréterlescompositions»,martèle
CélineCouteau,quijugeinsuffisanteslesformationspropo-
séesparleslaboratoires= demêmequelaformationinitiale.
Danscecontexte,uneformationcomplémentaireviaunDU,
et la nécessitéde«setenir informéentouteindépendance
grâceauxpublicationsscientifiques» sontincontournables.
QuoiTX¶LOensoit,lespharmaciensnesontpasseuls.Les so-
cioesthéticiennes, spécialistesdesconseilsG¶HVWKpWLTXHaux
personnesfragilisées,peuventles soutenirdanscettemon-
tée encompétencesde O¶RIILFLQH� relèveJulietteMarrades,
pharmacienneàSaintJeandeMonts qui aréalisésathèse
G¶H[HUFLFHsurle sujet.«Lessocioesthéticiennespeuventinter-
venir à O¶RIILFLQH pourapporterunaccompagnementglobalà
despatientsqui ont besoindeprendresoindeux,dereprendre
confianceeneux.»
Surle planréglementaire,cesprofessionnellesnepeuvent
avoir leur placeen pharmacieTX¶HQtant quesalariéespour
proposerdesconseils maisellesnepourrontprodiguerau-
cun soinsurplace.
³0pWKRGHconsistantàsuperposerplusieurscouchesdecosmétiques

Préparationdecosmétiques
enpharmacie:
unealternative?

Ilyaencorequelquesannées,lapharmacie
VasseurdeVeules-les-roses(Seine-Maritime)fabri-
quait encoredescosmétiquessansordonnance±à
O¶LQVWDUG¶XQHcrèmehydratanteparfuméeàla rose.
MaisF¶HQestaujourd'huifini decetteactivité.
«àmaconnaissance,lapréparationdecosmétiques
enpharmacien'existepasoutrèspeu»,indique
CélineCouteau,pharmacienneresponsableG¶XQ
enseignementdedermocosmétiqueàlafacultéde
PharmaciedeNantes.
Encause:destensionsd'approvisionnement
enmatièrespremières.Maissurtout,la pharma-
cienne déploredesdifficultés réglementaires.«
Siunpharmacienveut,parlui-même,fabriquerses
proprescosmétiquesil setrouvefaceàdesobligations
réglementaires(.)compliquées.: il doitparexemplese
déclarercommeétantunétablissementfabricantde
cosmétiques(.)auprèsdela DGCCRE» Il incombe
aussiauxpharmaciensdecontrôlerlesmatièrespre
mièresutiliséesOrpourcefaireil faut«unvéritable
laboratoiredecontrôledematièrespremièrescomposé
dematérielonéreux» expliqueCélineCouteau.

Il Il nefautpasattendreque
lespatientsdéveloppent
unexéroseetunpruritpour
conseillerrapidementune
crèmehydratante
CélineCouteau,pharmacienneenseignante
àlafacultédePharmaciedeNantes
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Dermatologie
Priseenchargedeladermatiteatopique:
lanouvelledonne
AlorsqueO¶DUULYpHdenouveauxtraitementsbouscule
lapriseenchargedeladermatiteatopiquesévère,la
Sociétéfrançaisededermatologieaactualisésesrecom-
mandations. Laccompagnementdespatientsy asaplace
quellequesoitlagravitédelamaladie.

DepuisO¶DUULYpHdudupilumab(Dupixent)en
2017,G¶DXWUHVmoléculessontvenuescom-
pléter O¶DUVHQDO thérapeutiquedansla der-
matite atopique,justifiant unemiseà jour

desrecommandationsde priseencharge.Sousla houlette
dela PrMarie-SylvieDoutre,dermatologueauCHUdeBor-
deaux, legroupede recherchesurleczémaatopique(Great)
dela Sociétéfrançaisededermatologie(SFD)etle Centrede
preuvesendermatologiesesontchargésdecetteactualisa-
tion. PrésentéslorsdesjournéesdermatologiquesdeParis,en
décembre2024,lesnouveauxtextesserontmisenlignesurle
siteduCentredepreuvesetpubliésdansdifférentesrevues
en2025.

4à5%delapopulationadulteatteinte
EnFrance,4à5 %delapopulationadulteestatteintededer-
matite atopique.Lamaladieévolueparpousséesdelésions
cutanées,dontla fréquence�G¶XQHà deuxparan à despous-
sées àrépétition)etO¶LQWHQVLWp(lésionslocaliséesouétendues
à O¶HQVHPEOHdu corps)sontvariables.La prise en charge
reposesur destraitementslocaux(dermocorticoïdeou in-
hibiteur topiquedela calcineurine),etpourles caslesplus
sévères,sur la ciclosporineet sur la nouvellegénérationde
traitement.

PeuG¶pYROXWLRQVdanslesformesnonsévères
Lesdermocorticoïdesrestentle premiertraitementàinitier.
Ils sontà appliquerune foisparjour pendantlespoussées
sur la zoneconcernée.Lesinhibiteurstopiquesde la calci-
neurine peuventaussiêtreutilisés« pourtraiterdeszonessur
lesquelleslesdermocorticoïdespourraiententraîneruneatro-
phie cutanée,commelespaupièresoula régionano-génitale»,
expliquelaPrDoutre.Uneseulemoléculeestdisponibledans
cette classeen France,
le tacrolimus,avecdeux
spécialités commerciali-
sées (Protopic,Takrozem).
« Si les pousséessontfré-
quentes, un traitement
pro-actif en dehorspeut
êtremisenplace,poursuit
la dermatologue.Desétudesont montréquecetteapproche
permetden réduirele rythme».Lesdermocorticoïdesoules
inhibiteurstopiquesdela calcineurinesontalorsàappliquer
deuxfoisparsemainesurleszonesderécidives,les lésions
apparaissantsouventauxmêmesendroits.
LaprincipaleévolutiondesrecommandationsreposesurO¶LQ�
tégration desSixnouveauxtraitementssystémiquesdéjàdis-
ponibles enFrance.«'¶DXWUHVsontencoursdétude,lesrecom-
mandations pourraientvite évoluer»,anticipela Pr Doutre.
PourO¶KHXUH�troisbiothérapiessontà injectéravecunstylo:
le dupilumab(Dupixent),le tralokinumab(Adtralza)et le le-
brikizumab (Ebglyss).LesinhibiteursdeJanuskinase(Jaki)
sontadministrésperos : O¶DEURFLWLQLE (Cibinqo),le baricitinib

CestraitementsnepeuventêtreprescritsTX¶HQcasG¶pFKHF
G¶XQ traitementlocal (enréactionàune
pousséeoupro-actif) « adaptéet bien
conduit», insistela Pr Doutre.Malgréle
traitementlocal,«leslésionspeuventres-
ter importanteset/ouavoirun retentisse-
ment surla qualitédevie», précise-t-elle.
Autrecasdefigure,O¶HF]pPDeststabilisé,
mais avecun recourstrop important
auxdermocorticoïdes.« Chezun adulte,
au-delàdequatretubesde30grparmois,
lepassageàuntraitementoraldoitêtreen-
visagé »,encouragela dermatologue.
Cestraitementssontà initier aprèsun traitementparciclos-
porine, dontle «principalintérêtestsonefficacitérapide»,sou-
ligne laPrDoutre.Pourréduirele risqueG¶HIIHWVindésirables
associés(hypertensionartérielle,problèmesrénaux,etc.),la
duréedutraitementestàlimiter àunan.Encasdecontre-in-
dications, G¶DEVHQFHG¶HIILFDFLWp ou G¶HIIHWV indésirables,un
passageà O¶XQ desSix nouveauxtraitementsdisponiblesest
recommandé.« Chezlessujetsâgésdeplusde65ans,peuin-
clus danslesétudesenraisondeleurscomorbidités,la ciclos-
porine Q¶HVWpasrecommandée.Lesbiothérapiessontàprescrire
enpremièreintention», précisela dermatologue.

Unchoixparmisixnouvellesthérapies
Lechoix entrelessix nouvellesmoléculesV¶HIIHFWXHenfonc-
tion de O¶kJHet/oudescomorbidités(facteursderisquecar-
diovasculaire, antécédentsde cancer).« Tous Q¶RQWpasG¶LQ�
dication pédiatrique», relèvela Pr Doutre.Chezlesfemmes
enceintes,le traitementsystémiquepasseraen première
intention,soitpar la photothérapie(en O¶DEVHQFHderisque
particulier),soitparlaciclosporine,« unimmunosuppresseur
surlequelonabeaucoupderecul»,souligneladermatologue.
Lesbiothérapiesnesontplussoumises,depuisavril 2024,à
uneprescriptioninitialehospitalière(PIH).«En ville, lesder-
matologues, allergologuesetpédiatrespeuventassurerla pri-
mo-prescription », rappellela spécialiste.Pouraccompagner
lesprofessionnels,unalgorithmedécisionnelseramisàdis-
position desprofessionnelssurlesitedela SFDlorsdela pu-
blication desrecommandations.
Autreévolution,legroupedetravaildela SFDmetO¶DFFHQWsur
lapriseenchargedelamaladieetdupatientdanssaglobalité,
«enprenantencomptesaqualitédevie»,insistela PrDoutre.
« Les lésionssontprurigineuses,voire très prurigineuses,et
peuventêtre visibles,altérantla vie personnelle,familiale et
mêmeprofessionnelle»,ajoute-t-elle.
Danscertainscas,lepatientpeutêtreorientéversdesateliers
G¶pGXFDWLRQthérapeutique.Cessessions,menéesengroupeet
généralementaniméesparplusieursprofessionnels(médecin,
infirmier,psychologue,etc.),permettent
G¶H[SOLTXHU la maladie,le but du trai-
tement et la manièreG¶rWUHautonome
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tance des IDFWHXUVOLpVjO¶HQYLURQQHPHQW
dans la dermatite atopique. « Les ateliers
permettent un rappel des mesures G¶K\�
giène adaptées : bain ou douche à O¶HDX
tiède etpas trop longue, utilisation de pro-
duits adaptés pour la toilette (pH neutre
ou doux) et application quotidienne G¶XQH
crème hydratante pour corriger la sécheresse cutanée, même en
dehors des poussées », indique la PrDoutre.

Contrer la corticophobie
Les recommandations veulent aussi contrer la corticophobie.
«Parler de cortisonepeut susciter un phénomène de rejet, lié à
la crainte G¶XQH prise de poids ou de développer G¶DXWUHV pro-
blèmes cutanés. Il est important de rappeler que les dermocor-

ticoïdes, appliqués correctement (une fois par jour pendant les
poussées sur la zone concernée) Q¶HQWUDvQHQW que de très rares
effets secondaires », poursuit la spécialiste.
Si ces informations sont transmises en consultation, « la re-
mise G¶XQ document écrit reprenant les principaux messages
et consignes peut aider à O¶DVVLPLODWLRQ », ajoute-t-elle. La SFD
a élaboré une fiche à cet effet intitulée « la dermatite atopique
en 15 points ». La société savante a également développé une
boîte à outils avec en particulier un score pour apprécier la
sévérité et une liste des centres G¶pGXFDWLRQ thérapeutique. Le
dispositif « chrono reco », qui offre la possibilité de personna-
liser les recommandations selon le profil du patient, intégrera
la dermatite atopique.
Elsa Bellanger

La principale évolution
desrecommandations
repose sur O¶LQWpJUDWLRQ
dessixnouveaux traite-
ments systémiques déjà
disponibles en France

Chez un adulte, au-delà
de quatre tubes de30 gr
par mois, le passage à un
traitement oral doit être
envisagé
Pr Marie-Sylvie Doutre,
dermatologue au CHUde Bordeaux

BURGER/PHANIE

Chez les femmes enceintes, le traitement systémique passera en
première intention, soit par la photothérapie (en O¶DEVHQFH
de risque particulier), soit par laciclosporine
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Lesdermocorticoïdes restent le premier traitement à initier
BI
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Allergies et infections cutanées : quels risques en été et
comment protéger votre peau
Rougeurs, démangeaisons, mycoses… L’été met votre peau à rude épreuve et découvrez les
causes des allergies et infections cutanées estivales.

Rougeurs, démangeaisons, cloques… L'été est une saison à risque pour notre peau. Entre allergies
et infections cutanées, mieux vaut prévenir que guérir. En bref

Rayons UV + chaleur = combo à risques : La peau devient plus sensible aux réactions allergiques et
aux infections.

Moustiques, méduses et plantes urticantes : Des causes insoupçonnées de dermatoses estivales.

Crèmes solaires, parfums et cosmétiques : Certains produits déclenchent des réactions allergiques
au soleil.

  Baignades et humidité : Favorisent les mycoses et infections bactériennes.

  Consultations en hausse : Les dermatologues observent chaque été une recrudescence de ces
affections.

Avec l'arrivée des beaux jours, nous exposons davantage notre peau aux éléments extérieurs.
Soleil, sable, sueur, insectes : un cocktail explosif pour les épidermes sensibles. En été, les allergies
cutanées se multiplient, et les infections trouvent un terrain idéal pour proliférer. Rougeurs,
démangeaisons, cloques ou eczéma, ces désagréments peuvent gâcher des vacances tant
attendues. Mais comment les reconnaître, les éviter, et surtout bien les soigner ?
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Pourquoi la peau est-elle plus vulnérable en été ?

Les allergies estivales : coupables cachés

Infections cutanées : attention aux petites plaies

Prévenir plutôt que guérir : les bons gestes

  Traitements : quand faut-il consulter ?

 Foire aux questions (FAQ)

Pourquoi la peau est-elle plus vulnérable en été ?

La peau joue un rôle de barrière, mais l'été met cette protection à rude épreuve. L'exposition
prolongée aux UV peut altérer la barrière cutanée, rendant la peau plus perméable aux allergènes
ou aux microbes. De plus, la chaleur augmente la transpiration, ce qui favorise la macération dans
les plis cutanés, notamment chez les enfants ou les personnes âgées.

Selon une étude publiée dans le Journal of the American Academy of Dermatology « L'hyperhidrose
est associée à l'utilisation de prescriptions pour des antibiotiques et des antifongiques topiques,
suggérant une association cliniquement pertinente entre l'hyperhidrose et les infections cutanées. » 

Pour aller plus loin :

Top 10 principales maladies de peau chroniques que vous devez connaitre absolument

Les allergies estivales : coupables cachés

Réactions phototoxiques et photoallergiques

Certains produits appliqués sur la peau — parfums, huiles essentielles, médicaments topiques —
peuvent réagir sous l'effet du soleil. Cela provoque des éruptions parfois impressionnantes.

La Société Française de Dermatologie alerte : « Les allergies au soleil, souvent confondues avec les
coups de soleil, sont en réalité des réactions immunitaires à des substances activées par les UV. »

Pollens, acariens d'été et piqûres d'insectes

Les pollens de graminées, très présents en été, peuvent aussi se déposer sur la peau et déclencher
des urticaires. Quant aux piqûres de moustiques, elles peuvent devenir de véritables nids
d'infections si elles sont grattées.

Infections cutanées : attention aux petites plaies

Mycoses, impétigo, folliculites…

Les bains répétés, l'humidité et les frottements créent un terrain parfait pour les champignons
(mycoses), les bactéries (impétigo) ou les inflammations du follicule pileux (folliculites). Les piscines
publiques, les douches de plage ou les tongs mal nettoyées sont autant de vecteurs possibles.

« près de 20 % des infections cutanées estivales sont liées à une hygiène insuffisante ou à un
contact répété avec des surfaces humides contaminées. »
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Prévenir plutôt que guérir : les bons gestes

Appliquer une crème solaire adaptée, sans parfum ni alcool.

Rincer sa peau après chaque baignade (mer, lac, piscine).

Éviter de marcher pieds nus dans les lieux publics.

Sécher soigneusement les plis cutanés.

Consulter dès les premiers signes anormaux : démangeaisons persistantes, rougeurs qui s'étendent,
cloques.

  Traitements : quand faut-il consulter ?

Même si certaines réactions légères disparaissent d'elles-mêmes, d'autres nécessitent un traitement
adapté. Crèmes antifongiques, antibiotiques locaux, antihistaminiques… le traitement dépendra de
la nature exacte du problème. Il est essentiel de ne pas s'automédiquer, surtout en cas
d'aggravation.

  « Toute lésion cutanée persistante ou suintante depuis plus de 48h doit être examinée par un
professionnel. »

Voir également :

Traiter les ongles fongiques : Que faire ?

Allergies et infections cutanées l'été : Que retenir ?

L'été n'est pas seulement la saison des vacances, c'est aussi celle des petites agressions invisibles
sur notre peau. Prendre soin de sa barrière cutanée et connaître les signaux d'alerte permet de
passer un été en toute sérénité. Et vous, êtes-vous sûr·e de protéger votre peau comme il faut ?
Quelle routine adoptez-vous en période estivale pour éviter ces désagréments ?

 Foire aux questions (FAQ)

Quels sont les signes d'une allergie cutanée estivale ?

Rougeurs, boutons, démangeaisons, sensations de brûlure ou d'échauffement après exposition
solaire ou utilisation d'un produit.

Comment distinguer une allergie d'une infection ?

L'allergie apparaît rapidement après le contact, sans fièvre. L'infection peut évoluer, suppurer et
s'accompagner de douleurs localisées ou de fièvre.

Peut-on utiliser des huiles essentielles en été ?

Avec précaution. Certaines huiles sont photosensibilisantes (ex : bergamote, citron) et peuvent
provoquer des brûlures au soleil.

Faut-il consulter pour une simple piqûre ?

Si la zone gonfle fortement, devient chaude, douloureuse ou s'infecte (pus, rougeur qui s'étend), oui.
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Les enfants sont-ils plus à risque ?

Oui, leur peau est plus fine et fragile. Ils se grattent aussi plus facilement, ce qui peut aggraver les
lésions.

Emilia Biancarelli

Emilia, rédactrice et journaliste pour Santé Nova. Sujet Lifestyle et pleins d'idées pour la vie de tous
les jours ! Je partage mes idées sur la santé, mes découvertes, les remèdes de grand-mère, les
astuces naturelles du quotidien, la psychologie ! #inspiration #slowfood #sante
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La dermatologie "au bord du précipice" formule des
propositions pour pallier la pénurie
Former plus et repenser la répartition des praticiens dans les territoires. Telles sont quelques-unes
des solutions portées par la dermatologie, face à une pénurie médicale alarmante. Certains
départements sont déjà dépourvus de ces spécialistes.

Former plus et repenser la répartition des praticiens dans les territoires. Telles sont quelques-unes
des solutions portées par la dermatologie, face à une pénurie médicale alarmante. Certains
départements sont déjà dépourvus de ces spécialistes. La dermatologie française est " au bord du
précipice ". Pour pallier une " crise sanitaire ", la spécialité a organisé le 3 avril, au sein du ministère
de la Santé, ses états généraux. La profession* en a profité pour dresser l'état des lieux et surtout
présenté les solutions qu'elle propose. Selon elle, explique-t-elle dans un dossier, les chiffres sont "
accablants ". En 2024, 2 880 dermatologues exerçaient en France. Selon les données du Conseil
national de l'ordre des médecins (Cnom), la densité moyenne en métropole est de 3,26
dermatologues pour 100 000 habitants, tandis que les recommandations internationales la fixent à
cinq ou six. Dans certains territoires, comme la Lozère, la Creuse, l'Indre ou la Nièvre, " il n'y a plus
aucun dermatologue en activité

Ce déficit de spécialistes se traduit par des délais d'attente accrus, des renoncements aux soins, un
afflux de cancers cutanés, ainsi que des médecins généralistes débordés car également en nombre
insuffisant. Il en résulte plus largement une perte de chance pour les patients. En outre, la population
de dermatologues en exercice est vieillissante. Plus de la moitié a plus de 55 ans. Ainsi 40% des
praticiens de la spécialité partiront à la retraite d'ici 2030 sans être remplacés. " Il est essentiel de
rappeler le nombre important de dermatologues en cumul emploi-retraite qui, face à cette pénurie,
s'efforcent de rester actifs pour répondre aux besoins de la population ", souligne de son côté le
SNDV dans un communiqué transmis le 7 avril.

Zoom sur l'esthétique Souvent accusée de privilégier les actes esthétiques au détriment des soins
médicaux, la profession s'en défend. 90% des consultations et actes réalisés par les dermatologues
concernent les pathologies dermatologiques, souligne-t-elle. La majorité des actes esthétiques ne
sont par ailleurs " pas réalisés par des dermatologues ". Plus de 10 000 médecins en France
exercent en effet la médecine esthétique, dont au moins 1 000 en activité exclusive, et " surtout sans
aucune qualification reconnue par le Cnom de cette compétence"
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La profession avance plusieurs solutions pour pallier cette situation. D'abord, elle souhaite former
plus. La situation actuelle réside en effet en grande partie sur la restriction du nombre de places
permettant l'accès à la discipline, imposée par le numerus clausus, appliqué durant plusieurs
décennies. " Entre 2010 et 2015, le nombre de postes annuels ouverts pour les internes en
dermatologie a progressivement augmenté, […] avant de se stabiliser entre 90

et 95

postes entre

2016 et

", détaille la spécialité. Une hausse a été observée entre 2020 et 2023, atteignant un pic à 113
postes cette dernière année. Pour éviter " un effondrement de la profession ", ses instances
préconisent l'ouverture de 125 postes par an. " Il est urgent de former plus de dermatologies,
discipline très attractive pour nos étudiants. Nous en appelons donc aux pouvoirs publics et aux
ministères responsables d'agir sans délai ", résume la spécialité.

Mieux répartir les praticiens Elle propose également d'encourager une meilleure répartition de ces
professionnels. Cela passe par un travail par territoire sur les prospectives médicales, coordonné par
les responsables hospitalo-universitaires avec les praticiens hospitaliers et libéraux afin d'établir un
plan d'attractivité et de fidélisation. Ce dernier devra prendre en compte les modalités d'exercice et
les mesures à mettre en place avec les directions d'établissements et/ou collectivités. La profession
souhaite aussi soutenir et rendre obligatoire la mise en place de stages partagés — inter-
établissements et avec la ville, ou exclusivement en ville pour les internes — et ouvrir la discussion
sur la mise en place d'équipes mobiles interhospitalières pour couvrir les zones en tensions. Elles
peuvent être intégrées aux équipes de soins en dermatologie libérales ou associant ville et hôpital.

Plus largement, la dermatologie propose de renforcer dans chaque territoire les collaborations entre
spécialités, avec les médecins généralistes ou encore les réseaux de soins. Il faudra, pour ce faire,
développer les outils facilitant les échanges, les assistants médicaux dans les cabinets libéraux et
mieux faire connaître les possibilités de financement.

Formation et télé-expertise Des réponses résident par ailleurs dans la formation des médecins
généralistes, qui doivent être formés à la dermatologie de premier recours. Il est proposé de
renforcer l'enseignement durant les études de médecine ainsi que la formation continue. Les
dermatologues veulent encourager la télémédecine et la télé-expertise. Ils insistent sur la nécessité
de " poursuivre le déploiement de la télédermatologie à bon escient ". Cela repose, entre autres, sur
la défense d'une politique de bonnes pratiques et de juste valorisation de la télé-expertise en
dermatologie " afin de lutter contre les entreprises privées dont les objectifs sont prioritairement
financiers

Enfin, la spécialité précise que le travail en collaboration avec les infirmiers, dans le cadre de
protocoles, la délégation de certaines missions à un infirmier en pratique avancée ou des assistants
médico-techniques sont des sujets " qui prennent leur essor Cette évolution s'inscrit dans une
dynamique plus large de décentralisation de la médecine spécialisée, visant à rendre l'accès aux
soins plus rapide et plus équitable sur l'ensemble du territoire ", conclut-elle.

Levée de la prescription initiale hospitalière La levée de la prescription initiale hospitalièr e marque
une avancée majeure pour les patients atteints de maladies dermatologiques chroniques ", saluent
les dermatologues. Jusqu'alors ces traitements innovants nécessitaient une consultation obligatoire
en milieu hospitalier pour être initiés, ce qui rallongeait notamment les délais d'accès aux soins.
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Depuis avril 2024, les dermatologues libéraux peuvent prescrire directement ces biothérapies, " ce
qui simplifie l'accès aux soins pour les patients éloignés des

CH

* Quatre structures ont organisé ces états généraux : la Société française de dermatologie et
pathologie sexuellement transmissible (SFD) ; le Syndicat national des dermatologues-
vénéréologues (SNDV) ; le Collège des enseignants en dermatologie de France (Cedef) ; et la
Fédération française de formation continue et d'évaluation en dermatologie-vénéréologie
(FFFCEDV).

Clémence Nayrac

Rejoindre la discussion
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Pourquoi est-ce si compliqué d’obtenir un rendez-vous chez
un dermato en Bretagne ?
Pourquoi est-ce si compliqué d’obtenir un rendez-vous chez un dermato en Bretagne ?

Alors que les pathologies dermatologiques se multiplient, consulter un dermatologue, en Bretagne
(comme dans l’ensemble de l’Hexagone, d’ailleurs), relève de l’exploit ! Si la télé-expertise s’est
développée depuis 2021, elle semble loin de régler le problème.

Il y a moins de dermatologues en Bretagne aujourd’hui qu’il y a dix ans.

FAUX. MAIS… Au 1er janvier 2025, la Bretagne comptait 176 dermatologues en activité. La région
en dénombrait 164 en 2015. La région a donc gagné des dermatologues ? Oui, mais... « On a eu
une bascule avec moins de libéraux installés, là où la plupart des gens viennent, et plus
d’hospitaliers puisque leur nombre a été multiplié par deux en dix ans. Puis on ajoute les
intermittents, donc pas en cabinet et pas à temps plein. Donc on a une diminution de dermatologues
actifs réguliers en cabinet et un nombre de retraités actifs qui augmente », déplore le Dr Isabelle Le
Hir-Garreau, dermatologue à Rennes et membre du syndical national des dermatologues-
vénéréologues. Aujourd’hui, on recense, en Bretagne,116 dermatologues libéraux (*).

« En 2025, 37,6 % des dermatologues en activité ont 60 ans et plus. En Bretagne, le plus âgé des
dermatologues a 82 ans ! », souligne le Dr Le Hir-Garreau.

Les dermatologues privilégient les interventions esthétiques.

FAUX.Il est souvent reproché aux dermatologues de privilégier les interventions de médecine
esthétique, plus rémunératrices, aux dépens de pathologies de la peau. Une critique balayée par la
profession : selon la Société française de dermatologie, seuls 10 % de ceux installés en libéral
consacrent 50 à 60 % de leur activité à l’esthétique. « C’est archi faux de dire ça ! », s’insurge le Dr
Le Hir-Garreau.

En Bretagne, le plus âgé des dermatologues a 82 ans !

La faute à un remplacement insuffisant.

VRAI. Pour le Dr Le Hir-Garreau, cela ne fait pas de doute : « Les décennies de régulation du
nombre d’étudiants en médecine via le numerus clausus [NDLR mis en place en 1971] sont
responsables de cette chute du nombre de praticiens ».

Si les quotas ont été progressivement relevés ces dernières années, cette augmentation reste
insuffisante au regard des besoins de la population, selon la spécialiste. Par ailleurs, la formation
d’un dermatologue requiert dix ans : les effets de ces ajustements ne seront donc visibles qu’à long
terme.

« Les jeunes médecins ont changé leurs pratiques. Ils souhaitent avoir plus de temps pour leur vie
privée. Aujourd’hui, il faut 2-3 dermatologues pour en remplacer un seul. Et ce n’est pas lié à la
féminisation de la profession ! Le remplacement prévu n’est pas suffisant », ajoute le Dr Misery, chef
du service de dermatologie au CHRU de Brest.
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À tout cela, s’ajoute une augmentation de la demande, due, notamment, au vieillissement de la
population.

La télé-expertise peut pallier cette pénurie.

VRAI ET FAUX. Le principe est simple : le patient consulte son généraliste. Si celui-ci a un doute sur
une lésion, il la prend en photo et l’envoie à un dermatologue pour avis. « Mais c’est du travail qu’on
se rajoute encore, souligne le Dr Le Hir-Garreau. On regarde les clichés entre deux patients, ou très
tard le soir, ou le week-end. Mais si on voit un mélanome, on prend le patient en consultation dans
les 24 ou 48 heures. On fait de notre mieux alors que ce n’est pas de notre faute ! Il faudrait
augmenter significativement, et dès maintenant, le nombre d’internes formés chaque année afin de
stopper, au plus vite, la chute drastique de la démographie dermatologique. » Selon un communiqué
de la Société française de dermatologie, du 21 février 2025, « en 2024, seuls 94 internes ont été
formés, alors qu’il en faudrait au moins 125 par an pour éviter l’effondrement de la profession ».
Même son de cloche pour le Dr Misery : « La situation va encore s’aggraver pendant encore cinq ou
dix ans, c’est certain, car il n’y a pas assez de nouveaux dermatologues qui vont arriver sur le
marché, bien que quatre nouveaux internes soient formés, chaque année, à Brest, et quatre, à
Rennes. Ça va remonter petit à peu mais lentement… ».

* Retraités actifs, intermittents et actifs réguliers. Source : Ordre national des médecins.
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Trouver un dermatologue le parcours
du combattant
Laura BaudierAlors que les
pathologies dermatologiques se
multiplient, consulter un
dermatologue, en Bretagne (comme
dans O¶HQVHPEOH de O¶+H[DJRQH�
G¶DLOOHXUV�� relève de O¶H[SORLW ! Si la
télé-expertise V¶HVW développée
depuis 2021, elle semble loin de
régler le problème.
Il y a moins de dermatologues en
Bretagne DXMRXUG¶KXL TX¶LO y a dix
ans. FAUX. 0$,6«
Au 1 er janvier, la Bretagne
comptait 176 dermatologues en
activité. La région en dénombrait
164 en 2015. Elle a donc gagné des
dermatologues ? Oui, PDLV« « On a
eu une bascule avec moins de
libéraux installés, là R� la plupart
des gens viennent, et plus
G¶KRVSLWDOLHUV puisque leur nombre a
été multiplié par deux en dix ans.
Puis, on ajoute les intermittents,
donc pas en cabinet et pas à temps
plein. On a donc une diminution de
dermatologues actifs réguliers en
cabinet et un nombre de retraités
actifs qui augmente », déplore le Dr
Isabelle Le Hir-Garreau,
dermatologue à Rennes et membre
du syndical national des
dermatologues-vénéréologues.
$XMRXUG¶KXL� on recense, en
Bretagne, 116 dermatologues
libéraux (*).
« En 2025, 37, 6 % des
dermatologues en activité ont 60 ans
et plus. En Bretagne, le plus âgé des
dermatologues a 82 ans ! », souligne
le Dr Le Hir-Garreau.
Les dermatologues privilégient les
interventions esthétiques. FAUX

Il est souvent reproché aux
dermatologues de privilégier les
interventions de médecine
esthétique, plus rémunératrices, aux
dépens de pathologies de la peau.
Une critique balayée par la
profession : selon la Société
française de dermatologie, seuls 10
% de ceux installés en libéral
consacrent 50 à 60 % de leur activité
à O¶HVWKpWLTXH� ©�&¶HVW archi faux de
dire ça ! », V¶LQVXUJH le Dr Le
Hir-Garreau.
La faute à un remplacement
insuffisant. VRAI
Pour le Dr Le Hir-Garreau, cela ne
fait pas de doute : « Les décennies
de régulation du nombre G¶pWXGLDQWV
en médecine via le numerus clausus
[NDLR mis en place en 1971] sont
responsables de cette chute du
nombre de praticiens ».
Si les quotas ont été
progressivement relevés ces
dernières années, cette augmentation
reste insuffisante au regard des
besoins de la population, selon la
spécialiste. Par ailleurs, la formation
G¶XQ dermatologue requiert dix ans :
les effets de ces ajustements ne
seront donc visibles TX¶j long terme.
« Les jeunes médecins ont changé
leurs pratiques. Ils souhaitent avoir
plus de temps pour leur vie privée.
$XMRXUG¶KXL� il faut deux-trois
dermatologues pour en remplacer un
seul. Et ce Q¶HVW pas lié à la
féminisation de la profession ! Le
remplacement prévu Q¶HVW pas
suffisant », renchérit le Dr Misery,
chef du service de dermatologie au
CHRU de Brest.

¬ tout cela, V¶DMRXWH une
augmentation de la demande, due,
notamment, au vieillissement de la
population.
La télé-expertise peut pallier cette
pénurie. VRAI ET FAUX
Le principe est simple : le patient
consulte son généraliste. Si celui-ci
a un doute sur une lésion, il la prend
en photo et O¶HQYRLH à un
dermatologue pour avis. « Mais F¶HVW
du travail TX¶RQ se rajoute encore,
souligne le Dr Le Hir-Garreau. On
regarde les clichés entre deux
patients, ou très tard le soir, ou le
week-end. Mais si on voit un
mélanome, on prend le patient en
consultation dans les 24 ou
48 heures. On fait de notre mieux
alors que ce Q¶HVW pas de notre faute
! Il faudrait augmenter
significativement, et dès maintenant,
le nombre G¶LQWHUQHV formés chaque
année afin de stopper, au plus vite,
la chute drastique de la démographie
dermatologique. »
Selon un communiqué de la Société
française de dermatologie, du
21 février, « en 2024, seuls 94
internes ont été formés, alors TX¶LO
en faudrait au moins 125 par an pour
éviter O¶HIIRQGUHPHQW de la
profession ». Même son de cloche
pour le Dr Misery : « La situation va
encore V¶DJJUDYHU pendant encore
cinq ou dix ans, F¶HVW certain, car il
Q¶\ a pas assez de nouveaux
dermatologues qui vont arriver sur le
marché, bien que quatre nouveaux
internes soient formés, chaque
année, à Brest, et quatre, à Rennes.
dD va remonter petit à peu mais
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OHQWHPHQW«�ª�
* Retraités actifs, intermittents et
actifs réguliers. Source : Ordre
national des médecins.
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Délais d'accès aux dermatos : "Le dépistage de masse sature
les consultations"
Alors que les besoins en dermatologie augmentent, le délai d’obtention d’un rendez-vous chez un
dermatologue s’allonge. Ce constat, qui alarme la profession, a été abordé lors des premiers Etats
généraux de la dermatologie qui se sont tenus le 3 avril au ministère de la Santé.

Alors que les besoins en dermatologie augmentent, le délai d'obtention d'un rendez-vous chez un
dermatologue s'allonge. Ce constat, qui alarme la profession, a été abordé lors des premiers Etats
généraux de la dermatologie qui se sont tenus le 3 avril au ministère de la Santé. Plusieurs facteurs
ont eu pour conséquence d'accroître les besoins en dermatologie. L'incidence des maladies de peau
a progressé, notamment avec le vieillissement de la population et un environnement favorisant les
allergies. C'est le cas de certaines dermatoses, mais également des cancers cutanés qui ont triplé
en 30 ans. La demande d'accès aux thérapies innovantes s'est amplifiée. La sensibilisation au risque
de cancer cutané, les réseaux sociaux et l'image de soi ont également renforcé le souhait de
consulter.

L'étude "Objectif peau", éditée par la Société française en dermatologie (2016) et menée auprès d'un
échantillon de 20 000 sujets représentatifs avait montré qu'1/3 des adultes déclaraient avoir eu dans
l'année au moins une maladie ou un problème de peau, et qu'1/5 avait consulté au cours de la
dernière année un dermatologue.

En parallèle, selon la classification commune des actes médicaux (CCAM), entre 2014 et 2022, le
nombre de consultations de dermatologie médicale est passé de 7,2 millions à 5 millions, soit une
baisse de 31% en relation avec la diminution du nombre de dermatologues (-22%) et de
consultations annuelles par praticien (-10,4%). Ainsi, selon une étude de la Direction de la
recherche, des études, de l'évaluation et des statistiques (Drees, 2018), le délai pour obtenir une
consultation chez un dermatologue était en moyenne de 60 jours, voire pour 10% de la population,
de 126 jours.

Une répartition inégale sur le territoire

Avec 2 880 dermatologues exerçant en France (Cnom 2024) et une densité moyenne en France de
3,6 dermatologues pour 100 000 habitants, l'accès aux soins dermatologiques est rendu difficile.
Certaines régions connaissent une baisse sensible du nombre de dermatologues comme l'Ain ou
l'Aube (-70%). D'autres comme la Bretagne ou l'Ile-de-France, subissent une mauvaise répartition
géographique des praticiens. Ainsi, pour consulter un spécialiste dans certaines zones rurales, les
patients doivent parcourir plus d'une centaine de kilomètres. En cause également, le vieillissement
de la profession (40% des dermatologues ont plus de 60 ans) et les départs à la retraite qui ne sont
pas tous remplacés.

Plus de 6 000 pathologies ou problèmes de peau sont recensés dans notre spécialité. Que cela soit
en structures hospitalières ou en cabinets libéraux, nous devons prendre en charge la dermatologie,
de la pédiatrie jusqu'au grand âge, qu'il s'agisse de phanères, de muqueuses, d'infections cutanées,
de dermatoses inflammatoires chroniques, de maladies systémiques à l'expression cutanée, de
réactions allergiques… Mais aussi des cancers cutanés (90% de carcinomes) représentant 1/3 de
l'ensemble des cancers en France. Nous sommes ainsi confrontés aussi bien à des motifs de
consultation 'banals' que 'dramatiques'. Les tâches et les petites marques rouges sur la peau sont
des sources de fortes demandes de la part de la population. Bien qu'il faille en tenir compte, nous
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allons devoir prioriser les consultations ! ", indique la Pre Marie-Aleth Richard, chef du département
de dermato-oncologie, CHU de Marseille - Hôpital de la Timone.

Notre mission est de faire le tri entre ce qui est bénin ou malin. Mais la problématique n'est pas
simplement celle du dépistage, elle est aussi celle de la prévention. Nous gérons une inquiétude
croissante de la population française vis-à-vis des lésions. Ainsi, nous nous questionnons sur les
limites du dépistage précoce de masse des cancers cutanés en France. En effet, l'excès de
diagnostic n'est pas loin. Les stratégies de dépistage de masse génèrent de l'inquiétude et saturent
les consultations ", alerte la spécialiste.

L'accès à la téléexpertise crée une demande supplémentaire. " Ce besoin des patients, souvent
ressenti comme urgent, pour se faire dépister ou répondre à leurs angoisses face à une tâche noire,
accroît la demande en dermatologie. Ceux ne pouvant obtenir un rendez-vous rapidement ont
recours à la téléexpertise. Certains multiplient les consultations pour un même problème médical
puisqu'il n'existe pas de limite à l'accès aux médecins. Cela conduit à un nomadisme médical et
derrière, une problématique majeure qui est celle du renoncement aux soins, faute de rendez-vous,
pour près de la moitié des patients ", regrette la Pre Richard.

Références :

D'après les États généraux de la dermatologie (3 avril)

La sélection de la rédaction

"Si un juge se faisait péter le nez, l'agresseur ne ferait pas des travaux d'intérêt général" : les
soignants...

HbA1c : attention aux pièges !

L'histoire oubliée de Trota, pionnière de la gynécologie au Moyen-Âge

"On a fait plus de 1400 autopsies" : le récit du légiste français qui a témoigné au procès de Milosevic

"C'est de la vraie médecine générale" : en couple, ils ont quitté les urgences pour ouvrir un cabinet
dans une...
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3e185,(DEDERMATOLOGUES:â QUILA FAUTE?
Lemanquecriantdedermatologuesfait coulerbeaucoupG¶HQFUH�

Accusésdedélaisserlespathologiesdelapeauauprofit
dela médecineesthétique,ils ripostent.Lesétatsgénéraux
deladermatologie,quisesonttenusle3 avrilauministère

delaSanté,ontpointélescausesdecettesituationexplosive.

A XMRXUG¶KXLtroisdépartementsfrançaisQ¶RQW
plusdu toutdedermatologue: la Creuse,la
NièvreetO¶,QGUH�âquiletour?Lemonderural
estparticulièrementaffectémaislapénurie
touchetout le territoirefrançais.Lesétats

générauxdela dermatologieontdresséletableauaccablant
G¶XQHdermatologieaubordduprécipice.Tout G¶DERUGles
dernierschiffres,éloquentsseulement2 880dermatologues
exercentenFrance,uneffectif bienendeçàdesbesoins.
Conséquences: desdélaisG¶DWWHQWHrecord! Selonuneétude
delaDirectiondelarecherche,desétudes,deO¶pYDOXDWLRQet
desstatistiques,ledélaimoyenpourconsulterundermato-
logue sesitueentre60et95jours.Parfoisplusdeneufmois
danscertainsdépartements.Pourbeaucoupdepatients,F¶HVW
unvéritablejeudepistepourdénicherunpasse-droitouune
annulationmiracle! Prèsdelamoitié renonce.« &¶HVWune
pertedechancespourledépistagedescancerscutanésEtpour
lesnouveauxtraitementsrévolutionnairesdupsoriasisou de
O¶HF]pPDsévère.:sionnapasaccèsaudermatologue,onQ¶Dpas
accèsà cesmédicaments», déplorele Pr GaëlleQuéreux,
présidentesortantedelaSociétéfrançaisededermatologie.

DESCAUSESPROFONDES
Plusieursreportagesontaccusélesdermatologuesdecéder
aux sirènesdesséancesd'injectionsantirides,bienplus
lucrativesquelesconsultationstraditionnelles.Sansdoute
lapartieimmergéedeO¶LFHEHUJ� « &¶HVWunechasseauxsor-
cières contrenotreprofession.Enréalité,seuleunecentaine
dedermatologuesconsacrentplusdelamoitiédeleurtemps
à O¶HVWKpWLTXH», affirmele Dr IsabelleRousseaux,dermato-

généraux,66%desdermatologuespratiquentl'esthétique
àtempspartiel:pasquedesinjectionsmaisaussidulaser
vasculairepourtraiterunetachedevin,dela couperose,des
peelingspoursoignerlescicatricesG¶DFQp��« Cesactessont
cataloguéscommeesthétiquescarilsnesontpasprisen
chargeparlaSécuritésociale! Maiscesontdesgestes
médicaux»,soulignele Dr Rousseaux./¶HVWKpWLTXHrepré-
senterait moinsde10% deO¶DFWLYLWpglobaleetplusG¶XQ
tiersdesdermatologuesQ¶HQfontjamais.Alorscomment
comprendrelescausesprofondesdecettepénurie?«Elle
résulteengrandepartiedunumerusclausus,appliquépendant
plusieursdécenniesàla demandedespouvoirspublics. Pas
assezG¶LQWHUQHVendermatologieontétéformés; etmêmesi
depuisquelquesannéesonenformeunecentaineparan,cela
nesuffitpas», précisele Dr LucSulimovic,présidentdu
Syndicatnationaldesdermatologuesvénérologues.Autre
raison:levieillissementdelaprofession.40%desdermato-
logues libérauxontplusde60ansetpartirontà la retraite
G¶LFLà2030sansêtreremplacés.Sansoubliercetteévolution
sociétalequi neconcernepasseulementlesmédecins: le
désirdeneplustravailler6jourssur7 réduitforcémentle
nombredeconsultationsdisponibles! Lesétatsgénéraux
ont insistésurla nécessitéderenforcerleséquipesdesoins
spécialisésendermatologieet la télé-expertise,dansles-
quelles lemédecingénéralistejoueunrôle cléet Q¶DGUHVVH
auxdermatologuesquelespatientsayantvraimentbesoin
deleurexpertise.Nécessitéaussid'augmenterle nombre
d'internesetsurtoutdedévelopperdesstagesenmilieu
libéralpourassurerunemeilleureterritorialité...Ces
mesuresinnovantespourraientpermettreà ladermato-
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DESCOMBATS
â FLEURDEPEAU

Selonla Sociétéfrançaisededermatologie,lesmaladies
dela peautouchent16millionsdeFrançais.Un fardeau

lourdàporterlorsquon estexposéauxpréjugés,à
O¶H[FOXVLRQmaisaussiàdestraitementslourdsetcomplexes.

/¶DUULYpHdemédicamentsinnovantsachangéla donne
pourcertainesdecespathologies.Maispaspourtoutes.

ParBrigitteFannyCohen

¶HQIHU ! &¶HVWainsiquelespatientsdécri-
vent leurvécu.Dermatiteatopique,
acné,psoriasis,lupus,vitiligo...Ces
maladiesdiffèrentparleur origineet
l'expressiondeleurssymptômes,mais
ellesonttoutesunpointcommun: elles
sontvisibles,V¶DIILFKHQWaugrandjouret

auxyeuxdetous,entraînantsouventunsentimentde
gêne,dehonteetderepli social.Boutons,rougeurs,
suintementsmaisaussidouleursetdémangeaisonssont
le lot quotidiende cesinfortunés.Cesontaussides
pathologieschroniques: il fautapprendreàvivreavec,
aurythmedespousséeset desmomentsG¶DFFDOPLH�« Il

Q¶HVWpassi rarequ¶XQ patientatteintG¶XQHmaladiede
peauchroniqueetinvalidanteenvisagelesuicide.Parce
que,toutsimplement,le regarddesautres,ajoutéaux
souffrancesdanssachair,auxlourdeursdestraitements,
estau-delàdusupportable», souligneStéphaneHéas,
sociologueàO¶XQLYHUVLWpRennes-2.Le regarddes
autres: unvraipoison.CequeconfirmeStéphanie
Merhand,directricedel'Associationfrançaisede
O¶HF]pPD�atteinted'unedermatiteatopiquedepuisO¶HQ�
fance : «Entre18et30ans,àO¶kJHR� laséductionestsi
importante,je meréveillaissouventle visagecollésur
O¶RUHLOOHUsanspouvoirouvrirlesyeux. Difficile de ³WUL�
FKHU¶¶ etdesemaquillerhormislesgrandesoccasionscar

Stress,soleil,pollens,
poilsG¶DQLPDX[

ontdesconséquences
surnotrepeau.

ADOBESTOCK
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LESMALADIES
INFLAMMATOIRES

DE LA PEAU1¶217PAS
ENCORELIVRE

TousLEURSSECRETS
lesdémaquillantsagressentlapeau.OnV¶HVWvu le matin
dansla glaceetonsaitcequelesautresvoientdenous.
Leurregardetleurscommentairesmalvenussontdiffici-
les àencaisser.»
Lesmaladieschroniquesinflammatoiresde la peau
Q¶RQW pasencorelivré tousleurssecrets.Onretrouve
souventuneprédispositionfamilialeetunedéfaillance
dusystèmeimmunitaire.Sansoublierdesfacteursde
l'environnementquidéclenchentlescrises,parfoisla
maladieelle-même,etpeuventl'aggraver.Ils sontplé-
thore : le stressmaisaussile soleil,despolluants,des
produitschimiques,dessubstancesallergisantescomme
lespoilsG¶DQLPDX[oucertainsaliments. Depuisquel-
ques années,unemeilleurecompréhensiondesmécanis-
mes G¶DFWLRQdecespathologiesapermisG¶DYDQFHUàpas
degéant.Désormaisplusciblés,lestraitementsagissent
surlescausespréciseset plusseulementsurlessymp-
tômes. Etsontdoncplusperformants.« Parexemplele
vitiligo, unedépigmentationdelapeauV¶DIILFKDQWparde
grandestachesblanchessurlecorpsetle visage.Pourles
formessévères,lespatientsbénéficientdepuis2024G¶XQ
médicamentciblédelafamilledesinhibiteursdeJAK.: il
bloquelaproductionexagéréeG¶XQHcytokine±unesubs-
tance fabriquéepar le systèmeimmunitaire à O¶RULJLQH
delamaladieCettecrèmeinnovanteafait lapreuvede
sonefficacitédansdeuxétudesinternationales.A coupler
parfoisavecdesséancesG¶UV enmilieumédical,deuxfois
parsemaine,afinG¶µREWHQLUdemeilleursrésultats», précisele
PrJulienSeneschal,responsabledeO¶XQLWpdesmaladies
dermatologiquesinflammatoiresetauto-immunesau
CHUdeBordeaux.Unevéritablerévolution,mêmesi
l'applicationdecettecrèmerestecontraignante: deux
foisparjour surle visageet le décolleté,deuxheures
avantdeV¶KDELOOHUoudesemaquillerpourla laisserpé-
nétrer. Etce,pendant12à 18mois.«Desenfantssefont
harcelerà O¶pFROH�desadultessefontlicenciercarils ne
sontplusassez³SUpVHQWDEOHV¶¶�Letraitementciblénéces-
site unebonneorganisation,maisil métamorphosela vie
despatientsqui,pourbeaucoup,retrouventunepigmenta-
tion normaleduvisageetdudécolleté»,assureMartine
Carré,présidentedeO¶$VVRFLDWLRQfrançaiseduvitiligo.

UNTRIPLECOMBATQUOTIDIEN
EnFrance,4 à5 % desadultessouffrentdedermatite
atopique.Lesenfantsnesontpasenreste.Ellefrappe10
à 15 % d'entreeux,le plussouventavant6 mois.Des
plaquesG¶HF]pPDapparaissentsurlesjouesetleszones
arrondiesdesmembres.Puisellesselogentdanslesplis
desarticulations: genoux,coudes,poignetsetparfois
derrièrelesoreilles.Démangeaisons,douleurset
souventnuitsblanchespourtoutelafamille. Letraite-
ment estuncombatquotidien.Un triple combat: il

V¶DJLWdeluttercontrelasécheressedelapeauparl'appli-
cation decrèmeshydratantes,contrel'inflammationpar
descrèmesàbasedecortisoneetcontrelaprolifération
desgermespardesantiseptiquesoudesantibiotiques.
« Danslesformeslégèresàmodérées,le traitementhabi-
tuel restesuffisant,maispourlesformessévèresnous
bénéficionsdésormaisdeprogrèsmajeurs.: desbiothéra-
pies injectablesensous-cutanéquibloquentcertainespro-
téines de O¶LQIODPPDWLRQetdesinhibiteursdeJAK, en
comprimés,quibloquentcettefois-cidesvoiescellulaires
del'inflammation.Celaaradicalementtransforméla vie
de cespatients,avecdesrésultatstrèsrapidessurles
démangeaisonsetlesrougeurs»,expliquele PrChristine
Bodemer,chefduservicededermatologieà O¶K{SLWDO
Neckerà Paris,centrederéférence« maladiesraresde
la peau», IHU Necker-InstitutImagine.

LE PARENTPAUVREDELA DERMATOLOGIE
Autremaladieinflammatoiredelapeau: le psoriasis
quisemanifestepardesplaquesrougesplusoumoins
épaisses,plusoumoinsétendues,recouvertesdesqua-
mes quisedétachent,laissantdespeauxmortesdansles
draps,leshabits.. «Lesnouveauxmédicamentsont ré-
volutionné le vécudecespatients.Toutàcoup,aprèsdes
annéesdesouffranceetdehonte,leurpeauestnette.
Maiscelademandeuneadaptation: quandonatteintun
objectiftellementdésiré,onestdéstabilisé.Il fautdonc
continueràlesaccompagneruncertaintemps», affirme
CélineLeBivic, psychologueclinicienneàl'hôpital
Saint-LouisàParis.Attention: touteslesmaladiesde
la peauQ¶RQWpastrouvéleurhappyend! Parexemple
O¶DFQp: unvéritablefléaupour80% desadolescents,
dont30% garderontdescicatrices.Danslagrande
majoritédescas,il disparaîtversl'âgede20anspour
desraisonshormonales.Il peutaussipersister.«/¶DFQp
deO¶DGXOWHestenprogression,quelquesoit le typede
peau.En causeprincipalement.: le stress,lescosméti-
ques, lapollution de O¶DLU� lesoleil, lemanquedesom-
meil... BienV�Uil existedestraitementsmaispasassez
efficacesetparfoisdotésG¶HIIHWVsecondaires./¶DFQpsé-
vère restele parentpauvredela dermatologieactuelle.
NousQ¶ 'avonspasO¶pTXLYDOHQWdebiothérapiesàproposer
auxpatients.Etunefois lescicatricesinstallées,F¶HVWun
combatlong, FR�WHX[etincertainpourlesfairedisparaî-
tre lasers,peelingsetchirurgienesontpasremboursés»
déplorelePrBrigitte Dreno,dermatologueàO¶XQLYHU�
sité deNantes.Aux êtats-Unis,uneétudescientifique
adébutéafinG¶pYDOXHUunvaccinthérapeutiquecontre
la bactérieimpliquéedanscettemaladie.6¶LO serévélait
performant,il changeraitlaviedemillionsG¶LQGLYLGXV�
Larechercheplancheaussisurdenouvellesgénéra-
tions debiothérapies,plusfacilesàutiliser,sousforme
decomprimés.Elleavancerapidementaussisurlesma-
ladies raresdela peauavecdenouveauxoutilspour
mieuxlesdéfinir et décrypterleursmécanismes.
Autantdeprogrèsenperspective,autantderaisons
d'espérerpourcesmillionsdeFrançaisfrappésparune
maladiedela peau.
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Le nombre de dermatologues est "critique sur tout le
territoire" : la spécialité s'oppose à l'installation régulée
Alors que les débats autour de la proposition de loi Garot doivent reprendre le 6 mai à l'Assemblée
nationale, l'ensemble de la communauté dermatologique affiche son opposition à la régulation de
l'installation. La démographie de la spécialité est en effet déjà "critique", "même dans des régions
peuplées", avance-t-elle, tout en listant des "alternatives".  

Alors que les débats autour de la proposition de loi Garot doivent reprendre le 6 mai à l'Assemblée
nationale, l'ensemble de la communauté dermatologique affiche son opposition à la régulation de
l'installation. La démographie de la spécialité est en effet déjà "critique", "même dans des régions
peuplées", avance-t-elle, tout en listant des "alternatives". La régulation de l'installation "porte
directement atteinte à la profession médicale, en ignorant la réalité de la pénurie de médecins",
réprouve "l'ensemble de la communauté dermatologique" dans un communiqué de presse diffusé ce
jeudi 17 avril. Votée le 2 avril dernier par les députés , la mesure a provoqué la révolte de la
profession tout entière, qui a annoncé une grève des gardes et du service d'accès aux soins (SAS).
Plusieurs syndicats et associations de médecins ont, en outre, appelé leurs confrères à fermer leur
cabinet à compter du 28 avril, date à laquelle la mobilisation doit officiellement démarrer. Le
lendemain, à l'appel des étudiants en médecine et jeunes médecins, la profession foulera les
boulevards de la capitale dans l'espoir d'obtenir un sursaut parlementaire.

Dans leur communiqué, les Futurs dermato-vénérologues de France (FDVF), la Société française de
dermatologie et de pathologie sexuellement transmissible (SFD), le Collège des enseignants en
dermatologie de France (CEDEF), le Syndicat national des dermatologues et vénérologues (SNDV)
ainsi que la Fédération française de formation continue et d'évaluation en dermatologie et
vénéréologie affichent leur soutien à cette mobilisation. Concrètement, la régulation telle que
défendue par le groupe transpartisan mené par Guillaume Garot instaure un mécanisme
d'autorisation des installations par l'ARS. Dans les zones considérées comme sous-dotées, cette
autorisation serait accordée "de droit" ; lorsque l'offre de soins est "au moins suffisante", elle serait
conditionnée au départ d'un confrère du territoire exerçant la même spécialité.

Pour les dermatologues, dont la démographie est jugée "critique sur tout le territoire avec seulement
3,5 dermatologues/100 000 habitants", cette mesure n'a pas de sens. D'autant que celle-ci risque de
s'aggraver dans les années à venir du fait de l'âge avancé des professionnels actuellement en
exercice ("25% des dermatologues ont plus de 60 ans")."En ce sens, la notion de 'zone sous-dotée'
ne peut s'appliquer à la dermatologie : c'est l'ensemble de notre profession qui exerce sous tension",
tiennent-ils à souligner, ajoutant que "même dans des régions peuplées, le nombre de
dermatologues est insuffisant". Vouloir instaurer une telle mesure démontre une "méconnaissance
totale de nos préoccupations quotidiennes, dans la continuité d'un mépris de nos alertes répétées
concernant cette carence", fustigent les dermatologues.

"Un adressage plus pertinent permettrait une meilleure utilisation des ressources" dermatologiques

La mesure serait, en outre, "contre-productive", ajoutent-ils. Alors que "79% des internes en
dermatologie projetaient jusqu'alors de s'installer au moins pour partie en libéral", une telle régulation
pourrait les "détourner" de ce projet, "au profit d'autres modes d'exercice (autres secteurs,
salariat…), voire les faire fuir vers l'étranger". En outre, limiter le libre choix et les projets de vie des
jeunes praticiens risquerait de détériorer in fine la qualité des soins prodigués aux patients. Pour la
communauté dermatologique, l'urgence est de former plus de dermatologues pour répondre aux
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besoins croissants des patients. Car elle n'"ignore pas les difficultés" que rencontrent les Français
qui veulent chaque jour prendre rendez-vous chez un dermatologue. Mais "nous pensons que
d'autres voies sont possibles" pour améliorer l'accès aux soins, défendent les dermatologues.

Parmi les "alternatives" à la coercition proposées : augmenter le nombre d'étudiants en dermatologie
– "avec seulement une centaine de nouveaux internes acceptés dans notre spécialité chaque année,
nous ne pouvons compenser la perte d'effectif de dermatologues actifs, estimée à 20% sur les 10
dernières années", regrettent leurs représentants ; mettre en place et développer les postes
d'assistants territoriaux tels que défendus notamment par les doyens ; revaloriser les "territoires
oubliés" avec des mesures incitatives pour les médecins, mais pas seulement ; développer la télé-
expertise ; soutenir la création d'équipes de soins spécialisés (ESS) ; et enfin, renforcer la formation
des médecins généralistes.

Les généralistes doivent pouvoir "mieux identifier les situations justifiant une orientation vers un
dermatologue de celles qu'ils peuvent prendre en charge", soutiennent les représentants des
dermatologues. "Notre expérience quotidienne, tant en milieu hospitalier qu'en exercice libéral,
montre qu'un adressage plus pertinent permettrait une meilleure utilisation des ressources et un
accès optimisé et accéléré aux soins dermatologiques lorsque la situation médicale du patient le
nécessite." Ces organisations appellent ainsi à "discuter collectivement" des solutions
"constructives", "dont certaines pouvant être mises en place immédiatement".

La sélection de la rédaction

"Si un juge se faisait péter le nez, l'agresseur ne ferait pas des travaux d'intérêt général" : les
soignants...

HbA1c : attention aux pièges !

L'histoire oubliée de Trota, pionnière de la gynécologie au Moyen-Âge

"On a fait plus de 1400 autopsies" : le récit du légiste français qui a témoigné au procès de Milosevic

"C'est de la vraie médecine générale" : en couple, ils ont quitté les urgences pour ouvrir un cabinet
dans une...
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Dunouveaupourladermatiteatopique
Lesinnovationsthérapeutiquesdansla
dermatiteatopiquerendaientnécessaire
unemiseàjourdelapriseencharge,
notammentdesformessévères.&¶HVW
chosefaite,avecdesrecommandations
portéesparlaSociétéfrançaisede
dermatologie.

EnFrance,bienquela dermatiteato-
pique (DA) soit fréquente,tantchez
O¶DGXOWHquechezO¶HQIDQW�la dernière
conférencede consensusportant

surcettemaladiedataitde2004.Il y abien
eudesrecommandationseuropéennes,mais
encorefallait-il lesadapterà notre pays.Ce
travail vient G¶rWUHréalisépar le Groupede
recherchesurO¶HF]pPDatopique(Great)de
la Sociétéfrançaisede dermatologieet son
centredepreuves,quiont proposéun texte
long,un algorithme,uneboîteà outilsavec
desscoresdesévérité,ouencorelesadresses
descentresproposantdesateliersG¶pGXFD�
tion thérapeutique.Ilsserontprochainement
misenligne (1). Demême,laDAarriverabien-
tôt surChronoReco,O¶DSSOLFDWLRQrapidepour
lechoixdutraitement.

CeTX¶LO fautretenir
La priseenchargeglobaledetousles

patientsestessentielle.LessoinsG¶K\JLqQH
(bainou douchecourteà O¶HDX tièdeavec
produitslavantssansallergène)doiventêtre
suivis de O¶DSSOLFDWLRQquotidienneG¶pPRO�
lients (sur la peauhorseczéma).Chezle
jeuneenfant,la diversificationalimentaire
peutcommencerà 4mois,sansévictionpré-
ventive ni bilan allergologiquealimentaire
systématique,saufsuspicionG¶DOOHUJLHenrai-
sonG¶pOpPHQWVcliniques.Tabacetvêtements
irritants sontà proscrire.Le retentissement
dela DA surla qualitéde vie doitêtrepris
en compte (vie personnelle,familiale,pro-
fessionnelle). Enfin,discuterde O¶RULHQWDWLRQ
professionnelleG¶XQadolescent,ouproposer
unprogrammeG¶pGXFDWLRQthérapeutiqueen
présentieloupare-learningpeutêtreutile.

Lescomplicationsinfectieusessont fré-

quentes, enparticulieràstaphylocoquedoré,
responsableG¶XQHimpétiginisation: « Il n'y a
paslieudemettredesantiseptiquestopiques,ni
surlapeau,nidansle bain,rappellelaPrMarie-
Sylvie Doutre(CHU deBordeaux),présidente
dugroupedetravail.Si leslésionssontlocali-
sées, le traitementreposesurlesantibiotiques
topiques(mupirocine).Si ellessontétendues,
uneantibiothérapiesystémiqueencurecourte
estpréconisée,selonlesrecommandationsdela
HAS2019pourlapriseenchargedesinfections
cutanées.LesexpertsconsidèrentqueO¶RQpeut
poursuivreles dermocorticoïdes,sousréserve
un traitementantibiotiqueadapté.»
En casG¶LQIHFWLRQparun virus de O¶KHUSqV�
toutdépendduproblème:uneinfectionbien
localiséeettypiquenenécessitepastoujours
un prélèvementPCR, contrairementà une
formeétendue(letraitementantiviraldoitdé-
buter sansattendrelesrésultats).SelonO¶DYLV
G¶H[SHUWV�les dermocorticoïdesdoiventêtre
arrêtésdanstousles caspendantaumoins
48heuresaprèsle débutdutraitementanti-
herpétique.

Concernantlestraitementslocauxdela
poussée,ils reposent,pourlesnourrissons,
les enfantset les adultes,sur les dermo-
corticoïdes declassefortesurle corps,etmo-
dérée surle visage,àappliquerune foispar
jour jusquàdisparitiondeslésions,et sans
décroissanceprogressive.Les émollients
sontàpoursuivre.Chezlesenfantsdeplusde
2ansetlesadultes,le tacrolimusestindiqué
pour les zonesà risque G¶DWURSKLH(visage,
paupières,plis,régionanogénitale).Encasde
récidivefréquente,ORUVTX¶LOn'y aplusdeczé-
ma, uneapplicationdeuxjoursparsemaine
dedermocorticoïdesoudetacrolimussurles
sitesrégulièrementatteintsestconseillée.

Quiddesformesplussévères?
Troiscritèresinterviennentdanslamiseen
placeG¶XQ traitementsystémique: uneDA
non contrôléemalgréun traitement local
bien conduit (la sévérité étant objectivée
parunscoredesévéritéet/ouparun reten-
tissement majeursurla qualitédevie) ou
bien O¶LPSRVVLELOLWpdesuivrecorrectement
untraitementlocal enraisondobligations
professionnellespar exemple=, ou encore
uneconsommationtropimportantedecor-
ticoïdes locaux(plusde4 tubesde30gpar
moischezO¶DGXOWH��
Un traitement systémiquepeutalors être
proposéenFrance,laciclosporineestactuel-
lement letraitementde1re lignedesplusde
16ans�F¶HVWuneprescriptionhospitalière).Si
elleestinefficaceoucontre-indiquée,lestrai-
tements de2elignesontsoitunebiothérapie
(dupilumabdèsO¶kJHde6mois,lébrikizumab
ettralokinumabàpartirde12ans,quipeuvent
êtreprescritsparunspécialistedeville),soit
uninhibiteurde JAK(abrocitinibàpartirde
12ans,baricitinibdès2 ans,maisremboursé
seulementchez O¶DGXOWHà ce jour, ou upa-
dacitinib àpartir de12 ans,surprescription
hospitalière).«ChezO¶DGXOWH�comptetenudu
rapportbénéfices-risquesdela ciclosporineet
desbiothérapiesoudesinhibiteursdeJAK, le
groupedetravailestimeTX¶XQaccèsremboursé
en1relignedecesderniersseraitsouhaitable»,
insistela PrDoutre.Le méthotrexateestune
alternative(horsAMM,toutcommelaphoto-
thérapie UVBàspectreétroit.
«Chezlafemmeenceinte,ilQ¶\apasdecontre-
indication à la ciclosporineou à la photo-
thérapie, maisil y apeudedonnéessur la
biothérapie: F¶HVWdonc à discuteraucaspar
cas.ChezO¶DGXOWHâgédeplusde 65ans,les
expertsrecommandentla prescription¶XQH
biothérapieen1re intention,duméthotrexateà
doseminimaleefficaceen2eintentionouun
inhibiteurdeJAKàdemi-doseen3eintention»,

indiquelaPrDoutre.
DrNathalieSzapiro

EntretienaveclaPrMarie-SylvieDoutre
(dermatologie,CHUBordeaux),présidente
dugroupedetravail

(1)centredepreuvessfdermatoorg:
reco.sfdermatoorg::chronoreco.sfdermatoorg

ReUnaccèsremboursé
enpremièreligne
desinhibiteursde
JAKseraitsouhaitable
PrMarie-SylvieDoutre
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«Syndrome de la peau grillée» : les effets trop méconnus d'un
mésusage de la bouillotte
Des stries rougeâtres à brunâtres sur le ventre, les mollets ou les cuisses. Ce phénomène cutané
porte un surnom bien évocateur (et effrayant) sur les réseaux sociaux : «le syndrome de la peau
grillée». Ces dernières semaines, plusieurs publications d'influenceurs santé dont celle du chirurgien
britannique Karan Rangarajan ou de l'étudiante en médecine françaiseCarla Varlettes'en alarment,
dévoilantdes photos impressionnantesde patientes victimes de ces rougeurs particulières. À l'origine
? Une exposition trop prolongée et trop répétée à un appareil chauffant, plus particulièrement à une
bouillotte.» LIRE AUSSI - Le jus de céleri et ses bienfaits sur l'acné et la perte de poids : ce que
TikTok ne vous dit pas Un dépôt de fer sur la peauL'incident n'est pas nouveau, nous confirme Sylvie
Meaume, dermatologue à l'Hôpital Rothschild AP-HP. «On observe ce problème depuis le XIXe
siècle et même bien avant, informe la médecin, également membre de la Société française de
Dermatologie (SFD). À cette époque, les médecins ont fait le lien avec cette tendance que les gens
avaient de s'installer trop près des sources de chaleur, à savoirles cheminées, les poêles ou les
chaufferettes, ces petits appareils de chauffage portables garnis de charbon de bois.» Ce qui lui
vaudra in fine le terme médical de «dermite des chaufferettes», encore employé aujourd'hui.Le
mécanisme derrière cette dermite est simple : lorsque la peau est exposée à une forte chaleur, cela
peut entraîner une inflammation localisée et une pigmentation résiduelle, plus particulièrement des
taches brunes ou rouges en forme de résille. «Cette coloration est liée au dépôt defersur la peau
que laissent les vaisseaux sanguins affectés par la chaleur», précise la dermatologue.Hydrater et
patienterContrairement à une brûlure, cette inflammation ne fait pas vraiment mal. Les
malheureuses victimes du «syndrome de la peau grillée» peuvent tout de même ressentir une légère
gêne, un picotement à cause de la chaleur mais cela ne présente pas de danger pour la santé à long
terme, rassure la Dr Sylvie Meaume. En réalité, c'est plutôtla gêne esthétiquequi invite à consulter.
Si vous êtes concerné(e), la dermatologue conseille de recourir àune crème hydratantepour calmer
l'inflammation et… de faire preuve de patience. «Ces taches peuvent prendre des semaines, des
mois, voire des années à disparaître», avertit la médecin.Les plus pressé(e)s pourraient être tentés
d'employer la méthode radicale pour estomper ces marques disgracieuses et de recourir àdes
traitements lasers. Mauvaise idée, selon Sylvie Meaume. «C'est risqué, au mieux, vous obtiendrez
des points blancs sur des taches brunes, ce qui n'est pas vraiment l'effet escompté», résume la
dermatologue.Prévenir et explorer d'autres causesPour éviter de se retrouver dans la situation, la
meilleure solution reste la prévention. Premier principe à respecter : si vous sentez que la chaleur
est trop intense, stoppez sans plus attendre l'exposition.La bouillotten'est pas en soi une menace et
si vous aimez l'utiliser, la dermatologue rappelle de ne pas la coller directement sur la peau et de
toujours laisser une couche de tissu supplémentaire entre les deux pour se protéger. D'ailleurs, la
médecin met aussi en garde contre le contact prolongé des cuisses avec un ordinateur portable ou
un téléphone portable dont la batterie en surchauffe peut également laisser des traces sur la
peau.Enfin, si vous ressentez régulièrement le besoin d'être contact avec la chaleur intense au point
d'ignorer les signaux d'inconfort causés par cette exposition trop prolongée, il peut être judicieux de
consulter un professionnel de santé pour explorer des pathologies sous-jacentes. «Beaucoup de
femmes ont recours aux bouillottes pour soulager de fortes douleurs menstruelles, ce qui peut
cacher parfois uneendométriose», prévient la dermatologue. Une avertie en vaut deux.
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La prise en charge de la dermatite atopique évolue
Depuis l’arrivée du dupilumab (Dupixent) en 2017, d’autres molécules sont venues compléter
l’arsenal thérapeutique dans la dermatite atopique, justifiant une mise à jour des recommandations
de prise en charge. Sous la houlette de la Pr Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de
Bordeaux, le groupe de recherche sur l’eczéma atopique (Great) de la Société française de
dermatologie (SFD) et le Centre de preuves en dermatologie se sont chargés de cette actualisation.

Alors que l'arrivée de nouveaux traitements bouscule la prise en charge de la dermatite atopique
sévère, la Société française de dermatologie a actualisé ses recommandations. L'accompagnement
des patients y a sa place quelle que soit la gravité de la maladie.

Les dermocorticoïdes, appliqués une fois par jour pendant les poussées sur la zone concernée,
n'entraînent que de très rares effets indésirables

Crédit photo : PHANIE

Depuis l'arrivée du dupilumab (Dupixent) en 2017, d'autres molécules sont venues compléter
l'arsenal thérapeutique dans la dermatite atopique, justifiant une mise à jour des recommandations
de prise en charge. Sous la houlette de la Pr Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de
Bordeaux, le groupe de recherche sur l'eczéma atopique (Great) de la Société française de
dermatologie (SFD) et le Centre de preuves en dermatologie se sont chargés de cette actualisation.
Présentés lors des journées dermatologiques de Paris, en décembre 2024, les nouveaux textes
seront mis en ligne sur le site du Centre de preuves et publiés dans différentes revues en 2025.

En France, 4 à 5 % de la population adulte est atteinte de dermatite atopique. La maladie évolue par
poussées de lésions cutanées, dont la fréquence (d'une à deux par an à des poussées à répétition)
et l'intensité (lésions localisées ou étendues à l'ensemble du corps) sont variables. La prise en
charge repose sur des traitements locaux (dermocorticoïde ou inhibiteur topique de la calcineurine),
et pour les cas les plus sévères, sur la ciclosporine et sur la nouvelle génération de traitement.

Peu d'évolutions dans les formes non sévères
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Les dermocorticoïdes restent le premier traitement à initier. Ils sont à appliquer une fois par jour
pendant les poussées sur la zone concernée. Les inhibiteurs topiques de la calcineurine peuvent
aussi être utilisés « pour traiter des zones sur lesquelles les dermocorticoïdes pourraient entraîner
une atrophie cutanée, comme les paupières ou la région ano-génitale » , explique la Pr Doutre. Une
seule molécule est disponible dans cette classe en France, le tacrolimus, avec deux spécialités
commercialisées (Protopic, Takrozem).

« Si les poussées sont fréquentes, un traitement pro-actif en dehors peut être mis en place , poursuit
la dermatologue. Des études ont montré que cette approche permet d'en réduire le rythme » . Les
dermocorticoïdes ou les inhibiteurs topiques de la calcineurine sont alors à appliquer deux fois par
semaine sur les zones de récidives, les lésions apparaissant souvent aux mêmes endroits.

La principale évolution des recommandations repose sur l'intégration des six nouveaux traitements
systémiques déjà disponibles en France. « D'autres sont en cours d'étude, les recommandations
pourraient vite évoluer » , anticipe la Pr Doutre. Pour l'heure, trois biothérapies sont à injecter avec
un stylo : le dupilumab (Dupixent), le tralokinumab (Adtralza) et le lebrikizumab (Ebglyss). Les
inhibiteurs de Janus kinase (Jaki) sont administrés per os : l'abrocitinib (Cibinqo), le baricitinib
(Olumiant) et l'upadacitinib (Rinvoq).

Chez un adulte, au-delà de quatre tubes de 30 gr par mois, le passage à un traitement oral doit être
envisagé

Pr Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de Bordeaux

Ces traitements ne peuvent être prescrits qu'en cas d'échec d'un traitement local (en réaction à une
poussée ou pro-actif) « adapté et bien conduit » , insiste la Pr Doutre. Malgré le traitement local, «
les lésions peuvent rester importantes et/ou avoir un retentissement sur la qualité de vie » , précise-
t-elle. Autre cas de figure, l'eczéma est stabilisé, mais avec un recours trop important aux
dermocorticoïdes. « Chez un adulte, au-delà de quatre tubes de 30 gr par mois, le passage à un
traitement oral doit être envisagé » , encourage la dermatologue.

Ces traitements sont à initier après un traitement par ciclosporine, dont le « principal intérêt est son
efficacité rapide » , souligne la Pr Doutre. Pour réduire le risque d'effets indésirables associés
(hypertension artérielle, problèmes rénaux, etc.), la durée du traitement est à limiter à un an. En cas
de contre-indications, d'absence d'efficacité ou d'effets indésirables, un passage à l'un des six
nouveaux traitements disponibles est recommandé. « Chez les sujets âgés de plus de 65 ans, peu
inclus dans les études en raison de leurs comorbidités, la ciclosporine n'est pas recommandée. Les
biothérapies sont à prescrire en première intention » , précise la dermatologue.

Un choix parmi six nouvelles thérapies

Le choix entre les six nouvelles molécules s'effectue en fonction de l'âge et/ou des comorbidités
(facteurs de risque cardiovasculaire, antécédents de cancer). « Tous n'ont pas d'indication
pédiatrique » , relève la Pr Doutre. Chez les femmes enceintes, le traitement systémique passera en
première intention, soit par la photothérapie (en l'absence de risque particulier), soit par la
ciclosporine, « un immunosuppresseur sur lequel on a beaucoup de recul » , souligne la
dermatologue.

En ville, les dermatologues, allergologues et pédiatres peuvent assurer la primo-prescription des
biothérapies

Pr Marie-Sylvie Doutre
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Les biothérapies ne sont plus soumises, depuis avril 2024, à une prescription initiale hospitalière
(PIH). « En ville, les dermatologues, allergologues et pédiatres peuvent assurer la primo-prescription
» , rappelle la spécialiste. Pour accompagner les professionnels, un algorithme décisionnel sera mis
à disposition des professionnels sur le site de la SFD lors de la publication des recommandations.

Autre évolution, le groupe de travail de la SFD met l'accent sur la prise en charge de la maladie et du
patient dans sa globalité, « en prenant en compte sa qualité de vie » , insiste la Pr Doutre. « Les
lésions sont prurigineuses, voire très prurigineuses, et peuvent être visibles, altérant la vie
personnelle, familiale et même professionnelle » , ajoute-t-elle.

Dans certains cas, le patient peut être orienté vers des ateliers d'éducation thérapeutique. Ces
sessions, menées en groupe et généralement animées par plusieurs professionnels (médecin,
infirmier, psychologue, etc.), permettent d'expliquer la maladie, le but du traitement et la manière
d'être autonome dans la prise en charge. Ces ateliers sont aussi une occasion de rappeler
l'importance des facteurs liés à l'environnement dans la dermatite atopique. « Les ateliers permettent
un rappel des mesures d'hygiène adaptées : bain ou douche à l'eau tiède et pas trop longue,
utilisation de produits adaptés pour la toilette (pH neutre ou doux) et application quotidienne d'une
crème hydratante pour corriger la sécheresse cutanée, même en dehors des poussées » , indique la
Pr Doutre.

Contrer la corticophobie

Les recommandations veulent aussi contrer la corticophobie. « Parler de cortisone peut susciter un
phénomène de rejet, lié à la crainte d'une prise de poids ou de développer d'autres problèmes
cutanés. Il est important de rappeler que les dermocorticoïdes, appliqués correctement (une fois par
jour pendant les poussées sur la zone concernée), n'entraînent que de très rares effets secondaires
» , poursuit la spécialiste.

Si ces informations sont transmises en consultation, « la remise d'un document écrit reprenant les
principaux messages et consignes peut aider à l'assimilation » , ajoute-t-elle. La SFD a élaboré une
fiche à cet effet intitulée « la dermatite atopique en 15 points » . La société savante a également
développé une boîte à outils avec en particulier un score pour apprécier la sévérité et une liste des
centres d'éducation thérapeutique. Le dispositif « chrono reco » , qui offre la possibilité de
personnaliser les recommandations selon le profil du patient, intégrera la dermatite atopique.

Lecture du Quotidien du Médecin sur un autre appareil !
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En direct de la Société française de dermatologie : la
dermatite atopique à l'ère des biothérapies
En France, bien que la dermatite atopique (DA) soit fréquente, tant chez l’adulte que chez l’enfant, la
dernière conférence de consensus portant sur cette maladie datait de 2004. Il y a bien eu des
recommandations européennes, mais encore fallait-il les adapter à notre pays.

Les nouveaux traitements de la dermatite atopique rendaient nécessaire une mise à jour de la prise
en charge, notamment pour les formes sévères. C'est chose faite, avec des recommandations
portées par la Société française de dermatologie.

Il est essentiel de réaliser une prise en charge globale du patient

Crédit photo : VOISIN/PHANIE

En France, bien que la dermatite atopique (DA) soit fréquente, tant chez l'adulte que chez l'enfant, la
dernière conférence de consensus portant sur cette maladie datait de 2004. Il y a bien eu des
recommandations européennes, mais encore fallait-il les adapter à notre pays. Ce travail vient d'être
réalisé par le Groupe de recherche sur l'eczéma atopique (Great) de la Société française de
dermatologie et son centre de preuves , qui ont proposé un texte long, un algorithme, une boîte à
outils avec des scores de sévérité, les adresses des centres proposant des ateliers d'éducation
thérapeutique, etc. Ils seront prochainement disponibles en ligne (1). De même, la DA arrivera
bientôt sur ChronoReco , l'application rapide pour le choix du traitement.

Méthodologie

C'est la méthode Adapte, préconisée par la HAS pour éditer de nouvelles recommandations à partir
de recommandations déjà existantes et récentes, qui a été utilisée. « Nous avons tenu compte des
dernières données de la littérature et ajouté quelques questions qui nous semblaient intéressantes
sur le plan pratique, relate la Pr Doutre (Bordeaux). Le groupe de travail a comporté des
dermatologues, allergologues, pédiatres et un pharmacien. Lorsque les réponses aux questions
n'étaient pas trouvées dans la littérature, un groupe d'experts y a répondu. Les textes ont été revus
par un groupe de relecteurs, composé de dermatologues, pédiatres et allergologues hospitaliers et
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libéraux, de médecins généralistes, un médecin du travail, un pharmacien, une patiente et la mère
d'un enfant atteint d'une DA, une psychologue et deux infirmières. Leurs remarques ont été prises en
compte pour aboutir à des recommandations très pratiques. »

Ce qu'il faut retenir

• Il est important de faire une prise en charge globale de tous les patients . Les soins d'hygiène (bain
ou douche courte à l'eau tiède avec des produits lavants sans allergène) doivent être suivis de
l'application quotidienne d'émollients (sur la peau hors eczéma). Chez le jeune enfant, la
diversification alimentaire peut commencer à 4 mois, sans éviction préventive ni bilan allergologique
alimentaire systématique, sauf suspicion d'allergie alimentaire en raison d'éléments cliniques. Tabac
et vêtements irritants sont à proscrire. Le retentissement de la DA sur la qualité de vie doit être pris
en compte (vie personnelle, familiale, professionnelle). Enfin, discuter de l'orientation professionnelle
d'un adolescent, ou proposer un programme d'éducation thérapeutique en présentiel ou par e-
learning peut être utile.

• Les complications infectieuses sont fréquentes, en particulier à staphylocoque doré, responsable
d'une impétiginisation : « Il n'y a pas lieu de mettre des antiseptiques topiques, ni sur la peau, ni
dans le bain , rappelle la Pr Marie-Sylvie Doutre (CHU de Bordeaux), présidente du groupe de
travail. Si les lésions sont localisées, le traitement repose sur les antibiotiques topiques (mupirocine).
Si elles sont étendues, une antibiothérapie systémique en cure courte est préconisée, selon les
recommandations de la HAS 2019 pour la prise en charge des infections cutanées. Les experts
considèrent que l'on peut poursuivre les dermocorticoïdes, sous réserve d'un traitement antibiotique
adapté. »

En cas d'infection par un virus de l'herpès, tout dépend du problème : une infection bien localisée et
typique ne nécessite pas toujours un prélèvement PCR, contrairement à une forme étendue (le
traitement antiviral doit débuter sans attendre les résultats). Selon l'avis d'experts, les
dermocorticoïdes doivent être arrêtés dans tous les cas pendant au moins 48 heures après le début
du traitement anti-herpétique.

• Concernant les traitements locaux de la poussée , ils reposent, pour les nourrissons, les enfants et
les adultes, sur les dermocorticoïdes de classe forte sur le corps, et modérée sur le visage, à
appliquer une fois par jour jusqu'à disparition des lésions, et sans décroissance progressive. Les
émollients sont à poursuivre. Chez les enfants de plus de 2 ans et les adultes, le tacrolimus est
indiqué pour les zones à risque d'atrophie (visage, paupières, plis, région anogénitale). En cas de
récidive fréquente, lorsqu'il n'y a plus d'eczéma, une application deux jours par semaine de
dermocorticoïde ou de tacrolimus sur les sites régulièrement atteints est conseillée.

Quid des formes plus sévères ?

Trois critères interviennent dans la mise en place d'un traitement systémique : une DA non contrôlée
malgré un traitement local bien conduit (la sévérité étant objectivée par un score de sévérité et/ou
par un retentissement majeur sur la qualité de vie) ou bien l'impossibilité de suivre correctement un
traitement local – en raison d'obligations professionnelles par exemple –, ou encore une
consommation trop importante de corticoïdes locaux (plus de 4 tubes de 30 g par mois chez
l'adulte).

Un traitement systémique peut alors être proposé : en France, la ciclosporine est actuellement le
traitement de 1 re ligne des plus de 16 ans (c'est une prescription hospitalière). Si elle est inefficace
ou contre-indiquée, les traitements de 2 e ligne sont soit une biothérapie (dupilumab dès l'âge de 6
mois, lébrikizumab et tralokinumab à partir de 12 ans, qui peuvent être prescrits par un spécialiste
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de ville), soit un inhibiteur de JAK (abrocitinib à partir de 12 ans, baricitinib dès 2 ans, mais
remboursé seulement chez l'adulte à ce jour, ou upadacitinib à partir de 12 ans, sur prescription
hospitalière). « Chez l'adulte, compte tenu du rapport bénéfices-risques de la ciclosporine et des
biothérapies ou des inhibiteurs de JAK, le groupe de travail estime qu'un accès remboursé en
première ligne de ces derniers serait souhaitable », insiste la Pr Doutre. Le méthotrexate est une
alternative (hors AMM), tout comme la photothérapie UVB à spectre étroit.

« Chez la femme enceinte, il n'y a pas de contre-indication à la ciclosporine ou à la photothérapie,
mais il y a peu de données sur la biothérapie : c'est donc à discuter au cas par cas. Chez l'adulte
âgé de plus de 65 ans, les experts recommandent la prescription d'une biothérapie en 1 re intention,
du méthotrexate à dose minimale efficace en 2 e intention ou d'un inhibiteur de JAK à demi-dose en
3 e intention », indique la Pr Doutre.

Entretien avec la Pr Marie-Sylvie Doutre (dermatologie, CHU Bordeaux), présidente du groupe de
travail

centredepreuves.sfdermato.org reco.sfdermato.org chronoreco.sfdermato.org

Lecture du Quotidien du Médecin sur un autre appareil !

Votre abonnement vous permet de lire le Quotidien du Médecin sur un seul appareil à la fois.

Continuez à lire ici

Découvrir les offres multi comptes

Découvrez nos offres d'abonnement

Vous ignorez qui d'autre utilise ce compte ?

Nous vous conseillons de modifier votre mot de passe

Dr Nathalie Szapiro

Source : Le Quotidien du Médecin

PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €301.46
AUDIENCE: 22166

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 673859.11
JOURNALISTE:
URL: www.lequotidiendumedecin.fr

> 15 avril 2025 à 7:00 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.79

https://www.lequotidiendumedecin.fr/specialites/dermatologie/en-direct-de-la-societe-francaise-de-dermatologie-la-dermatite-atopique-lere-des-biotherapies
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Soins du visage pour homme : quelle routine adopter ?
Nous abordons régulièrement le sujet sur ce blog : les soins du visage font maintenant partie des
habitudes beauté masculines.

Nous abordons régulièrement le sujet sur ce blog : les soins du visage font maintenant partie des
habitudes beauté masculines. Ce qui n'était pas le cas il y a encore une trentaine d'années… Et pour
cause : la peau des hommes, bien qu'un peu plus épaisse et plus grasse que celle des femmes, est
tout aussi exposée aux agressions extérieures. Pollution, rasage fréquent, stress, manque de
sommeil ou encore rayons UV sont autant de facteurs qui peuvent ternir le teint, accélérer le
vieillissement cutané ou favoriser l'apparition d'imperfections.

Publicité

La bonne nouvelle ? Il suffit d'instaurer une routine simple et régulière pour préserver l'équilibre de la
peau et avoir un teint plus frais, plus net et plus tonique. Pas besoin d'une salle de bain pleine à
craquer : quelques gestes essentiels et des produits adaptés peuvent réellement faire la différence.

Voici donc une routine complète en soins du visage pour homme efficace et simple à mettre en place
au quotidien.

1. Nettoyer sa peau matin et soir

Le nettoyage est l'étape clé, celle qu'on ne peut pas sauter. Il permet d'éliminer les impuretés
accumulées pendant la journée ou la nuit : excès de sébum, poussières, sueur, résidus de
pollution… C'est aussi un geste qui prépare la peau à recevoir les soins suivants, en favorisant leur
absorption.

Publicité

Le matin , un nettoyage rapide réveille la peau et élimine la transpiration nocturne.

Le soir , il débarrasse la peau de toutes les impuretés liées à la journée (et du SPF si vous portez
une protection solaire !).

Conseil : choisissez un gel nettoyant adapté à votre type de peau. Si elle est sujette aux brillances
ou aux imperfections, optez pour un nettoyant purifiant. Si elle tiraille ou semble inconfortable,
privilégiez une formule apaisante ou hydratante.

2. Appliquer un sérum ciblé

Souvent négligé, le sérum est pourtant l'un des produits les plus puissants dans une routine. Grâce à
sa texture légère et fluide, il pénètre rapidement dans l'épiderme et délivre une forte concentration
d'actifs. Il agit en profondeur pour traiter des problématiques ciblées : hydratation intense, éclat, anti-
fatigue, anti-rides ou encore resserrement des pores.

Comment l'utiliser ?

Versez quelques gouttes de sérum dans le creux de la main, chauffez-le légèrement puis appliquez
sur le visage en tapotant. Pas besoin de masser longuement, il s'absorbe en quelques secondes.
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Publicité

Bon à savoir : vous pouvez utiliser un sérum matin et soir, ou le réserver à la routine du soir si vous
souhaitez simplifier votre routine matinale. Vous pouvez également opter pour un sérum spécifique
le matin et un autre le soir, idéal si vous avez plusieurs problématiques de peau.

3. Cibler le contour des yeux  

Le regard est souvent la première zone à trahir les signes de fatigue ou de stress. Cernes , poches,
ridules… Cette zone ultra-fine mérite une attention particulière. Un soin contour des yeux va aider à
décongestionner, lisser, hydrater et défatiguer en un seul geste.

Comment l'appliquer ?

Prenez une petite quantité de produit (l'équivalent d'un grain de riz), puis tapotez délicatement avec
l'annulaire, du coin interne vers l'extérieur de l'œil. Ne frottez jamais : la peau y est très fine et fragile.

Astuce fraîcheur : pour un effet défatigant encore plus intense, conservez votre soin contour des
yeux au réfrigérateur. L'effet froid booste la microcirculation et aide à réduire les poches.

Publicité

4. Hydrater avec une crème adaptée à votre peau

L'hydratation est la dernière étape, celle qui scelle tous les bienfaits des soins précédents. Elle aide
à maintenir le film hydrolipidique de la peau, à protéger des agressions extérieures et à prévenir le
vieillissement prématuré.

Il existe aujourd'hui des soins multifonctions pensés pour les hommes : hydratation, anti-brillance,
effet bonne mine ou encore anti-âge. À vous de choisir celui qui correspond à vos besoins.

Quand l'appliquer ?

Le matin , pour hydrater et protéger.

Le soir , pour régénérer pendant la nuit.

Bon à savoir : même les peaux grasses ont besoin d'hydratation. Il suffit d'opter pour des textures
légères, non comédogènes, et à effet matifiant.

Bonus : protéger sa peau du soleil 

Si vous passez du temps à l'extérieur, n'oubliez pas la protection solaire ! Les rayons UV sont
responsables du vieillissement cutané, de l'apparition de taches pigmentaires et de certains cancers
de la peau. Un soin hydratant avec un SPF intégré peut être une bonne solution pour les matins
pressés.

Publicité

Astuces pour une routine efficace et durable

Régularité : la clé, c'est la constance. Mieux vaut une routine simple que vous suivez tous les jours
qu'un enchaînement de soins que vous abandonnez au bout d'une semaine.
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Simplicité : pas besoin de 10 produits. Un bon nettoyant, un sérum, une crème, et un soin pour les
yeux sont largement suffisants.

Hygiène : pensez à nettoyer vos mains avant d'appliquer vos soins, et évitez de toucher votre visage
dans la journée.

Hydratation interne : boire suffisamment d'eau joue aussi sur l'éclat et la santé de la peau.

Un geste santé, pas seulement esthétique

Prendre soin de sa peau, ce n'est pas uniquement une question d'apparence. Une routine bien
pensée peut prévenir certaines affections comme les irritations, les rougeurs ou la sécheresse
cutanée. Comme le rappelle la Société Française de Dermatologie , chaque type de peau a des
besoins spécifiques, et il est essentiel de les respecter pour conserver un bon équilibre cutané.

Vous allez opter pour quelle type de routine ?

Adopter une routine de soins du visage pour homme n'a rien de compliqué, mais les bénéfices sont
nombreux : peau plus nette, teint plus frais, regard moins fatigué, confort au quotidien. En quelques
minutes seulement, vous pouvez transformer votre peau et vous sentir mieux dans votre peau… tout
simplement.

Publicité

Et pour trouver les produits adaptés à votre type de peau et à votre rythme de vie, rendez-vous sur
le site de L'Oréal Paris, expert en soins du visage pour homme.

PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €91.16
AUDIENCE: 6703

TYPOLOGIE DU SITE WEB: News and Media
VISITES MENSUELLES: 203785.63
JOURNALISTE:
URL: www.paperblog.fr

> 14 avril 2025 à 20:31 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.82

https://www.paperblog.fr/10554879/soins-du-visage-pour-homme-quelle-routine-adopter/
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Soins du visage pour homme : quelle routine adopter ?
Nous abordons régulièrement le sujet sur ce blog : les soins du visage font maintenant partie des
habitudes beauté masculines. Ce qui n'était pas le cas

Au sommaire de cet article Nous abordons régulièrement le sujet sur ce blog : les soins du visage
font maintenant partie des habitudes beauté masculines. Ce qui n'était pas le cas il y a encore une
trentaine d'années… Et pour cause : la peau des hommes, bien qu'un peu plus épaisse et plus
grasse que celle des femmes, est tout aussi exposée aux agressions extérieures. Pollution, rasage
fréquent, stress, manque de sommeil ou encore rayons UV sont autant de facteurs qui peuvent ternir
le teint, accélérer le vieillissement cutané ou favoriser l'apparition d'imperfections.

La bonne nouvelle ? Il suffit d'instaurer une routine simple et régulière pour préserver l'équilibre de la
peau et avoir un teint plus frais, plus net et plus tonique. Pas besoin d'une salle de bain pleine à
craquer : quelques gestes essentiels et des produits adaptés peuvent réellement faire la différence.
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Voici donc une routine complète en soins du visage pour homme efficace et simple à mettre en place
au quotidien.

1. Nettoyer sa peau matin et soir

Le nettoyage est l'étape clé, celle qu'on ne peut pas sauter. Il permet d'éliminer les impuretés
accumulées pendant la journée ou la nuit : excès de sébum, poussières, sueur, résidus de
pollution… C'est aussi un geste qui prépare la peau à recevoir les soins suivants, en favorisant leur
absorption.

Le matin , un nettoyage rapide réveille la peau et élimine la transpiration nocturne.

Le soir , il débarrasse la peau de toutes les impuretés liées à la journée (et du SPF si vous portez
une protection solaire !).

Conseil : choisissez un gel nettoyant adapté à votre type de peau. Si elle est sujette aux brillances
ou aux imperfections, optez pour un nettoyant purifiant. Si elle tiraille ou semble inconfortable,
privilégiez une formule apaisante ou hydratante.

2. Appliquer un sérum ciblé

Souvent négligé, le sérum est pourtant l'un des produits les plus puissants dans une routine. Grâce à
sa texture légère et fluide, il pénètre rapidement dans l'épiderme et délivre une forte concentration
d'actifs. Il agit en profondeur pour traiter des problématiques ciblées : hydratation intense, éclat, anti-
fatigue, anti-rides ou encore resserrement des pores.

Comment l'utiliser ?

Versez quelques gouttes de sérum dans le creux de la main, chauffez-le légèrement puis appliquez
sur le visage en tapotant. Pas besoin de masser longuement, il s'absorbe en quelques secondes.

Bon à savoir : vous pouvez utiliser un sérum matin et soir, ou le réserver à la routine du soir si vous
souhaitez simplifier votre routine matinale. Vous pouvez également opter pour un sérum spécifique
le matin et un autre le soir, idéal si vous avez plusieurs problématiques de peau.

3. Cibler le contour des yeux  

Le regard est souvent la première zone à trahir les signes de fatigue ou de stress. Cernes , poches,
ridules… Cette zone ultra-fine mérite une attention particulière. Un soin contour des yeux va aider à
décongestionner, lisser, hydrater et défatiguer en un seul geste.

Comment l'appliquer ?

Prenez une petite quantité de produit (l'équivalent d'un grain de riz), puis tapotez délicatement avec
l'annulaire, du coin interne vers l'extérieur de l'œil. Ne frottez jamais : la peau y est très fine et fragile.

Astuce fraîcheur : pour un effet défatigant encore plus intense, conservez votre soin contour des
yeux au réfrigérateur. L'effet froid booste la microcirculation et aide à réduire les poches.

4. Hydrater avec une crème adaptée à votre peau

L'hydratation est la dernière étape, celle qui scelle tous les bienfaits des soins précédents. Elle aide
à maintenir le film hydrolipidique de la peau, à protéger des agressions extérieures et à prévenir le
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vieillissement prématuré.

Il existe aujourd'hui des soins multifonctions pensés pour les hommes : hydratation, anti-brillance,
effet bonne mine ou encore anti-âge. À vous de choisir celui qui correspond à vos besoins.

Quand l'appliquer ?

Le matin , pour hydrater et protéger.

Le soir , pour régénérer pendant la nuit.

Bon à savoir : même les peaux grasses ont besoin d'hydratation. Il suffit d'opter pour des textures
légères, non comédogènes, et à effet matifiant.

Bonus : protéger sa peau du soleil 

Si vous passez du temps à l'extérieur, n'oubliez pas la protection solaire ! Les rayons UV sont
responsables du vieillissement cutané, de l'apparition de taches pigmentaires et de certains cancers
de la peau. Un soin hydratant avec un SPF intégré peut être une bonne solution pour les matins
pressés.

Astuces pour une routine efficace et durable

Régularité : la clé, c'est la constance. Mieux vaut une routine simple que vous suivez tous les jours
qu'un enchaînement de soins que vous abandonnez au bout d'une semaine.

Simplicité : pas besoin de 10 produits. Un bon nettoyant, un sérum, une crème, et un soin pour les
yeux sont largement suffisants.

Hygiène : pensez à nettoyer vos mains avant d'appliquer vos soins, et évitez de toucher votre visage
dans la journée.

Hydratation interne : boire suffisamment d'eau joue aussi sur l'éclat et la santé de la peau.

Un geste santé, pas seulement esthétique

Prendre soin de sa peau, ce n'est pas uniquement une question d'apparence. Une routine bien
pensée peut prévenir certaines affections comme les irritations, les rougeurs ou la sécheresse
cutanée. Comme le rappelle la Société Française de Dermatologie , chaque type de peau a des
besoins spécifiques, et il est essentiel de les respecter pour conserver un bon équilibre cutané.

Vous allez opter pour quelle type de routine ?

Adopter une routine de soins du visage pour homme n'a rien de compliqué, mais les bénéfices sont
nombreux : peau plus nette, teint plus frais, regard moins fatigué, confort au quotidien. En quelques
minutes seulement, vous pouvez transformer votre peau et vous sentir mieux dans votre peau… tout
simplement.

Et pour trouver les produits adaptés à votre type de peau et à votre rythme de vie, rendez-vous sur
le site de L'Oréal Paris, expert en soins du visage pour homme.
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Maladie mentale
Le journaliste Nicolas Demorand a dévoilé dans un livre la maladie mentale qui le
touche depuis près de trente ans. Une bipolarité TX¶LO a cachée aux yeux de tous, « par
honte ». Son témoignage, courageux et poignant, fait ressurgir des souvenirs à un lecteur
confronté durant son enfance à la maladie mentale de son père. Il raconte le traumatisme
des visites à O¶K{SLWDO psychiatrique, « une ville dans la ville R� les fous étaient isolés du
reste de la société », mais aussi la honte G¶DYRLU un père interné. « Cette honte P¶D
inconsciemment suivi toute ma vie. » Autre sujet dans cette page, le Parlement qui étend la
parité des listes aux petites communes dès 2026. Décision, selon vous, « inapplicable et
ubuesque ». eO� B. ± ph. P. BONNIèRE

eO� B. ± ph. P. BONNIèRE

Maladie mentale
Vécu. « Il nous revient à tous que
les malades mentaux Q¶DLHQW plus
honte », écrivait le journaliste
Laurent Decotte, dans le débat de ce
vendredi, après les révélations du
journaliste vedette de France Inter,
Nicolas Demorand, sur sa bipolarité.
Ce débat a immédiatement fait
remonter des souvenirs de mon
enfance et de mon adolescence. -¶DL
été confronté durant cette période
(dès O¶kJH de 5 ans et MXVTX¶j 17
ans) à la maladie mentale de mon
père qui O¶D conduit à des
hospitalisations très longues et très
régulières à O¶+3 G¶$UPHQWLqUHV�
&¶pWDLW dans les années 1970.
¬ cette époque, la maladie mentale
Q¶pWDLW pas traitée comme
actuellement et les malades étaient
internés dans de vastes hôpitaux
psychiatriques. Une ville dans la
ville, dans laquelle les « fous »
étaient isolés du reste de la société.
Je voulais témoigner modestement
de la honte et du traumatisme
générés par cette situation. Le
traumatisme que représente cette
immersion dans ce monde parallèle

lors des visites à O¶K{SLWDO� pavillon
6. La honte G¶DYRLU un père interné
en HP, la honte G¶DYRLU un père
malade mental, cette honte P¶D
inconsciemment suivi toute ma
YLH« D. K.
Merci. Merci pour nous tous,
Nicolas Demorand. Il faut briser le
tabou de cette maladie qui se soigne,
mais qui ne se guérit pas. Douze ans
G¶HUUDQFH médicale pour moi.
Maintenant, M¶HQ parle assez
librement. ¬ O¶pSRTXH� M¶DYDLV
O¶LPSUHVVLRQ G¶rWUH seule. Je suis
heureuse G¶DYRLU été diagnostiquée
et G¶rWUH soignée. A. L.

Tollé de Wauquiez
Originaire de Sambre-Avesnois et
vivant à Saint-Pierre-et-Miquelon, je
me rends compte que ce territoire est
méconnu de bon nombre de
concitoyens. Non, il ne fait pas 5 ºC
toute O¶DQQpH� On a des étés et des
automnes très doux et magiques.
Quant à la proposition de Laurent
Wauquiez G¶HQYR\HU les étrangers
dangereux sous OQTF à
Saint-Pierre-et-Miquelon, elle est
fidèle à la droite et O¶H[WUrPH droite :
nulle et LUUpIOpFKLH« A. D.

Municipales 2026
Inapplicable. Le Parlement a
définitivement adopté, lundi 7 avril,
une proposition de loi étendant aux
communes de moins de 1 000
habitants le scrutin de liste paritaire
aux élections municipales, et ce, dès
le prochain scrutin, en mars 2026.
Une décision inique et inapplicable.
Il est déjà très difficile de trouver
des volontaires pour intégrer les
postes de conseillers dans la plupart
de ces villages. On se demande
vraiment si les initiateurs de cette loi
connaissent vraiment le tissu social
de leur pays. D. C.
Ubuesque. Il est déjà très difficile
de trouver des candidats pour les
municipales, mais MXVTX¶LFL le
scrutin majoritaire plurinominal
pouvait permettre G¶DYRLU parfois
plus de candidats que de postes à
pourvoir. Là, le résultat de cette
réforme, F¶HVW que dans de
nombreuses villes, il va Q¶\ avoir
TX¶XQH seule liste. &¶HVW G¶DLOOHXUV ce
TX¶RQ a constaté dans les villes de 1
000 à 3 500 habitants quand on a
baissé le seuil. On risque de baisser
encore la participation aux
municipales : à quoi bon voter V¶LO
Q¶\ a TX¶XQH seule liste ? Ubuesque
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dogmatisme ! M. R.

Panthéonisation
La panthéonisation de Robert
Badinter a été annoncée pour le 9
octobre prochain, anniversaire de ce
qui est sans conteste son grand
œuvre : la promulgation de la loi
G¶DEROLWLRQ de la peine de mort.
&¶HVW amplement mérité et juste pour
cet homme qui a défendu ses
convictions MXVTX¶j la victoire,
passant outre la vindicte populaire.
Constitutionnalisée par Jacques
Chirac peu avant son départ du
pouvoir, O¶LQWHUGLFWLRQ de la loi du
talion dans notre pays est un bien
précieux, remis en cause par une
partie des citoyens, mais qui nous
maintient pleinement dans la caste
des pays civilisés. A. D. ±
Valenciennes

Manque de dermato
Trouver un dermatologue en France
est mission impossible. En 2024, le
pays ne comptait plus que 2 928
dermatologues en activité et la
situation ne fait TX¶HPSLUHU� selon la
Société française de dermatologie.
La mienne a pris sa retraite et Q¶D
malheureusement pas trouvé de
repreneur, pourtant, elle a attendu
plus de deux ans avant G¶DUUrWHU�
Elle vendait son cabinet et sa
patientèle pour un euro symbolique !
C. Q.

Toujours plus G¶pFUDQV

Les Français lisent moins, davantage
happés par les écrans. &¶HVW ce que
révèle le dernier baromètre du
Centre national du livre.
Localement, je le constate
également. Dans les années 90, la
bibliothèque municipale de ma ville
était pleine à craquer, DXMRXUG¶KXL
elle est vide. Les horaires et le
personnel ont diminué. A. B.

Fin de vie
Au revoir. Pierre Cousein, Lillois
de 48 ans, atteint G¶XQ Parkinson
précoce, a choisi sa fin de vie. Ce
sera en Belgique, pour un « soin
ultime » à la fin du mois G¶DYULO�
Mes parents ont fait ce même choix,
il y a quelques années. Quand la vie
Q¶HVW plus que souffrance sans fin, il
V¶DJLW de la meilleure solution,
même si elle est difficile pour ceux
qui restent. Je vous souhaite un très
beau voyage monsieur. M. S.
Des mots qui résonnent. Pierre
Cousein, nous savons à quel point le
chemin que vous avez choisi Q¶HVW
pas facile, et il faut une grande force
pour faire face à une telle décision.
Votre témoignage a ému, a fait
réfléchir, et surtout, il a permis à
beaucoup de personnes de se sentir
moins seules dans leur lutte. Vous
avez partagé votre histoire dans La
Voix du Nord avec courage, et votre
voix a ouvert un dialogue important
sur la dignité, la souffrance et le
droit de choisir.
En ce moment difficile, sachez que

vos mots, votre courage, ont touché
le cœur de nombreux autres. Vous
avez fait un feu G¶DUWLILFH� non pas
G¶XQH manière tragique, mais en
allumant une lumière de réflexion et
de compréhension sur des sujets qui
sont parfois difficiles à aborder. Peu
importe le temps TX¶LO vous reste,
vous avez inspiré et vous
continuerez G¶LQVSLUHU par votre
résilience. Nous pensons à vous, et à
toutes les personnes qui sont
confrontées à des choix difficiles.
Vos mots résonnent dans nos esprits
et nos cœurs. J. L.

႑
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LE CHIFFRE

2 928

2 928
En 2024, la France ne comptait plus
que 2 928 dermatologues en activité,
soit 3, 4 pour 100 000 habitants, et
la situation ne fait TX¶HPSLUHU� alerte
la Société française de dermatologie
et de pathologie sexuellement
transmissible. ©�'¶LFL à 2030, 20 à
30 % des dermatologues partant à la
retraite ne seront pas remplacés.
Actuellement, plus de la moitié des
praticiens en exercice ont plus de 55
ans. » En une décennie, la France a
perdu plus de 1 000 dermatologues.
႑
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« Un an et demi que je cherche » : trouver un dermatologue en
France est mission impossible, l’appel aux
En 2024, la France ne comptait plus que 2928 dermatologues en activité et la situation ne fait
qu’empirer, alerte la Société Française de Dermatologie et de pathologie sexuellement transmissible
(SFD).

« Aucune disponibilité en ligne », « ce soignant réserve la prise de rendez-vous en ligne aux patients
déjà suivis ». Sur Doctolib, ce genre d’indications quand on tape « dermatologue » dans la
recherche est devenu monnaie courante. Et il faut s’armer de patience pour trouver un rendez-vous.
« Ça fait un an et demi que je cherche à voir un spécialiste », a témoigné Sonia, 51 ans, qui habite
en Normandie, auprès de nos confrères de France3. Sonia cherche un dermatologue pour son mari
qui a un grain de beauté sur la paupière. Roselyne, 73 ans, en cherche aussi un depuis que le sien
est parti en retraite : « je dois absolument consulter parce qu’on m’a suspecté un cancer », a-t-elle
confié à France3.

À lire aussi

Faute de dermatologues, certains patients s’exposent à des « pertes de chance » de
guérisonCertains patients laissent aussi tomber, ce qui n’est pas sans risque. « Les retards de
diagnostic mettent en péril la santé des patients et constituent une perte de chance inacceptable », a
alerté la Société Française de Dermatologie et de pathologie sexuellement transmissible (SFD) dans
un communiqué, en février dernier, consciente des difficultés : « certaines maladies dermatologiques
évoluent rapidement et nécessitent une prise en charge rapide voire immédiate, mais l’accès au
spécialiste est devenu un véritable parcours du combattant. »Le manque de professionnelsPremière
raison à cela, a pointé l’organisme : le manque de praticiens. En une décennie, la France a perdu
plus de 1000 dermatologues, créant des déserts médicaux où les patients n’ont plus aucun
dermatologue à proximité, souligne la SFD. La France ne compte plus que 2928 dermatologues en
activité. Ce qui fait 3,4 dermatologues pour 100 000 habitants, chiffre aussi le Syndicat National des
Dermatologues-Vénéréologues (SNDV).Autant dire qu’ils sont rares et que leur nombre est devenu
une problématique sensible, au regard des besoins d’une population vieillissante. « Dans certaines
régions (Lozère, Creuse, Indre, Nièvre), il n’y a plus aucun dermatologue en activité. Et la situation
ne fera qu’empirer : d’ici 2030, 20 à 30 % des dermatologues partant à la retraite ne seront pas
remplacés », ajoute la SFD, qui tire la sonnette d’alarme auprès des autorités. « Actuellement, plus
de la moitié des praticiens en exercice ont plus de 55 ans (41,84 %)«, précise le SNDV.

À lire aussi

Pénurie de médecins : est-ce bien la solution d’aller consulter en Belgique ?D’après les
professionnels, les mesures en place sont insuffisantes : « en 2024, seuls 94 internes ont été
formés, alors qu’il en faudrait au moins 125 par an pour éviter l’effondrement de la profession ».
Aussi réclament-ils d’augmenter de façon significative le nombre d’internes formés, et de « former à
la dermatologie courante les médecins généralistes qui sont en première ligne dans le parcours des
patients, pour qu’ils puissent mieux les orienter et assurer une prise en charge initiale efficace. »En
passant, la SFD met à bas une idée reçue qui consiste à dire que les dermatologues ne sont pas
disponibles parce qu’ils préfèrent pratiquer de la médecine esthétique : « l’activité d’esthétique
représente moins de 10 % de l’activité des dermatologues pour 64 % d’entre eux », chiffre
l’organisme.
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Applis, IA... Face aux difficultés d'accès à un dermatologue,
ces innovations sont-elles des solutions pour dépister le
cancer de la peau ?
Un bras robot articulé évolue autour du patient en prenant des photos. En quelques minutes, la
machine, conçue par la start-up française SquareMind, obtient une numérisation du corps entier,
avec la précision d'un dermatoscope, l'outil de grossissement utilisé par les dermatologues. Grâce à
l'intelligence artificielle, les grains de beauté qui ont changé ou qui sont apparus entre deux visites
sont mis en évidence. Voilà à quoi pourrait ressembler un examen de dépistage de cancer de la
peau dans le futur. Car aujourd'hui, difficile de trouver un dermatologue quand on souhaite faire
examiner ses grains de beauté. 46% des Français ont renoncé au moins une fois à des soins chez
un dermatologue, en raison des délais ou faute de disponibilité du professionnel. Face à ces
difficultés, les robots qui s'appuient sur l'intelligence artificielle pour dépister un cancer cutané dont le
nombre a triplé en 30 ans, seraient-ils une solution ?

L'idée fait son chemin du côté des dermatologues. " Si on délègue à l'intelligence artificielle , il faut
que cela intègre un processus médical organisé, avec à la fin, un dermatologue disponible pour
recevoir le patient si besoin" prévient le Dr Mathieu Bataille, secrétaire du groupe de télé-
dermatologie et e-santé (TELDES) de la Société Française de Dermatologie (SFD). Des
expérimentations sont à l'étude pour que des médecins généralistes ou des "infirmières en pratique
avancée", ces professionnels de santé aux missions élargies, puissent utiliser des machines (...)
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Applis, IA... Face aux difficultés d'accès à un dermatologue,
ces innovations sont-elles des solutions pour dépister le
cancer de la peau ?
Grâce à l'intelligence artificielle, des machines sont capables d'examiner notre peau à la loupe afin
de dépister un cancer. Une solution pour pallier aux difficultés d'accès à un dermatologue ?

Un bras robot articulé évolue autour du patient en prenant des photos. En quelques minutes, la
machine, conçue par la start-up française SquareMind, obtient une numérisation du corps entier ,
avec la précision d'un dermatoscope, l'outil de grossissement utilisé par les dermatologues. Grâce à
l'intelligence artificielle, les grains de beauté qui ont changé ou qui sont apparus entre deux visites
sont mis en évidence. Voilà à quoi pourrait ressembler un examen de dépistage de cancer de la
peau dans le futur. Car aujourd'hui, difficile de trouver un dermatologue quand on souhaite faire
examiner ses grains de beauté. 46% des Français ont renoncé au moins une fois à des soins chez
un dermatologue, en raison des délais ou faute de disponibilité du professionnel. Face à ces
difficultés, les robots qui s'appuient sur l'intelligence artificielle pour dépister un cancer cutané dont le
nombre a triplé en 30 ans, seraient-ils une solution ?

Quand l'IA aide à dépister le cancer de la peau L'idée fait son chemin du côté des dermatologues. "
Si on délègue à l'intelligence artificielle , il faut que cela intègre un processus médical organisé, avec
à la fin, un dermatologue disponible pour recevoir le patient si besoin" prévient le Dr Mathieu
Bataille, secrétaire du groupe de télé-dermatologie et e-santé (TELDES) de la Société Française de
Dermatologie (SFD). Des expérimentations sont à l'étude pour que des médecins généralistes ou
des "infirmières en pratique avancée", ces professionnels de santé aux missions élargies, puissent
utiliser des machines de dépistage.

L'avis d'un dermatologue est toujours nécessaire Aujourd'hui, des applications sur smartphone
promettant de repérer les grains de beauté problématiques se multiplient. "Cela peut être
faussement rassurant ", prévient le dermatologue. " On peut envoyer une photo d'un grain de beauté
qui n'est pas inquiétant, alors qu'une autre lésion suspecte n'a pas été repérée. Et reste toujours la
difficulté d'obtention d'un rendez-vous chez un dermatologue." . Mais ces technologies ultra-pointues
sont-elles vraiment nécessaires ? " C'est important de garder l'humain au centre des préoccupations,
et la proportion des moyens face à la situation. Le dépistage des cancers cutanés est justifié
uniquement chez les personnes à risques , nuance le Dr Bataille. " Les médecins généralistes
peuvent très bien analyser en première intention une lésion douteuse sur la peau. Certains ont
intégré la téléexpertise : ils sont en lien avec un dermatologue à qui ils peuvent envoyer une photo
en cas de doute. Rappelons enfin que se protéger du soleil, surtout chez les peaux claires, est le
premier réflexe."

L'IA pour guider les gestes chirurgicaux Les applications d'intelligence artificielle permettent
également de guider la main du chirurgien. La start-up française Damae Medical a ainsi conçu un
dispositif de biopsie digitale dans le carcinome baso-cellulaire (le cancer de la peau le plus fréquent
mais non mortel). Grâce à un appareil ressemblant à un échographe, le spécialiste analyse la
tumeur en temps réel et définit précisément son contour avant l'exérèse (son ablation). Avec à la clé,
la cicatrice la plus petite possible , tout en s'assurant du retrait total de la tumeur.

Psoriasis, eczéma : vers le bon traitement grâce à l'IA ? Aujourd'hui, la prise en charge du psoriasis
et de l'eczéma ont fait d'énormes progrès , donnant lieu à un large choix de médicaments, avec des
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cibles très différentes. " L'intelligence artificielle pourrait aider à établir des critères prédictifs de
réponse à un traitement ", explique le Dr Mathieu Bataille. Cela permettrait de définir, dès le départ,
le meilleur médicament en fonction du profil du patient.

Jusqu'à où l'IA peut dépister les cancers de la peau ? - fStop/Getty Images
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Tout savoir sur l’herpès génital
L'herpès génital est l'une des infections sexuellement transmissibles les plus courantes. Souvent
douloureuse et récidivante, elle peut être à l’origine de formes graves chez les personnes
immunodéprimées et de complications au cours de la grossesse. Des recommandations récentes
encadrent sa prise en charge. On fait le point.

Les virus Herpes simplex (HSV) sont des virus à génome ADN, strictement humains, appartenant à
la famille des Herpesviridae. Celle-ci comprend également le virus de la varicelle et du zona (VZV),
le cytomégalovirus (CMV) et le virus d’Epstein Barr (EBV). Les HSV sont des virus enveloppés, donc
relativement fragiles dans l’environnement. Leur pouvoir infectieux est estimé à 1 à 2 heures sur la
plupart des supports.

Les HSV sont des virus dermoneurotropes : ils sont responsables d’infections cutanéomuqueuses et
ont la capacité de persister à l’état latent dans l’organisme au niveau des ganglions sensitifs. Il en
existe deux types :

HSV-1, le plus souvent impliqué dans les atteintes orofaciales mais aussi génitales suite à une
transmission orogénitale ;

HSV-2, plus spécifique de l’herpès anogénital.

Infection initiale et latence

L’infection initiale peut être une « primo-infection », s’il s’agit du premier contact symptomatique ou
asymptomatique avec l’un des deux virus, ou une « infection non primaire » chez une personne
préalablement infectée par l’autre virus.

Le virus pénètre dans les terminaisons nerveuses à partir de la peau ou des muqueuses et peut
diffuser le long des neurones sensitifs. Il persiste à l’état latent dans les ganglions sensitifs innervant
le territoire de la primo-infection. En l’occurrence, les ganglions sacrés pour l’atteinte anogénitale.

À l’état latent, le génome viral ne s’intègre pas au génome cellulaire et ne se multiplie pas, ce qui lui
permet d’échapper au système immunitaire et aux antiviraux (actifs uniquement en phase de
multiplication virale).

Lemoniteurdespharmacies.fr
PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €60.37
AUDIENCE: 4439

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Pharmacy
VISITES MENSUELLES: 134972.32
JOURNALISTE: Nathalie Belin
URL: www.lemoniteurdespharmacies.fr

> 11 avril 2025 à 8:12 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.93

https://www.lemoniteurdespharmacies.fr/preparateurs/savoirs/herpes-genital-comprendre-linfection-et-ses-traitements
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Chez certains patients, le virus latent reste inactif (donc asymptomatique). Chez d’autres, il peut se
réactiver.

Processus de réactivation

Sous l’effet de certains facteurs, le virus peut cheminer en sens inverse le long des axones
neuronaux et se répliquer au niveau du territoire cutanéomuqueux où a eu lieu l’infection initiale.

Publicité

Ces réactivations virales peuvent se manifester par :

une expression clinique, appelée « récurrence herpétique » ou « poussée d’herpès », dont les
symptômes sont souvent moins sévères que l’infection initiale ;

une excrétion asymptomatique, lorsque le virus est présent dans les sécrétions génitales mais que le
patient reste asymptomatique.

Modes de transmission

La transmission s’effectue par contact direct à partir des lésions d’herpès au niveau génital, des
sécrétions génitales contaminées ou lors de contacts orogénitaux (pour le HSV-1). Elle est
également possible lors d’une excrétion virale asymptomatique. La pénétration n’est pas nécessaire
à la contamination car les lésions peuvent siéger sur le pourtour des organes génitaux.

Certains facteurs de risque d’infections à HSV-2 sont connus : précocité des premiers rapports
sexuels, sexe féminin, nombre élevé de partenaires sexuels, antécédents d’IST, faible niveau socio-
économique.

Facteurs favorisant les récurrences

D’une manière générale, toute diminution de l’immunité favorise les récurrences d’herpès. Les
circonstances le plus souvent décrites sont : fièvre, stress, fatigue, menstruations, rapports sexuels.

Signes cliniques

Infection initiale. Elle est symptomatique dans un tiers des cas environ. Après une période
d’incubation de 6 à 7 jours en moyenne, les lésions, à type de vésicules puis d’ulcérations, siègent
sur les organes sexuels (pénis, méat urétral, scrotum, vulve) et/ou à proximité (cuisses, fesses, voire
atteinte anale isolée).

Chez la femme, l’infection initiale prend souvent l’aspect d’une vulvovaginite aiguë avec parfois un
œdème vulvaire important, une dysurie (difficulté à uriner) et de la fièvre.

Chez l’homme, elle est moins intense et prend plutôt la forme d’un épisode de récurrence. L’infection
initiale dure 10 à 20 jours en moyenne, puis les lésions disparaissent sans laisser de cicatrice.

Récurrences. La localisation des récurrences est en général fixe pour un même patient. Les signes
cliniques sont en principe moins bruyants (bouquet vésiculopustuleux, parfois fissures, œdème
vulvaire, ulcérations et érosions plus ou moins discrètes) et durent environ 5 jours.

Les lésions sont souvent précédées de prodromes (symptômes avant-coureurs de la maladie)
24 heures avant, du type prurit, brûlures, picotements, pouvant faire penser à une cystite ou une
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mycose chez la femme.

Évolution

Dans la grande majorité des cas, l’infection elle-même est bénigne bien qu’elle puisse être très
douloureuse. Des récurrences fréquentes affectent de manière importante la qualité de vie et les
relations intimes, avec un impact psychologique fort, du fait de la crainte d’une transmission au/à la
partenaire.

Toutefois, l’infection génitale par HSV-1 est caractérisée par des réactivations virales moins
fréquentes et moins intenses : excrétion virale asymptomatique et récurrences cliniques en nombre
plus limité, risque de transmission plus faible comparativement à l’infection génitale par le HSV-2.

Complications

Transmission et acquisition du virus de l’immunodéficience humaine (VIH). Les ulcérations liées à
l’herpès génital majorent le risque de transmission et d’acquisition du VIH.

Chez une personne immunodéprimée, l’infection initiale est fréquemment plus sévère et prolongée,
avec des ulcérations étendues et persistantes et des risques d’atteintes viscérales.

Au cours de la grossesse, une infection initiale au troisième trimestre peut très exceptionnellement
entraîner une hépatite fulminante constituant une urgence en raison de la gravité du pronostic
maternel et fœtal. Le principal risque, même s’il reste limité, est lié à la transmission du virus au
nouveau-né au moment de l’accouchement par contact avec des lésions herpétiques présentes au
niveau des voies génitales basses. Rare, l’herpès néonatal peut être gravissime, avec un risque
d’atteinte neurologique ou de formes disséminées, voire de mortalité (40 à 70 %).

Diagnostic

Le diagnostic est avant tout clinique. Une confirmation virologique n’est généralement réalisée qu’en
cas de doute diagnostique et chez le patient immunodéprimé. Elle est recommandée au moins une
fois pour documenter l’infection. Elle est en revanche systématique en cas de lésions, même
typiques, chez la femme enceinte n’ayant pas d’antécédent d’herpès génital connu.

La recherche d’autres IST, dont le VIH, doit être parallèlement proposée.

Info+

Bien que cela soit rare, les virus herpétiques peuvent infecter d’autres régions cutanées ou
muqueuses (cuisses, mains, œil…), parfois par auto-inoculation ou du fait d’une
immunosuppression.

Chez une femme enceinte, en cas de lésions herpétiques visibles au moment de l’accouchement,
une prise en charge adaptée sera réalisée et une césarienne pourra être effectuée.

Le traitement

En novembre 2024, la Haute Autorité de santé (HAS) a publié de nouvelles recommandations de
prise en charge de l’herpès génital en distinguant différentes situations : patients
immunocompétents, femmes enceintes, personnes immunodéprimées (« Prise en charge
thérapeutique du patient atteint d’herpès génital », HAS, novembre 2024). 
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L’enjeu étant d’en améliorer la prise en charge, afin de diminuer le retentissement physique et
psychologique de la maladie sur les personnes atteintes et de contribuer à en réduire la morbi-
mortalité et la transmission.

Stratégie thérapeutique

Généralités

Quel que soit le contexte (infection initiale ou récurrence) ou le statut du patient, le valaciclovir est en
règle générale le traitement de première intention, du fait d’une fréquence de prise inférieure à
l’aciclovir, ce qui facilite l’observance. L’aciclovir est un traitement de 2e intention tout comme le
famciclovir, plus coûteux.

Le traitement curatif de chaque récurrence vise à réduire d’1 à 2 jours la durée des symptômes et
leur sévérité. Il doit être débuté le plus précocement possible, dès les prodromes, notamment grâce
à une prescription anticipée. En effet, lorsque la première prise d’antiviral a lieu plus de 48 heures
après l’apparition des symptômes, son efficacité n’est plus démontrée.

Les topiques antiviraux ne sont pas recommandés, faute d’efficacité démontrée.

Chez le patient immunocompétent

Infection initiale. Le valaciclovir (500 mg, 2 fois par jour) ou, en 2e intention, l’aciclovir (200 mg, 5 fois
par jour), sont préconisés sur une durée de 5 jours. En cas de formes sévères, l’aciclovir par voie
intraveineuse est indiqué (à l’hôpital).

Récurrences. Le traitement de 1re intention repose sur le valaciclovir à 2 000 mg, deux fois sur une
journée. Ce schéma hors autorisation de mise sur le marché (AMM) est recommandé à la suite des
résultats significatifs obtenus dans le traitement des récurrences de l’herpès labial. En 2e intention,
des thérapies courtes sont proposées hors AMM.

En complément. L’aloe vera par voie topique (extrait à 0,5 %) durant 5 jours et l’imiquimod à 1 % (2
applications par jour durant 5 jours) ont montré une certaine efficacité sur les lésions herpétiques. Ils
peuvent être prescrits en association au traitement per os ou, lors d’une infection initiale, en
substitution de ce dernier si les lésions persistent plus de 5 jours. Néanmoins, seules les spécialités
d’imiquimod dosées à 3,75 % (Zyclara) et 5 % (Aldara) sont commercialisées en France.

Chez la femme enceinte

Le traitement de l’infection initiale ou de chaque récurrence est similaire.

Un suivi est nécessaire, notamment à l’approche de l’accouchement, pour mettre en place une prise
en charge adaptée.

Chez la personne immunodéprimée

Chez un patient vivant avec le VIH et dont l’immunodépression est peu sévère – taux de CD4
(lymphocytes marqueurs de l’immunité) supérieur à 200/mm³ –, le traitement de l’infection initiale et
des récurrences est identique à celui de l’individu immunocompétent.

En revanche, une immunodépression sévère liée au VIH ou à une autre cause (cancer, traitements
immunosuppresseurs…) implique des doses et une durée de traitement plus élevées, en raison de
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lésions plus extensives, d’un risque de complications ou du développement de résistances aux
traitements.

En cas d’apparition de résistances aux antiviraux « classiques », le foscarnet ou le cidofovir (en
perfusion intraveineuse à l’hôpital) peuvent être préconisés.

Traitement prophylactique

Appelé aussi « traitement suppressif », il consiste en une prise quotidienne d’antiviral, à dose plus
faible qu’un traitement curatif, afin de diminuer la fréquence des réactivations virales et de prévenir
les récurrences.

Chez l’adulte immunocompétent, il est indiqué chez les patients présentant au moins 4 à 6
récurrences par an ou en cas de poussées douloureuses, mais également quand il est à l’origine de
complications ou qu’il a une forte incidence sur la qualité de vie. Il est aussi recommandé pour limiter
le risque de transmission au/à la partenaire. Le valaciclovir est le traitement d’usage ou, en 2e
intention, l’aciclovir ou le famciclovir.

Chez une personne immunodéprimée, les antiviraux peuvent être préconisés à des posologies plus
importantes que chez le sujet immunocompétent.

Chez la femme enceinte, le traitement prophylactique est indiqué dès lors qu’un épisode d’herpès
génital est apparu au cours de la grossesse, de la 36e semaine d’aménorrhée jusqu’à
l’accouchement. L’objectif est d’empêcher l’apparition de lésions cliniques à l’approche du terme, de
diminuer le risque d’herpès néonatal et d’éviter la réalisation d’une césarienne.

Médicaments

Trois antiviraux sont disponibles à l’officine dans le traitement de l’herpès : l’aciclovir, le famciclovir,
le valaciclovir. Ils n’agissent que sur les virus en phase de réplication.

Mécanisme d’action

Ce sont des analogues nucléosidiques. Entrant en compétition avec la guanosine, ils inhibent l’ADN
polymérase virale et bloquent ainsi la réplication de l’ADN viral. Pour être actifs, ils nécessitent une
triphosphorylation. Cette métabolisation fait intervenir une enzyme virale spécifique, la thymidine
kinase (TK).

Biodisponibilité. Elle est faible pour l’aciclovir, dont la demi-vie plasmatique est par ailleurs courte. Le
valaciclovir, prodrogue de l’aciclovir, a une meilleure biodisponibilité, ce qui permet de réduire le
nombre de prises. Le famciclovir est métabolisé en penciclovir, la forme active. Il dispose d’une
bonne biodisponibilité par voie orale.

Élimination rénale. Tous nécessitent une adaptation de la posologie chez l’insuffisant rénal.

Effets indésirables

Les céphalées et les troubles digestifs (nausées, vomissements, douleurs abdominales, diarrhées)
sont les plus fréquents.

Vertiges et éruptions cutanées (prurit, réactions de photosensibilité sous valaciclovir) sont possibles,
ainsi que, plus rarement, des troubles neurologiques (agitation, confusion, hallucinations,
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tremblements…) ou rénaux (douleur rénale, hématurie voire insuffisance rénale aiguë) favorisés par
une hydratation insuffisante (patients âgés ou fonction rénale altérée).

Des réactions cutanées graves mettant en jeu le pronostic vital sont rapportées sous valaciclovir et
famciclovir.

Principales contre-indications

En dehors d’antécédents d’hypersensibilité, il n’y a pas de contre-indications à la prescription des
antiviraux.

Conseils aux patients

Traitement antiviral

Anticipation. Le traitement est d’autant plus efficace pour limiter la durée et la sévérité d’une poussée
qu’il est pris tôt, c’est-à-dire dès les prodromes (picotements, engourdissements). Il est donc
important pour les personnes sujettes à des récurrences d’avoir une prescription anticipée ou même
une boîte de l’antiviral chez soi. 

Observance. Bien respecter les doses (parfois plus élevées chez les personnes immunodéprimées)
et la durée du traitement prescrit pour limiter le risque de résistance. Sous traitement prophylactique,
l’observance est également essentielle afin de limiter les récurrences et les périodes d’excrétion
virale asymptomatique.

Gestion des effets indésirables. Bien s’hydrater pour faciliter l’élimination de l’antiviral. Alerter le
médecin en cas d’apparition de troubles neurologiques (agitation, tremblements, confusion…). Se
protéger du soleil sous valaciclovir (Zelitrex et génériques), en raison d’un risque de réactions de
photosensibilité.

Au cours d’une poussée

Antalgiques. Si besoin, le paracétamol peut aider à soulager la douleur, mais les anti-inflammatoires
non stéroïdiens (AINS) sont à éviter. Attention par ailleurs aux corticoïdes : par voie orale ou locale,
ils sont formellement contre-indiqués en cas de virose active.

Soins locaux. Une toilette à l’aide d’un soin lavant doux (syndet sans parfum, produit dédié à
l’hygiène intime) est conseillée, suivie d’un séchage par tamponnement. Des compresses d’eau
froide ou des bains de siège froid peuvent aider à soulager des douleurs importantes. Prévoir des
vêtements en coton confortables pour limiter les frottements et irritations. Des soins intimes à visée
cicatrisante ou apaisante peuvent être proposés (Clareva gel, Cicalfate+, Cicatridine, Cicabio, Vea
Olio…).

Prévention. Afin de limiter la fréquence des récurrences, des cures de vitamine C ou de plantes
agissant sur le système immunitaire, comme les échinacées, sont parfois proposées. Toutefois, si
ces traitements peuvent aider certaines personnes (tout comme bien dormir et limiter le stress), ils
ne fonctionnent pas forcément chez tout le monde.

Approche préventive générale

Expliquer. L’herpès génital est une IST très fréquente. Le virus se transmet principalement au cours
des poussées, même lorsqu’elles sont minimes, par contact direct avec les lésions ou sécrétions
contaminées au niveau génital, anal ou cutané (fesse ou cuisse le plus souvent), mais aussi au
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niveau buccal. En effet, en cas de bouton de fièvre, des rapports orogénitaux peuvent conduire à la
transmission du virus et à la survenue d’un herpès génital. La contagion débute dès les prodromes
(picotements, démangeaisons…) et jusqu’à guérison complète.

En dehors des poussées, le risque de transmission du virus existe lors de périodes d’excrétion virale
asymptomatique, mais il est moindre. Le risque « d’attraper » un herpès génital sur le siège des
toilettes, à la piscine ou au sauna est très faible, le virus étant fragile en milieu extérieur.

Recommander. Les rapports sexuels sont déconseillés au cours des poussées, même avec un
préservatif, car ce dernier ne protège pas toujours l’ensemble des lésions. En cas de bouton de
fièvre, il faut éviter les rapports orogénitaux et, d’une manière générale, éviter d’embrasser son
entourage, en particulier les personnes fragiles chez qui l’herpès peut être grave (nourrissons,
personnes immunodéprimées).

Éviter également de partager les objets qui ont été en contact avec des sécrétions potentiellement
contaminées par le virus (serviette de toilette, par exemple), même si le risque de transmission
indirecte du virus reste faible.

En cas de projet de grossesse

Vigilance. Les poussées d’herpès ne sont pas plus fréquentes ni plus sévères au cours de la
grossesse. Il est en revanche impératif de signaler tout antécédent au gynécologue et d’être
attentive à tout signe de récurrence. Une poussée survenant au cours de la grossesse conduit en
effet à recommander un traitement viral prophylactique, des dernières semaines de grossesse
jusqu’à l’accouchement, pour éviter une transmission au nouveau-né.

Mesure de l’incidence psychologique

Rassurer. Les récidives fréquentes sont difficiles à vivre et à évoquer avec son/sa partenaire.
Néanmoins, il s’agit d’une IST qui reste le plus souvent bénigne et dont il est possible d’éviter la
transmission. Une première poussée clinique d’herpès peut survenir des années après la primo-
infection qui, elle-même, peut avoir été asymptomatique.

« L’aloe vera peut aider à la cicatrisation des lésions, mais ne remplace pas les antiviraux ! »

Pr Sonia Burrel, virologue au service de virologie du CHU de Bordeaux (33).

Comment expliquer l’augmentation des cas d’herpès génital liés à HSV-1 ?

Cette augmentation s’observe effectivement en Europe et en Amérique du Nord, mais pas sur le
continent africain par exemple. Outre les comportements sexuels, ceci s’explique par le fait que la
séroprévalence d’HSV-1 au niveau oral, bien que fréquente dans ces régions, est de plus en plus
tardive en raison d’une amélioration des conditions générales d’hygiène : au lieu d’être contaminé
dans l’enfance, cela survient désormais plutôt en étant jeune adulte. Autrement dit, de plus en plus
d’adolescents ou de jeunes adultes européens ou américains n’ont pas rencontré HSV-1 avant les
premiers rapports sexuels. Or, être séropositif pour HSV-1 du fait d’une contamination orale, protège
généralement si l’on rencontre ce virus au niveau génital. En revanche, être séropositif à HSV-1 ne
protège pas contre HSV-2.

Quels sont les conseils à rappeler ?

Idéalement, il faut utiliser systématiquement un préservatif lors des rapports sexuels, même si sa
protection n’est pas parfaite. Ceci pour limiter les risques en cas d’excrétion virale asymptomatique.
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En cas de poussée, le bon sens est d’éviter les rapports sexuels, même protégés, et ce, jusqu’à
guérison complète des lésions. Il faut également rappeler de se laver systématiquement les mains
après avoir touché des lésions herpétiques, car l’auto-inoculation du virus à une autre zone
cutanéomuqueuse est possible, comme une atteinte oculaire après frottement de l’œil par exemple.

Que penser de l’application d’aloe vera citée dans les recommandations de la HAS ?

L’aloe vera peut aider à la cicatrisation des lésions, encore faut-il que la formule soit adaptée à la
sphère intime et bien dosée. Il peut éventuellement être proposé en complément ou en relais des
antiviraux mais, dans tous les cas, il ne les remplace pas ! Les antiviraux ont une efficacité prouvée.
L’aciclovir et sa prodrogue, le valaciclovir, sont très bien tolérés : ils limitent les symptômes et la
durée d’une poussée. La HAS recommande désormais des traitements plus courts, mais parfois plus
fortement dosés, pour à la fois optimiser la prise en charge d’une poussée et favoriser l’observance,
tout en limitant le risque de résistances aux antiviraux. Néanmoins, lorsque les poussées sont
sévères, il ne faut pas s’étonner de la prescription d’une durée plus prolongée du traitement, surtout
chez un patient immunodéprimé.

En savoir +

Les dernières recommandations actualisées sur la prise en charge de l’herpès génital sont
accessibles sur le site de la Haute Autorité de santé, avec des arbres décisionnels à l’appui.

La Société française de dermatologie propose sur son site un article détaillé, mais accessible au
grand public, pour comprendre la survenue de l’herpès génital, ses causes et les conseils à suivre
pour éviter sa transmission.

Sur le site de l’Assurance maladie, un dossier permet de faire le point sur les bonnes pratiques
pendant et entre les poussées et sur la prévention de la transmission au nouveau-né.
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Maladie mentale
Le journaliste Nicolas Demorand a dévoilé dans un livre la maladie mentale qui le
touche depuis près de trente ans. Une bipolarité TX¶LO a cachée aux yeux de tous, « par
honte ». Son témoignage, courageux et poignant, fait ressurgir des souvenirs à un lecteur
confronté durant son enfance à la maladie mentale de son père. Il raconte le traumatisme
des visites à O¶K{SLWDO psychiatrique, « une ville dans la ville R� les fous étaient isolés du
reste de la société », mais aussi la honte G¶DYRLU un père interné. « Cette honte P¶D
inconsciemment suivi toute ma vie. » Autre sujet dans cette page, le Parlement qui étend la
parité des listes aux petites communes dès 2026. Décision, selon vous, « inapplicable et
ubuesque ». eO� B. ± ph. P. BONNIèRE

eO� B. ± ph. P. BONNIèRE

Maladie mentale
Vécu. « Il nous revient à tous que
les malades mentaux Q¶DLHQW plus
honte », écrivait le journaliste
Laurent Decotte, dans le débat de ce
vendredi, après les révélations du
journaliste vedette de France Inter,
Nicolas Demorand, sur sa bipolarité.
Ce débat a immédiatement fait
remonter des souvenirs de mon
enfance et de mon adolescence. -¶DL
été confronté durant cette période
(dès O¶kJH de 5 ans et MXVTX¶j 17
ans) à la maladie mentale de mon
père qui O¶D conduit à des
hospitalisations très longues et très
régulières à O¶+3 G¶$UPHQWLqUHV�
&¶pWDLW dans les années 1970.
¬ cette époque, la maladie mentale
Q¶pWDLW pas traitée comme
actuellement et les malades étaient
internés dans de vastes hôpitaux
psychiatriques. Une ville dans la
ville, dans laquelle les « fous »
étaient isolés du reste de la société.
Je voulais témoigner modestement
de la honte et du traumatisme
générés par cette situation. Le
traumatisme que représente cette
immersion dans ce monde parallèle

lors des visites à O¶K{SLWDO� pavillon
6. La honte G¶DYRLU un père interné
en HP, la honte G¶DYRLU un père
malade mental, cette honte P¶D
inconsciemment suivi toute ma
YLH« D. K.
Merci. Merci pour nous tous,
Nicolas Demorand. Il faut briser le
tabou de cette maladie qui se soigne,
mais qui ne se guérit pas. Douze ans
G¶HUUDQFH médicale pour moi.
Maintenant, M¶HQ parle assez
librement. ¬ O¶pSRTXH� M¶DYDLV
O¶LPSUHVVLRQ G¶rWUH seule. Je suis
heureuse G¶DYRLU été diagnostiquée
et G¶rWUH soignée. A. L.

Tollé de Wauquiez
Originaire de Sambre-Avesnois et
vivant à Saint-Pierre-et-Miquelon, je
me rends compte que ce territoire est
méconnu de bon nombre de
concitoyens. Non, il ne fait pas 5 ºC
toute O¶DQQpH� On a des étés et des
automnes très doux et magiques.
Quant à la proposition de Laurent
Wauquiez G¶HQYR\HU les étrangers
dangereux sous OQTF à
Saint-Pierre-et-Miquelon, elle est
fidèle à la droite et O¶H[WUrPH droite :
nulle et LUUpIOpFKLH« A. D.

Municipales 2026
Inapplicable. Le Parlement a
définitivement adopté, lundi 7 avril,
une proposition de loi étendant aux
communes de moins de 1 000
habitants le scrutin de liste paritaire
aux élections municipales, et ce, dès
le prochain scrutin, en mars 2026.
Une décision inique et inapplicable.
Il est déjà très difficile de trouver
des volontaires pour intégrer les
postes de conseillers dans la plupart
de ces villages. On se demande
vraiment si les initiateurs de cette loi
connaissent vraiment le tissu social
de leur pays. D. C.
Ubuesque. Il est déjà très difficile
de trouver des candidats pour les
municipales, mais MXVTX¶LFL le
scrutin majoritaire plurinominal
pouvait permettre G¶DYRLU parfois
plus de candidats que de postes à
pourvoir. Là, le résultat de cette
réforme, F¶HVW que dans de
nombreuses villes, il va Q¶\ avoir
TX¶XQH seule liste. &¶HVW G¶DLOOHXUV ce
TX¶RQ a constaté dans les villes de 1
000 à 3 500 habitants quand on a
baissé le seuil. On risque de baisser
encore la participation aux
municipales : à quoi bon voter V¶LO
Q¶\ a TX¶XQH seule liste ? Ubuesque
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dogmatisme ! M. R.

Panthéonisation
La panthéonisation de Robert
Badinter a été annoncée pour le 9
octobre prochain, anniversaire de ce
qui est sans conteste son grand
œuvre : la promulgation de la loi
G¶DEROLWLRQ de la peine de mort.
&¶HVW amplement mérité et juste pour
cet homme qui a défendu ses
convictions MXVTX¶j la victoire,
passant outre la vindicte populaire.
Constitutionnalisée par Jacques
Chirac peu avant son départ du
pouvoir, O¶LQWHUGLFWLRQ de la loi du
talion dans notre pays est un bien
précieux, remis en cause par une
partie des citoyens, mais qui nous
maintient pleinement dans la caste
des pays civilisés. A. D. ±
Valenciennes

Manque de dermato
Trouver un dermatologue en France
est mission impossible. En 2024, le
pays ne comptait plus que 2 928
dermatologues en activité et la
situation ne fait TX¶HPSLUHU� selon la
Société française de dermatologie.
La mienne a pris sa retraite et Q¶D
malheureusement pas trouvé de
repreneur, pourtant, elle a attendu
plus de deux ans avant G¶DUUrWHU�
Elle vendait son cabinet et sa
patientèle pour un euro symbolique !
C. Q.

Toujours plus G¶pFUDQV

Les Français lisent moins, davantage
happés par les écrans. &¶HVW ce que
révèle le dernier baromètre du
Centre national du livre.
Localement, je le constate
également. Dans les années 90, la
bibliothèque municipale de ma ville
était pleine à craquer, DXMRXUG¶KXL
elle est vide. Les horaires et le
personnel ont diminué. A. B.

Fin de vie
Au revoir. Pierre Cousein, Lillois
de 48 ans, atteint G¶XQ Parkinson
précoce, a choisi sa fin de vie. Ce
sera en Belgique, pour un « soin
ultime » à la fin du mois G¶DYULO�
Mes parents ont fait ce même choix,
il y a quelques années. Quand la vie
Q¶HVW plus que souffrance sans fin, il
V¶DJLW de la meilleure solution,
même si elle est difficile pour ceux
qui restent. Je vous souhaite un très
beau voyage monsieur. M. S.
Des mots qui résonnent. Pierre
Cousein, nous savons à quel point le
chemin que vous avez choisi Q¶HVW
pas facile, et il faut une grande force
pour faire face à une telle décision.
Votre témoignage a ému, a fait
réfléchir, et surtout, il a permis à
beaucoup de personnes de se sentir
moins seules dans leur lutte. Vous
avez partagé votre histoire dans La
Voix du Nord avec courage, et votre
voix a ouvert un dialogue important
sur la dignité, la souffrance et le
droit de choisir.
En ce moment difficile, sachez que

vos mots, votre courage, ont touché
le cœur de nombreux autres. Vous
avez fait un feu G¶DUWLILFH� non pas
G¶XQH manière tragique, mais en
allumant une lumière de réflexion et
de compréhension sur des sujets qui
sont parfois difficiles à aborder. Peu
importe le temps TX¶LO vous reste,
vous avez inspiré et vous
continuerez G¶LQVSLUHU par votre
résilience. Nous pensons à vous, et à
toutes les personnes qui sont
confrontées à des choix difficiles.
Vos mots résonnent dans nos esprits
et nos cœurs. J. L.

႑
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04:50:46 Des produits si jeune sur une peau toute neuve, c'est pas risqué. Alors à minima c'est sans intérêt disent les
dermatologues. Et potentiellement un risqué sans intérêt. A tel point que les Société française de dermatologie et de dermatologie
pédiatrique ont fait un communiqué en février pour alerter notamment sur les instituts de beauté qui fleurissent pour les enfants, en
expliquant qu'en dehors des maladies dermatologiques, la peau de l'enfant n'est ni trop sèche, ni trop grasse, ni rouge, ni ridée, et
qu'il n'y a aucune routine beauté à conseiller en dépit de messages de marketing largement diffusés. 04:51:22 Il faut savoir qu'aux
Etats-Unis, le phénomène est tel qu'il y a un député démocrate qui a déposé un projet de loi en février pour interdire la vente de
crèmes anti-rides aux moins de 18 ans, avec comme l'alcool et les cigarettes. Mais quand j'en parle avec ma fille, elle me dit oui,
mais c'est pour prévenir, ça sert à quelque chose et il y a une routine idéale quand même. Il faut qu'elle mette une crème des
dermatologues. Ils explique que pour la peau, le moins, le mieux, évidemment, il faut s'adapter à son type de peau. Mais les trois
gestes à faire, c'est ce que me disait Martine, qui est présidente de la Société française d'esthétique en dermatologie et qui constate
que depuis trois ans, elle a de plus en plus de parents qui emmènent des enfants avec des peaux parfois irritées, qui ont de l'acné
plus précoce, des irritations sur la l'impôt. 04:52:00 Finalement de nom, il n'y a pas besoin de tout cela est une photo sensibilisation
aussi d'une plus grande sensibilisation au soleil. Après ça fait dépigmentation, donc ce n'est pas complètement sans risque. Il y a
deux trois choses à faire, me disait elle. Le lavage du visage dans la douche, On n'a pas besoin de produits vraiment spécifiques.
Un nettoyant doux, on le sèche bien et après on hydrate. Si on a la peau qui tiraille et on se protège du soleil, c'est les trois règles
essentielles. Au delà, c'est du superflu et la peau n'en a pas besoin, sauf cas d'obsession évidemment, du zéro défaut. Et comme
disait Eléonore, évidemment, des réseaux sociaux. Mais à partir de quel âge? On peut mettre une crème hydratante dès la
naissance, presque aussi en fonction de sa peau. Si on a une peau atopique qui tire, on peut hydrater un bébé dès la naissance et
même les jeunes peuvent se laver avec de l'huile. Et ça c'est pas mal aussi. Les huiles lavande, on peut le mettre aussi sur le
visage et appliquées. 04:52:48

Mise en garde des dermatologues contre
l'obsession des soins de la peau chez les jeunes
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18 mois d’attente pour un rendez-vous chez le dermato, les
patients s’impatientent : « Scandaleux »
Obtenir un rendez-vous chez le dermatologue dans des délais raisonnables relève quasiment de la
mission impossible. Aux quatre coins de la France, les spécialistes en sous-effectif croulent sous les
consultations. Les patients se retrouvent dans une errance médicale difficile à vivre en cas
d’urgence.

Faudra-t-il bientôt prendre rendez-vous chez le dermatologue avant même l’apparition des premiers
symptômes ? La question est certes absurde mais elle se heurte à un autre non-sens : même pour
un motif de consultation considéré comme « urgent », des patients se voient proposer des rendez-
vous avec plusieurs mois de délai.

« Les retards mettent en péril la santé des patients »

La France fait face à « une pénurie alarmante de dermatologues », constate la Société française de
dermatologie (SFD) dans un communiqué publié en février dernier.  Les retards de diagnostic
mettent en péril la santé des patients et constituent une perte de chance inacceptable. Certaines
maladies dermatologiques évoluent rapidement et nécessitent une prise en charge rapide voire
immédiate, mais l’accès au spécialiste est devenu un véritable parcours du combattant , ajoute
l’association reconnue d’utilité publique.

Selon les chiffres de la FSD, la France compte 2 928 dermatologues en activité, soit une moyenne
d’un peu plus de 4 spécialistes pour 100 000 habitants. C’est largement insuffisant pour répondre
aux besoins de la population, d’autant que ce ratio cache d’importantes disparités d’un territoire à un
autre.

Pas de rendez-vous malgré « une centaine d’appels »

Cette pénurie se traduit très concrètement par des délais de prise en charge déraisonnables.  Mon
mari a un grain de beauté sur la paupière que l’on voudrait faire examiner, mais depuis des mois, on
ne trouve personne. Ça fait un an et demi que je cherche à voir un spécialiste, c’est absolument
scandaleux , témoigne Sonia auprès de nos confrères de France 3 Normandie. Le cas de cette
quinquagénaire basée à Yvetot (Seine-Maritime) n’a hélas rien d’exceptionnel. Le constat est le
même pour Clémence. La Havraise assure avoir passé en vain pas moins  d’une centaine d’appels à
l’hôpital . Cette errance se teinte d’angoisse lorsque le motif de consultation est urgent :  Je dois
absolument consulter parce qu’on m’a suspecté un cancer , s’impatiente, Roselyne. Cette
septuagénaire de Seine-Maritime se heurte à un mur de refus depuis le départ en retraite de son
dermatologue.

Lire aussi : Cinq infirmières du même étage de la maternité développent des tumeurs cérébrales en
même temps

La saturation des cabinets de dermatologie n’est pas près de s’estomper. En 2024, seuls
94 praticiens ont été formés dans toute la France. Idéalement, il en faudrait 125 par an… Pour limiter
l’afflux de patients, la FSD avance plusieurs pistes. Parmi elles, la formation des médecins
généralistes à la « dermatologie courante » et le développement de la téléconsultation pour
accélérer les diagnostics.
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Selon la Société française de dermatologie (SFD), la France fait aujourd’hui face à une « pénurie
alarmante de dermatologues ».

Photo : AFP / Magali Cohen
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"Bonne chance pour trouver une consultation", pénurie
alarmante de dermatologues
Pour obtenir un rendez-vous en dermatologie, mieux vaut s’armer de patience. À Nancy, comme
partout en France, les spécialistes de la peau sont de moins en moins nombreux et n’acceptent
généralement pas les nouveaux patients.

Pour obtenir un rendez-vous en dermatologie, mieux vaut s'armer de patience. À Nancy, comme
partout en France, les spécialistes de la peau sont de moins en moins nombreux et n'acceptent
généralement pas les nouveaux patients. Société

De la vie quotidienne aux grands enjeux, découvrez les sujets qui font la société locale, comme la
justice, l'éducation, la santé et la famille.

votre adresse e-mail

s'inscrire

France Télévisions utilise votre adresse e-mail afin de vous envoyer la newsletter "Société". Vous
pouvez vous désinscrire à tout moment via le lien en bas de cette newsletter. Notre politique de
confidentialité

Mercredi 9 avril 2025, à Nancy (Meurthe-et-Moselle). Depuis plusieurs semaines, je lance
frénétiquement la même recherche sur Doctolib. Depuis quelque temps, des grains de beauté
m'inquiètent et je recherche désespérément une consultation dermatologique. Hormis deux
créneaux pour une épilation laser, aucune disponibilité pour les nouveaux patients. Miracle, une
dermatologue nancéienne propose un rendez-vous le 7 juillet 2025, mais en visio uniquement. Pour
le prochain rendez-vous physique avec la même spécialiste, il faudra s'armer de patience et attendre
près d'un an... jusqu'au 26 février 2026 !

Mais suis-je la seule dans ce cas-là ? Apparemment pas. Bonne chance pour trouver une
consultation si vous n'êtes pas déjà suivie. J'ai au minimum six mois d'attente avant d'obtenir un
rendez-vous avec le dermatologue que je consulte depuis cinq ans. Mais je m'estime chanceuse
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d'être suivie car la majorité des dermatologues ne prennent pas de nouveaux patients" , me confie
Stéphanie, une habitante de Saint-Nicolas-de-Port de passage à Nancy. C'est la même chose pour
moi, c'est très difficile d'avoir un rendez-vous. Seul un gros souci de santé m'a permis d'être prise en
charge plus rapidement, en seulement quelques jours" , ironise Corinne, venue de Pont-à-Mousson.

Plusieurs fois par semaine, des personnes viennent ici pour des questions dermatologiques et nous
demandent ce qu'elles doivent faire

Pharmacienne à Nancy (Meurthe-et-Moselle)

Le constat est sans appel. En France, le nombre de dermatologues a diminué de 20 % entre 2007 et
2023, avec des délais d'attente pouvant dépasser neuf mois dans certaines régions. Avec 2928
dermatologues en activité en 2025, la France a perdu plus de 1000 dermatologues en une décennie.
La pénurie se fait sentir jusque dans les pharmacies. Plusieurs fois par semaine, des personnes
viennent ici pour des questions dermatologiques et nous demandent ce qu'elles doivent faire. Nous
les aidons quand nous le pouvons mais nous ne sommes pas habilités à faire de diagnostic. On les
renvoie alors vers des dermatologues mais ils nous répondent souvent qu'ils sont là car ils ne sont
pas parvenus à avoir de rendez-vous" , déplore une pharmacienne du centre-ville de Nancy
(Meurthe-et-Moselle).

Les dermatologues privilégient-ils les peelings, les injections d'acide hyaluronique et autres séances
d'épilation laser ?

•

© LUDOVIC MAILLARD / MAXPPP

La faute à la dermatologie esthétique ? Les dermatologues privilégient-ils les peelings, les injections
d'acide hyaluronique et autres séances d'épilation laser ? Pas vraiment. Contrairement aux idées
reçues, "l a grande majorité des dermatologues ont une activité axée exclusivement sur les maladies
dermatologiques, l'activité d'esthétique représente moins de 10 % de l'activité des dermatologues
pour 64% d'entre eux" , affirme le Syndicat national des dermatologues-vénéréologues (SNDV). En
2023, la région Grand Est comptait 242 dermatologues au total pour plus de 5,5 millions d'habitants.
Et les nouvelles ne sont pas encourageantes. Le Conseil national de l'Ordre des médecins estime
que d'ici à 2030, 20 à 30 % des dermatologues partant à la retraite ne seront pas remplacés.

L'accès au spécialiste est devenu un véritable parcours du combattant

Société française de dermatologie (SFD)

Face à une pénurie alarmante de dermatologues" , la Société française de dermatologie (SFD) craint
une crise sanitaire majeure. Les retards de diagnostic mettent en péril la santé des patients et
constituent une perte de chance inacceptable. Certaines maladies dermatologiques évoluent
rapidement et nécessitent une prise en charge rapide voire immédiate, mais l'accès au spécialiste
est devenu un véritable parcours du combattant" , s'inquiétait l'association dans un communiqué de
presse du 21 février 2025. Pour éviter une crise sanitaire majeure" , la SFD recommande
d'augmenter significativement le nombre d'internes formés chaque année afin de stopper la chute
drastique de la démographie dermatologique. L'association propose aussi de former à la
dermatologie courante les médecins généralistes et de déployer la télé-expertise pour accélérer les
diagnostics.

Mais alors, en attendant, que puis-je faire pour mes grains de beauté ? Parfois, avec une lettre de
médecin généraliste, on obtient plus rapidement un rendez-vous chez un dermatologue. En cas de
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grain de beauté suspect, par exemple, une simple consultation chez un généraliste peut être utile
pour déterminer si un examen dermatologique est vraiment nécessaire ou non" , conseille une
pharmacienne nancéienne.

Cet article vous a intéressé ? Partagez-le
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Catherine Deneuve révèle la crème visage qu'elle utilise
depuis son enfance : "Après tant d'années, ma peau est
toujours en forme"
Catherine Deneuve, icône du cinéma français, partage son secret de beauté intemporel. Il s'agit
d'une crème, transmise par sa mère.

Catherine Deneuve, icône du cinéma français, partage son secret de beauté intemporel. Il s'agit
d'une crème, transmise par sa mère. Si certains conseils de nos stars ne sont pas à suivre, d'autres
en revanche peuvent être imités ! C'est le cas de la routine beauté de Catherine Deneuve. L'actrice
iconique avait révélé à nos confrères de Into the Gloss quelle était la crème qui ne l'avait jamais
quittée. Un précepte anti-âge de base transmis par sa sa mère, la comédienne Renée Simonot.

L'image a toujours été une chose à laquelle j'ai toujours prêté attention. Même avant de devenir
actrice, jeune fille avec des sœurs et un père qui prenait toujours des photos, nous étions attentives
à notre apparence physique ; le maquillage est venu plus tard ", partage Catherine Deneuve.

"Nous avons grandi à la campagne et avons toujours fait très attention au soleil"

Pas besoin de chercher bien loin : si l'actrice est parvenue à garder une belle peau, c'est grâce à la
crème solaire , affirme-t-elle. Très souvent exposée au soleil dans son quotidien depuis petite fille,
Catherine Deneuve explique que sa maman l'a, depuis toujours, sensibilité à l'importance de la
protection solaire.

Nous avons grandi à la campagne et avons toujours fait très attention au soleil. Ma mère nous disait
que ce n'était pas très bon pour la peau, alors je protégeais beaucoup mon visage. Je suis très
contente aussi, car après tant d'années, ma peau est toujours en bon état, expliquait la star avant de
faire référence à sa mère (qui vivait encore au moment de l'interview.

Décédée en 2021 alors qu'elle était âgée de 109 ans, Renée Simonot a toujours pris soin d'elle si
l'on en croit Catherine Deneuve. " Elle était aussi actrice, mais sur scène. Je suis sûre que cette
formation l'a aidée à apprendre à prendre soin de sa peau
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Du temps de l'enfance de Catherine Deneuve, il était moins courant d'insister sur l'importance de la
protection. Sa maman lui a ainsi inculqué une très bonne habitude. Actuellement, nous ne cessons
de répéter que la crème solaire est essentiel pour prévenir le vieillissement de l'épiderme et le risque
de cancer de la peau L'excès d'exposition aux UVA et UVB est la principale cause de survenue de
cancers cutanés. Il apparaît donc capital de se protéger des excès solaires durant toute la vie pour
limiter ces risques" , alerte chaque année la Société Française de Dermatologie.

"Je bois du jus de citron tous les matins"

Catherine Deneuve en a profité pour partager la boisson sur laquelle elle mise chaque matin. " Je
bois du jus de citron tous les matins. Ce n'est pas vraiment nettoyant, mais je trouve que c'est très
bon pour la peau et le blanc des yeux. Ensuite, j'utilise le Lait Démaquillant Clarins, puis j'hydrate ma
peau avec Clarins ou Darphin . Le soir, j'hydrate aussi, mais pas tous les jours. La personne qui
prend soin de ma peau dit que le collagène du visage doit se stimuler tout seul, et non être remplacé
par une crème. Quelques soirs par semaine, j'utilise le Nectar aux 8 Fleurs de Darphin, qui est
vraiment délicieux

Si le lien entre jus de citron et ride n'est pas directement prouvé, en prendre pour débuter la journée
ne pourra pas vous faire de mal. Boire un jus de citron par jour amène de la vitamine C au corps
(100 ml de citron pressé apportent environ la moitié des apports quotidiens recommandés, qui sont
de 100 mg par jour pour un adulte) ainsi que des acides organiques qui favorisent la digestion. "Ce
n'est donc pas une mauvaise habitude, loin de là", nous a confirmé la diététicienne Nathalie Negro
dans un précédent article.
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Contraceptionetacné
Lacontraceptionœstroprogestative
Q¶HVWpasuntraitementdeO¶DFQp

7L acnéestunproblèmefréquentchezles
adolescents.Saprévalenceestde75à95%
chezles 11 à19 ans.Maiselleconcerne
aussilesadultes,avecuneprévalence

de 12% chezles25à 58 ans.Sesrépercussionssont
parfoisimportantes.'

Maladieinflammatoiredufollicule
pilo-sébacé
/¶DFQpestunemaladieinflammatoiredufolliculepilo-
sébacé, G¶pWLRORJLHcomplexeetmultifactorielle,et de
physiopathologiepartiellementélucidée.Surunterrain
génétiquementprédisposé,plusieursfacteursjouent
danssonapparition.?

Hyperséborrhéeetaltération
delaqualitédusébum
Chezlespatientesacnéiques,alorsquelestauxG¶DQ�
drogènes sontleplussouventnormaux,il existeune
hypersensibilitédesrécepteursdesandrogènesdes
glandessébacéesmaisaussiunehyperactivitédusys-
tème enzymatiquedela glandeassurantlaproduction
intracellulaired'androgènesensonsein.Eneffet,la
testostéronelibrecirculante(seulehormonecapable
depénétrerdanslessébocytes)esttransformée,sous
O¶HIIHWdela5- réductasedusébocyte,endihydrotes-
tostérone qui vasefixer surunrécepteurspécifique
dunoyau,activantalorslesgènesresponsablesde la
productiondesébum(1ig.1).2

Modificationsducanal
pilo-sébacé
Lesmodificationsducanalpilo-sébacéaboutissent
à la formationducomédon.La transformationdela
compositiondusébum(mélangedesqualène,G¶HVWHUV
decireetsurtoutdetriglycérides),associéeàdesano-
malies G¶DFWLYDWLRQdu systèmeenzymatiquedeské-
ratinocytes etàO¶HIIHW G¶XQcertainnombredefacteurs
decroissanceetpro-inflammatoires,conduitàlapro-
lifération, à la différenciationet àla desquamation
anormaledeskératinocytes(cellulesépithélialesdu

canalinfundibulaire).Cettedesquamation,enpré-
sence desébumetdelabactériePropionibacterium
acnes,aboutitjO¶REVWUXFWLRQdeO¶RULILFHducanalpilo-
sébacéetformelebouchoncorné.Cedernierprovoque
la dilatationdufolliculepilo-sébacé,conduisantàla
formationdelésionsrétentionnellesappeléescomé-
dons (fig.2).2

Inflammationetròle
dePropionibacteriumacnes
Propionibacteriumacnes(corynébactérieanaérobie,à
Grampositif, saprophytede la peaunormale)
augmentelaproductiondesébum,enstimulantles
sébocytesalorsTX¶HOOH�PpPHeststimuléeparO¶K\SHU�
séborrhée (les triglycéridesdu sébumaltérélui ap-
portent lesnutrimentsdontelle a besoinpour
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Figure1.Régulationhormonaledelaproductiondesébumparlessébocytes.
DHA;déhydroépiandrostérone;DHT:dihydrotestostérone; H :hormone; HSD:hydrostéroìdedéshydrogénase;
P:protéine; SHBG: sexharmone-bindingglobulin;T: testostérone.D'aprèslaréf.4.
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Figure2. FormationdeslésionsG¶DFQp� A. Folliculepilo-sébacénormal;B. Comédon,D'aprèsla réf.3.

proliférer).Elleparticipeaussiàmodifier,gràceàses
enzymes,lestriglycéridesdusébumenacidesgras
librespro-inflammatoires.Enfin,ellestimuleO¶LPPX�
nité humoraleetexpliquelespousséesdelésionsin-
flammatoires (papules,pustulesounodules)[fig.2].3

ChezO¶DGROHVFHQWHet lajeunefemme,O¶DFQpest
présentedansleszonesrichesenfolliculespilo-
sébacés sensiblesauxandrogènes(visage,décolleté,
hautdudos).

Figure3. Pilules combinéesœstroprogestatives.DCI: dénominationcommuneinternationale;; EE éthinylestradiol; LNG: lévonorgestrel,; NGM :norgestimate.

EffetsdelacontraceptionsurO¶DFQp
EncasG¶DFQp�O¶XWLOLVDWLRQ G¶XQHcontraceptionanti-
gonadotrope, quellequesoitsacomposition,semble
idéaleSXLVTX¶HQfreinantlasécrétiondel'hormone
lutéinisante(LH) auniveaude l'hypophyse,elle
contribueàfreiner O¶RYDLUHetlasynthèseovarienne
thécaledesandrogènes(delta-4androstènedione,
testostérone)etainsidiminueraitla production
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Effetspratiquesdela contraception
œstroprogestative
Unessairandomisécontròlécontreplacebo,évaluant
O¶HIIHW deO¶DVVRFLDWLRQtriphasiqueEE-norgestimate
surO¶DFQpmodérée,amontré O¶HIILFDFLWp de cette
COP sur O¶DFQp chezdes femmesn'ayantpas
decontre-indicationsà sonutilisation.Cette
contraceptionaladoubleautorisationdemisesurle
marché(AMM) :contraceptionettraitementdeO¶DFQp
légère à modérée.®'¶DXWUHVétudesont montré
uneaméliorationdeO¶DFQpmodéréechezlesutilisa-
trices deO¶DVVRFLDWLRQ30 ugG¶((��mgdediénogest
quia,elleaussi,ladoubleAMM dontcellepourletrai-
tement de O¶DFQp modérée.?

Lesdonnéesdelalittératurereprisesdanslare-
vue Cochraneen2012 V¶DFFRUGHQWà montrer,dans
neufessaisrandomiséscontreplacebosurdixayant
étudiésixCOPdifférentes,quelaCOPestplusefficace
queleplacebopourréduirelaquantitéou lagravité
deO¶DFQp��Néanmoins,dix-septétudescomparant
diversesassociationsœstroprogestativesentreelles
nemontrentpasdedifférencessignificativesou
cohérentessurO¶DPpOLRUDWLRQdeO¶DFQpG¶XQHouplu-
sieurs spécialités,alorsmémequecertainesassocia-

Figure 4.VariationdelaSHBGselondifférentstypesG¶DVVRFLDWLRQVœstroprogestatives.
SHBG:sexhormone-bindingglobulin.D'aprèsla réf.5.

intracellulaireG¶DQGURJqQHV(dihydrotestostérone)
dela glandesébacéeetdonclaproductiondesébum
(fig.1).Néanmoins,ceteffetsembledépendantdu
typedecontraceptionutilisé(progestativeseule,
œstroprogestative)etdutypeG¶DVVRFLDWLRQœstro-
progestative.

Effetsthéoriquesdelacontraception
œstroprogestativesurO¶DFQp
OutreO¶HIIHWantigonadotropeglobalementfavorable
dela contraceptionœstroprogestative(COP)sur
l'acné,chaqueassociationœstroprogestativea un
effetdifférentsurle« climatandrogénique»,selonle
typeG¶°VWURJqQH�deprogestatifainsiTX¶HQfonction
deleursdoses,conduisantà O¶DPpOLRUDWLRQouàl'ag-
gravation deO¶DFQp�

Pourcequiestdesœstrogènes: O¶pWKLQ\OHVWUDGLRO
(EE),lorsdesoncatabolismedanslefoie,augmente
lasynthèsedela sexhormone-bindingglobulin(SHBG)
qui, enseliantauxandrogènes,diminuela fraction
libredetestostéronequiestactiveetimpactantesur
le follicule pilo-sébacé.Plusla doseG¶((est forte,
plusO¶LPSDFWsurla SHBGestimportant.Lesœstro-
gènes dits « naturels»(valérateG¶°VWUDGLRO�œstra-
diol, estétrol)sontnonantigonadotropesseulsetont
aussiunmoindreimpactsurla SHBG.Ainsi,l'EE,
quellequesoitsavoieG¶DGPLQLVWUDWLRQ(orale,vagi-
nale, percutanée),encomparaisondesautresœstro-
gènes dits« naturels»,aunprofil plus« antiandrogé-
nique » quipourraitétreplusfavorablesurunterrain
acnéique.

LesprogestatifsdesdiversesCOP(1ig.3)sontma-
joritairement responsablesde O¶HIIHW anti-
gonadotrope (effetglobalementfavorablesurl'acné),
maisleurtypeet leurdoseimpactentle « climat
androgénique,neutreouantiandrogénique» venant
modulerceteffet global.Touslesprogestatifsdéri-
vés dela19-nortestostéroneontunpouvoirandro-
génique parladiminutionde laSHBGet l'augmen-
tation delatestostéronelibreactive,maisaussipar
leuractiondirecteagonisteauniveaudesrécepteurs
desandrogènes.Néanmoins,lesprogestatifsdits
de«troisièmegénération» (désogestrel,norgesti-
mate, gestodène)ou dits « G¶DXWUHVgénérations»
(diénogest)nesontquefaiblementandrogéniques,
voirelégèrementantiandrogéniques.Lesprogesta-
tifs dérivésde la17-OHprogestérone(acétatede
chlormadinone,acétatedenomégestrol)ont,quant
à eux,uneffetantiandrogénique,tout commeles
progestatifsdesynthèsedérivésdela spironolac-
tone (drospirénone).

Ainsi,chaqueassociationœstroprogestativeaun
impactsurleclimatandrogéniqueou antiandrogé-
nique dépendantdeseffetsdutypeG¶°VWURJqQHet
desadose,contrebalancésounonparleseffetsdu
progestatif,vialeurimpactsurla SHBGetlesrécep-
teurs desandrogènes(fig.4).
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tionscomprenaientbiendesprogestatifsà climat
plus« antiandrogénique» queG¶DXWUHV�� La réelle
supérioritéG¶HIILFDFLWpcliniquesurO¶DFQpdesproges-
tatifs dit « antiandrogéniques» parrapportaux
autresprogestatifsdesdiversesCOPrestedoncà
démontrer.

Effetsdescontraceptionsprogestativespures
Concernantlespilulesprogestativespures,lapiluleau
lévonorgestrel,faiblementantigonadotrope,contient
unprogestatifdedeuxièmegénérationavecunclimat
plutòtandrogénique,alorsquecelle audésogestrel
estcertesplus antigonadotropemaiscontientun

Figure 5. Bilan étiologiqueG¶XQHhyperandrogénie17-0HP17-hydroxyprogestérone; IRM : imageriepar résonancemagnétique;OPK:ovairespolykystiques;
SDHEA:sulfatedel déhydroépiandrostéroneSOPMK:syndromedesovairespolymicrokystiques.D'aprèslaréf.10.

HYPERANDROGéNIECLINIQUE

Apparitionrécente Apparitionancienneouàla puberté
Progressionrapide Progressionlenteounulle
Virilisation Aucunsignedevirilisation

Testostéronémietotale

> 1,5ng/mLou > 2fois < 1,5ng/ml ou< 2fois
lanormedu laboratoire la normedulaboratoire

17-OHP
SDHEA+ IRM pelvis (ng/mL)
+ scannersurrénalien
(+/- cathérisme des
veinesovarienneset
surrénaliennessi imagerie
noncontributive) >5 2-5 <2

TestauSynacthène

SDHEA> 16 umol/L SDHEA<16 umol/I
masseauscanner masseovarienne
surrénalien+/- à l'IRM +/- 17-OHP 17-OHP
cathétérismepositif cathétérismepositif > 10 ng/mL <10ng/mL

Déficiten TroubledeO¶
RYXODWLRQ
Tumeursurrénalienne Tumeurovarienne 21-hydroxylase ouOPKéchographiques

OUI NON

SOPMK Idiopathique
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PRISEEN CHARGEDE L'ACNè

Trèslégère(Grade1) Légère(Grade2) Moyenne(Grade3) Sévère(Grade4) Trèssévère(Grade5)
Pratiquementpas Facilement Plusde le moitiédela Toutle visageest Acnétrès

de lésion, identifiable,moins surfaceduvisageest atteint,couvert inflammatoire
rarescomédons dela moitédu atteinte,nombreuses denombreuses recouvrantle

ouvertsoufermés visageestatteinte, papulo-pustules, papulo-pustules, visageavecdes
disperséset rares quelquescomédons nombreuxcomédons comédons nodules.

papules ouvertsoufermés ouvertsoufermés, ouvertsoufermés
etquelquespapulo- un nodulepeutétre etraresnodules

pustules présent Isotrétinoìne
Traitementlocal' per0s23

parperoxyde Association
debenzoyle Traitementlocal' Traitementlocal'par cyclinesperos
ourétinoìdes parperoxydede peroxydedebenzoyle ettraitement

benzoyle + rétinoìdes local'par
+ rétinoìdes peroxydede

OU benzoyle

d'attaque
Associationcycline

+ rétinoìdes

perosettraitement
localparrétinoìdes+
peroxydedebenzoyle

Traitement +

ouperoxyde
debenzoyle
acideazélaìque

èCHECà3mois

Traitementlocal Intensificationdu Isotrétinoìne Isotrétinoìne
parperoxydede traitementlocalde peros? peros?

benzoyle premièreintention
+ rétinoìdes OU Un traitementparTraitementlocal'par isotrétinoìneoralerétinoìdeslocaux pourraétredébuté

+ antibiothérapie encasG¶pFKHFouacideazélaìque dutraitementde
+ antibiothérapie premièreintention

OU avant3moisen cas
Associationcyclines derisquecicatriciel
perosettraitement importantouencas
local'parperoxyde derécidiverapide

debenzoyle
+ rétinoìdes

Pasde lésion
Traitement adapalène0,1%(1 X/j ou1j/2)ouadapalène0,1 %+ peroxydedebenzoyle2,5%(1 X/i)
d'entretien latrétinoìne0,025%ou0,05% peutétreutiliséeàla placedel'adapalène

Œstroprogestatif enpremièreintention: lévonorgestrel(29génération),endeuxièmeintention:norgestimate
à viséecontraceptive Si,malgréuntraitementdermatologiquebienconduit,l'acnépersiste,lesautresoptionscontraceptiveschezunefemme serontenvisagéesenconcertationavecungynécologueetlapatiente(parmilesoptions,
ayantdelacné O¶
XWLOLVDWLRQdeDiane35etsesgénériques[acétatecyprotérone2 mget éthinylestradiol35gl)

1. Rétinoìdessignifietrétinoìne 0,025%ou 0,05% ouadapalène0,1%; peroxydedebenzoylesignifie peroxydedebenzoyleà 2,5 ou5 ou10 %; acideazélaìquesignifieacide
azélaìque15ou20%.2./¶LVRWUpWLQRuQHperos:débutéà aumoins0,5mg/kg/jet MXVTX¶junedosecumuléeentre120et 150mg/kg.En raisondeseffetsindésirablesobservés
sousisotrétinoìne,etenparticulierenraisondurisquetératogène,il estfondamentalqueles recommandationsassociéesà saprescriptionsoientrespectées.
3. Pourlesformesavecforte composanterétentionnelle,O¶LVRWUpWLQRuQHdoitétredébutéeà doseplusfaible(0,2à 0,3mg/kg/j) afin deréduirelesrisquesd'exacerbationaigué
etsévère(acnéfulminans).
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progestatifdetroisièmegénérationplutòtandrogé-
nique aussi.Enfin,lapiluleàladrospirénoneaelleaus-
si unfortpouvoirantigonadotropemaisestunproges-
tatif declimatantiandrogénique.Néanmoins,leseffets
descontraceptionsmicroprogestativespures,quelles
quesoientleursvoiesG¶DGPLQLVWUDWLRQ(orale,sous-
cutanée, intra-utérine),nesontpasmodulésparO¶HIIHW
«antiandrogénique» fort deO¶((etcescontraceptions
sontdoncconsidéréescommedélétèressurO¶DFQp�

PriseenchargedeO¶DFQpetchoix
delacontraceptionchezunepatiente
acnéique
AucunexamenparacliniqueQ¶HVWnécessaireen pre-
mière intentionpourprendreenchargeO¶DFQpdeO¶DGR�
lescente etdelafemmejeune.Cependant,lorsquecelle-
ci estpersistante,grave,associéeàG¶DXWUHVsignes
G¶K\SHUDQGURJpQLH(hirsutisme,alopécie),destroubles

ducyclemenstruel(spanioménorrhée,aménorrhée)
ouencoreestapparueàunàgetardif,unbilanétiolo-
gique peutétrenécessairepourrechercheruneéven-
tuelle hyperandrogéniedecauseovarienne,surréna-
lienne ouidiopathique.Lebilancomprendundosage
hormonaldetestostéronetotale+/- 17-hydroxyproges-
térone, SDHEA,delta-4androstènedioneetuneimage-
rie paréchographiepelvienne+/- IRM +/- scanner
surrénalien(fig.5).9
Lapriseenchargede O¶DFQpdépenddeO¶pYDOXDWLRQde
sagravitégràceàlaGlobalAcneEvaluation(GEA),échelle
quicomprendcinqgrades.Lesdernièresrecommanda-
tions dela Sociétéfrançaisededermatologie(SFD)sur
lapriseenchargedeO¶DFQpen2015ontprisencompte
lesdifférentesalertessanitairesconcernantle risque
thromboemboliqueveineuxdesCOP,lesrisquespsy-
chiatriques deO¶LVRWUpWLQRuQHetla restrictiondepres-
cription desantibiotiques.Larbredécisionneldeprise
enchargedeO¶DFQpselonsesstadesestdétaillédansla

Patienteacnéiqueutilisantuntraitement Patienteacnéiqueutilisantuntraitementpar
dermatologiquebienconduitdésireuse isotrétinoìneperos
d'unecontraception Nécessitéd'unecontraceptionefficace

DIU aucuivre: COPdepremièreintention: DIU aucuivre:
pasd'impact ±EE + levonorgestrel(29génération) pasd'impact
surl'acné ±EE+ norgestimatetriphasique(doubleAMM) surl'acné

PasG¶DPpOLRUDWLRQou
aggravationmalgréunAmélioration traitementdermatologique
bien conduit+/- modifié

PoursuitedelaCOP: COPdedeuxièmeintention:
±EE + levonorgestrel(29géneration) EE+ dienogest(autregénération,doubleAMM)
±EE+ norgestimatetriphasique(doubleAMM) EE + gestodène(3e génération)

±EE + acétatedechlormadinone(autregénération)
±EE+ drospirénone(autregénération)

EE + acétatedecyprotérone:pasd'AMMencontraception
AcétatedecyprotéroneassociéàO¶HVWUDGLRO:pasd'AMM encontraception

Figure7. Choixdelacontraceptionchezunepatienteavecacné.
AMM : autorisationdemisesur le marché; COP: contraceptionœstroprogestative; DIU :dispositifintra-utérin;EE éthinylestradiol.
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figure6 etmontrequela COPdansle seulbutdetraiter
O¶DFQpnefaitpaspartiedesthérapeutiques.Néanmoins,
il estimportantderappelerquelesrétinoìdessont
considéréscommetératogènesetnécessitentdoncla
miseenplaceG¶XQHcontraception« efficace».LAgence
nationaledesécuritédesmédicamentsetdesproduits
desanté(ANSM) recommande,encasdeprescription
G¶LVRWUpWLQRuQHperos,O¶XWLOLVDWLRQ G¶XQHcontraception
appropriée(contraceptionintra-utérine,implantouas-
sociation G¶XQHcontraceptionœstroprogestative
aupréservatifet àla contraceptiond'urgence)afinde
diminuercerisque.

Parailleurs,chezla femmedésireuseG¶XQH
contraceptionetayantdeO¶DFQp�quelquesoitle trai-
tement decelle-ci,lechoixcontraceptifestadaptéafin
derechercheruneactionfavorableounondélétèresur
O¶DFQpmaisaussiderespecterlescontre-indications
descontraceptifs(fig.7).Lesrecommandationsde la
SFD surla contraceptiondesfemmesacnéiques
concordentaveccellesduCollègenationaldesgyné-
cologues etobstétriciensfrançais(CNGOF)surla
contraceptionetplacentenpremièreintentionO¶XWL�
lisation G¶XQHCOPassociantO¶((aulévonorgestrelou
aunorgestimate,dufaitduplusfaiblerisquethrombo-
embolique veineuxdecesdeuxspécialitésetdeO¶HIIL�
cacité potentielleden'importequelleCOPsurO¶DFQp�11

Si,malgréuntraitementdermatologiquebienconduit,
O¶DFQppersisteouV¶DJJUDYHsouscetypedeCOP,il faut
alorsenvisager,enaccordaveclapatiente,unchan-
gement G¶DVVRFLDWLRQœstroprogestativecontenantde
l'EE associéà un progestatif« nonandrogénique»
commelegestodène,ouunprogestatif«antiandrogé-
nique »commele diénogest,O¶DFpWDWHde chlormadi-
none ouladrospirénone.SeulesdeuxCOPontla double
AMM encontraceptionettraitementdeO¶DFQplégère
à modérée: la pilule triphasiqueàO¶((�QRUJHVWLPDWH
(utilisableen premièreintention,avecun risque
thromboemboliqueveineuxidentiqueà celuide
O¶((�OpYRQRUJHVWUHO�etlapilulemonophasiqueEE-dié-
nogest (utilisableensecondeintention).

Deplus,il fautrappelerqueO¶DVVRFLDWLRQ35ugG¶((�
2 mgG¶DFpWDWHdechlormadinonecyprotérone(décrite
endeuxièmeintentiondansO¶DUEUHdelaSFD)auneAMM
dansletraitementGHO¶DFQpmaisnullementencontracep-
tion, mémesisoneffetantigonadotropeestréel.

Enfin, encasG¶DFQpsévèreourésistanteautraite-
ment dermatologiquebienconduit,chezdesfemmes
utilisantuneCOPdetroisièmegénération,pourraitse
poserlaquestiondeO¶XWLOLVDWLRQG¶XQmacroprogestatif
telque O¶DFpWDWHdecyprotérone.Maisil Q¶D O¶$00 que
dansletraitementdeO¶KLUVXWLVPH�etle risquedemé-
ningiome encasG¶XWLOLVDWLRQprolongéeenrestreint
O¶XWLOLVDWLRQà certainesconditions.

RèSUMèCONTRACEPTIONET ACNè

Lacnéestun problèmefréquentdela jeune femmeenpérioded'activitégénitale. Dephysiopathologiecomplexe,l'acné

semblenéanmoinsliée pour unepartà unesensibilitéaccrueaux androgènes.La contraceptionhormonale(œstro-

progestative OUprogestativeseule)a doncun impactpositif OUnégatifsur l'acné,quivarieselonletypedemolécule

ou d'associationœstroprogestativeutilisée.La priseenchargedel'acnéest biencodifiéeselonsongradedansles

recommandationsde la Société française de dermatologiede 2015.Il estcependantimportant de rappelerquà elle

seulela contraceptionhormonalenefait paspartiedesthérapeutiquesde l'acné. En revanche,chezla femmeacnéique

désireused'unecontraception,il fautprivilégierlesassociationsœstroprogestativesàfaible risquethromboembolique

veineuxmaissansdouteaussicellescontenantunprogestatifantiandrogéniqueetplusparticulièrementle norges-

timate qui répondàcesdeuxexigences.

SUMMARY CONTRACEPTIONAND ACNE

Acneis oneof themostcommondisordersofyoungwomenduringtheirgenitalactivity.Althoughitspathophysiology
is complex,acneseemsto be partly linkedto increasedsensitivityto androgens.Hormonalcontraception(es-

trogen-progestin orprogestin-only)hasthereforea positiveornegativeimpacton acne,whichvariesaccordingtothe

typeof estrogen/progestinmoleculeor combinationused.The managementofacneis well codifiedaccordingto its

gradein the2015 Sociétéfrançaisededermatologie(SFD)recommendations.Nevertheless,it's importantto remember

that hormonalcontraceptionaloneis notpart ofacnetherapy.Ontheotherhand,in the caseof acne-pronewomen

wishingto usecontraception,combinedoralcontraceptiveswithalowvenousthromboembolicriskshouldbeprefer-

red, as shouldthose containingan anti-androgenicprogestogen,particularlynorgestimate,which meets

bothrequirements.
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Dermatologiepédiatrique:
apportdesdonnéesrécentes
dela littérature
Lesdonnéesprésentéeslors de la traditionnellesession« Quoi de neuf » desJournéesdermatologiques
deParis(JDP)témoignentdela richessede O¶DFWXDOLWpdanscechampdela pédiatrie.
Dermatiteatopique
etautresdermatoses
inflammatoires
CatherineFABER
Saint-Mandé
Lesenfantsatteintsde der-
matite atopique(DA)présen-
tent unrisqueaccrudedéve-
lopper desinfections.Leur
risqueinfectieuxest-il favo-
risé par lesbiothérapies? La
réponseà cettequestionlégitime
estapportéepar l'analysedes
donnéesde O¶HVVDLrandomisé
de phase3 du dupilumabchez
les enfantsde 6 mois à 5 ans
(LIBERTY AD PRESCHOOL)®).Ce
travailmontreque le dupilumab
n'augmentepasle risqueglobal
G¶LQIHFWLRQ�Au contraire,il dimi-
nue le risqued'infectionscutanées
bactérienneset G¶LQIHFWLRQVcuta-
nées nonherpétiques,ainsiquela
consommationd'anti-infectieux.
D'autresdonnéesrécentescon-
cernant l'utilisationconcomitante
devaccinsvivantsetvivantsatté-
nués avecle dupilumabsontéga-
lement rassurantes.Dansle méme
essaipédiatrique,aucuneffet
indésirablen'aétéconstatéchez
les 9enfantsqui avaientreçuun
vaccinRORou l'associationROR-
vaccin antivaricelle(2).Il fauttou-
tefois resterprudentetcontinuer
à seconformeraux recommanda-
tions indiquantquele traitement
immunosuppresseur,la cortico-
thérapie et/oules biothérapies
doiventétrearrétées3 moisavant
G¶DGPLQLVWUHUce typedevaccin,
puisreprisaprès4 semaines(ROR,
vaccinfièvrejaune)ou 6 semaines
(vaccinvzv).
Unepetitesériedecas(4 patients
de 2 à 8 ans)suggèreO¶LQWpUpW
potentieldu dupilumabdans
la réactiondu greffon contre
O¶KzWH (GVH) eczématiforme,résis-

tante auxtraitementsimmuno-

améliorationdela GVHdansles
12semainesetpermisunsevrage
rapidedesimmunosuppresseurs.
Dansla GVHsclérodermiforme
réfractaireaussi,uneamélioration
sousdupilumaba étéobservéedans
deuxcasG¶HQIDQWVrapportés.Ces
résultatsdevrontétreconfirmés.
Deuxpublicationsrécentes
sontconsacréesauxtraite-
ments systémiquesconven-
tionnels dansla prise en
chargedela DA etG¶DXWUHV
dermatosesinflammatoires
chroniques./¶HVVDLrandomisé
comparatifTREAT, menéchez
103enfantsavecDA sévère,a
montréque la ciclosporineet le
méthotrexate(MTX) sonttous
deuxefficaces(5).La ciclosporine
(AMM chezles plusde 16 ans)
agitplusrapidement,maisle MTX
(horsAMM) permetuncontròle
plus durable,mémeaprèsarrét
dutraitement.Desrecommanda-
tions surle traitementparMTX
danslesdermatosesinflamma-
toires pédiatriquesontétéétablis
parun collectifd'expertsaméri-
cains(6). Le systèmeG¶DLGHà la
prescriptionproposérappelle
que la posologiemaximaleest
de1 mg/kg/semaine(maximum
25mg/semaine),quela dosetest
Q¶HVW pasnécessaireet quel'asso-
ciation aveclesAINSet lesrappels
devaccinsvivants(RORetvzv)
nesontpascontre-indiqués.Les
expertsprécisentqu'enl'absence
dedonnéessuffisantes,la primo-
vaccination avecle RORQ¶HVWpas
autorisée.
Dansla pelade,O¶DFWXDOLWpest
faiteparO¶HVVDLdephase2 b/3
du doubleinhibiteur oral
de JAK3/TEO ritlécitinib
(ALLEGRO))(7). Il a inclus105 ado-
lescents de 12à 17 ansatteintsde
peladesévère(pertedecheveux
> 50 %).A la semaine24, une

repoussedescheveuxavecle rit-
lécitinib 50mgou30mg/j versus
la dosede10mg ou le placebo.
La repousseV¶HVWpoursuivieet, à la
semaine48, 50 % despatients
sousritlécitinib50mgavaientune
repoussecouvrantplusde80%
deleurcuirchevelu.Leritlécitinib
estle premiermédicamentà obte-
nir uneAMM dansle traitement
dela peladesévèreà partir de l'àge
de 12ans. Il s'agitd´un traitement
suspensif,rembourséà 30%.

Lesanomaliesvasculaires
/¶pYROXWLRQ à long terme
(>10ans)du syndromePHACE
(Posteriorfossaanomalies,
Hemangiomas,Arterialano-
malie, Cardiacabnormalities
andcoarctationof aorta,Eye
anomalies)est désormais
connugràceà uneétudesur
104patientsd'àgemédiande
14 ans(10-77ans)(8).Plusde
neufpatientssur10(94 %) pré-
sentaient desséquellescutanées
principalementà typedecouleur,
detextureetdevolume(respec-
tivement 71 %, 39% et22%).
La moitié avait reçuuntraitement
del'hémangiomeinfantilerési-
duel parlaservasculaireet 89,5%
étaientsatisfaitsoutrèssatisfaits.
En revanche,leurdevenirneuro-
logique estmoinsbon. Prèsdes
troisquartsdespatients(72 %)
avaientdes maux detéte/des
migraines,45% desdifficultés
d'apprentissageet39% avaient
eu recoursà un pland'enseigne-
ment individualisé./¶pWXGHmon-
tre une prévalenceélevéede
l'artériopathiecérébrale(91 %).
Dans près d´un tiers des cas
(29 %), elleétaitévolutive,mais
moinsde2 % despatientsavaient
fait un accidentvasculairecéré-
brale ischémique.Comptetenu
de cettemorbiditéà long terme
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Lesnævus
Lesnævuscongénitauxsont
associésà desmutationsen
mosaìque,essentiellement
du gèneNRAS(65%). Dans
25 % descas,la mutation
est inconnue.Les auteurs
d'uneétudesur 169patients
sanscausegénétiqueidentifiée
ontmisenévidencedesmuta-
tions du gènede BRAF en
mosaìqueet de fusion RAF1
chezrespectivement11 et
1 patient4o.On a doncundiag-
nostic génétiquepour un
groupesupplémentairede
patientsavecune optionthéra-
peutique, le trametinib,pourles
phénotypeslesplussévères.Cet
anti-MKinhibeO¶K\SHUDFWLYDWLRQ
de la voieMAP kinasein vitroet
a améliorérapidementl'hyper-
trophie etle pruritchezdeux
patients.Le trametiniba des
effetssecondairesbienconnus,
ophtalmologiques,cardiaques
et surtoutdermatologiques.
Uneforme topiquepourrait
avoirlesavantagesde la molé-
cule sanssesinconvénients.Le
trametinibtrametinibcrèmecrème11 %%aa étéétéuti-uti-
lisé avecavecsuccèssuccèschezchezuneuneenfantenfantlisé
atteinteatteinted´und´un syndromesyndromedede
Schimmelpenning-Feuerstein-Schimmelpenning-Feuerstein-
MimsMims avecavecunun hamartohamartomeme
épidermiqueépidermiquemutémuté KRASKRAS ré-ré-
fractairefractaireauautazarotèneetet auau
5FU(17).5Fu(17)./¶pYDOXDWLRQ/¶pYDOXDWLRQdu traite-tra ite-
mentmentmontremontreuneuneaméliorationamélioration
avecavecunun amincissementamincissementdesdes
lésionslésionset uneunediminutiondiminutiondudu
prurit, avecuneparfaitetolé-
rance.

Lesdermatoses
affichantes

Deuxpublicationssesont
intéresséesauretentisse-
ment desdermatoseschro-
niques surlavie quotidienne
despatientspédiatriques.
Uneétudemenéesur1 671 pa-
tients àgésde 8 à 17 ansmon-
tre que73 % ressententune
stigmatisation(surtout les
jeunesfilles), modéréeàsévère
dans44% descas(18).La stigma-
tisation ressentieestassociéeà
la visibilité et à la sévéritéde la
maladie,maispastoujours. Par
conséquent,cescritèressont
insuffisants évaluerO¶LP�

suiviaulong coursdespatients
doit étreinstauré.
Les syndromeshypertro-
phiques avecmalformations
vasculairesvasculairescutanéescutanéessontsontclas-clas-
siquementsiquementdusdusààuneunemutationmutation
dudugènePIK3CA.PIK3CA.'¶R�'¶R� lala dési-dési-gène
gnationgnationdedesyndromesyndromePROSpourpourPROS
«« syndromesyndromehypertrophiquehypertrophiqueliélié àà
PIK3CA»» (PIK3CA-Related(PIK3CA-RelatedOver-Over-PIK3CA
growthSpectrum).UneUneéquipeéquipeSpectrum).
françaisefrançaiseaa constatéconstatédansdansuneune
cohortecohortedede213213patientspatientsnégatifs
pourpourlala mutationmutationclassiqueclassiquequeque
77 % étaientétaientpositifspositifspourpourPIK3R1,
avecunphénotypedesyndrome
de.OLSSHO�7UHQDXQD\´�Ellepro-
pose demodifier la signification
del'acronymePROSen« spectre
deproliférationlié à PI3K » (PI3K-
Related OvergrowthSpectrum)
pourinclureà la fois lesphéno-
types liés à PIK3CAet PIK3R1.
/¶pWXGHmulticentriquerétrospec-
tive EPIK-P1(n = 39 enfantsde
plusde2 anset 18 adultes)sug-
gère quel'alpélisib, un inhibiteur
sélectifde P13Ka,estefficace
dansle traitementdu syndrome
PROS(10).Il a permisderéduireles
lésionsciblesà l'IRM chez74 %
despatients,d'aumoins20% du
volumechez37,4%G¶HQWUHeux.
/¶DPpOLRUDWLRQcliniqueestrapide,
dèsla 12esemainedetraitement,
maismodeste.Deseffets secon-
daires sontapparusdans38,6 %
descas,notammentunehyper-
glycémie qui devraétredépistée
chezles patients./¶DOSpOLVLE est
actuellementdisponibleenaccès
précoce.Unessairandomisépros-
pectif de phase2 esten cours
(EPIK-P2).
Enfin,deuxgrandesétudes
publiéesen2024portaient
sur le syndromeBASCULE
(BierAnaemicSpotsandCyanosis
with Urticarial-LikeEruption).
Cettedermatosevasomotrice
« bleu,blanc,rouge», semanifes-
te parl'apparitionsuccessived'une
acrocyanose(bleu),demacules
anémiques(blanc) etd'uneérup-
tion pseudo-urticarienne(rouge).
Les étudesont inclus 17 et
42 patientsd'àgemédiande
12 ans(11,12).Ellesmettenten évi-
dence l'atteinteélectivedesmem-
bres etmontrentque le syndrome
survientenpositionorthostatique
etestdéclenchéprincipalement

de 60 % des patientsavaient
un dysfonctionnementdusystème
nerveuxautonomedetypetachy-
cardie orthostatiqueposturale(res-
pectivement 24%et12,5% dans
lesdeuxétudes)ou uneintolérance
orthostatiquechronique(18% et
59 %). Dansla secondeétude,
47%desadolescentsavaientun
TDAH,41 % prenaientdespsy-
chostimulants et29 % avaient
souffertdeCovid-19.La prisede
psychostimulantsdansle cadre
d'un TDAH pourraitfavoriserla
dysautonomieet ferait le lit du
syndromeBASCULE.

Lesgénodermatoses
Lalittératurerécentefait état
G¶XQH innovationthérapeu-
tique dansl'épidermolyse
bulleusedystrophiqueet G¶XQ
possiblerepositionnement
desbiologiquesetdesinhibi-
teurs deJAK(iJAK)dansles
ichtyoses.Uneéquipeaméri-
caine a réaliséla premièrethérapie
topiquechezun adolescentde
13 ansatteintd'épidermolysebul-
leuse dystrophique(B-VECen
collyreaprèsFKLUXUJLH�³3)63.Une
cicatrisationcomplètedela cor-
née, maiségalementuneamélio-
ration de O¶DFXLWpvisuelleont
étéobtenues.Cetteobservation
soulèveungrandespoir.
Dansunesérierétrospectivemul-
ticentrique nternationalede
98patientsde0,6à 69 ansavec
ichtyosecongénitaleet traitéspen-
dant plusde3 moisavecun biolo-
gique, 46% étaientrépondeurs,
dont18 % bonsrépondeurs"e.Les
résultatssontdécevantscar O¶HIIL�
cacité estmodéréeet surtouttran-
sitoire. /¶pWXGHa néanmoinsmon-
tré quelesformesrépondantle
mieuxétaient,logiquement,les
formesinflammatoires(syndrome
deNethertonetérythrodermie
congénitaleichtyosiforme).Les
anti-IL12/23ou les anti-IL4/1:3 se
sontrévélésplusefficacesqueles
anti-IL17.Dansle syndromede
Netherton,il a étémontréque
l'upadacitinib,un inhibiteurde
JAK, entraìneuneamélioration
modéréeet transitoired'abord
chezl'adulteet, pourla première
fois en 2024,égalementchez
O¶DGROHVFHQW(1 casrapportéchez
unenfantde14
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patient.II existeaussiunecor-
rélation forteentrele sentiment
G¶pWUHstigmatiséetle harcèle-
ment, la réductionde la qualité
de vie, l'anxiété,la dépression
etlesrelationssocialesfaibles.
La secondepublicationémane
d´un groupede travail de
O¶($'9 (EuropeanAcademyof
DermatologyandVenereology)
qui a analyséla prévalence
et la naturedu harcèlement
chez1 016 patientsavec
36dermatosesdifférentes(19).
Un quartd'entreeux (26%)
indiqueavoir été harceléen
consultationet 64 % via les
réseauxsociaux.Les 13-15 ans
sont les plus touchés,mais
le harcèlementpeutcommencer
dèsl'àgede 3 ans.Il faut donc
étrevigilant dèsle plusjeune
àge.Lesformesde harcèlement
les plus fréquentessontles
abusverbaux et O¶LVROHPHQW
social.Seules33% desvictimes
en ont parléet 63 % disent
avoirdesconséquencesà long
terme du harcèlement.Ces
donnéesmontrentla nécessité
de dépisterle harcèlement
et d'accompagnerlespatients
qui ensontvictimes.

D'aprèsla communication
deStéphanieMallet

(hòpitaldela Timone, Marseille)
lors de la session« Quoideneuf »

desJDP2024
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Acrochordon : comment se débarrasser de ces excroissances
cutanées ?
Comment enlever un acrochordon ? Découvrez les solutions sûres et les gestes à éviter pour retirer
ces petites excroissances sans risque.

Les acrochordons ou « pendulum » sont bénins mais parfois gênants. Comment les reconnaître et
les enlever ? Découvrez les solutions sûres et les gestes à éviter pour retirer ces petites
excroissances.

Les personnes suivantes ont généralement plus d’acrochordons que les autres :

Les personnes en surpoids ; Les personnes qui souffrent de diabète de type 2 ; Les personnes qui
ou ont des taux de cholestérol ou triglycérides élevés.

Il pourrait donc y avoir un lien avec le syndrome métabolique. On constate aussi qu’elles sont plus
fréquentes avec l’âge, sans qu’on sache vraiment pourquoi. Comme elles apparaissent le plus
souvent sur le cou, l’aisselle ou l’aine, il n’est pas exclu que les frottements jouent un rôle (écharpe
ou foulard, col de chemise…).

Voici des indices pour distinguer ces deux excroissances qui, au niveau de l’aine, peuvent se
ressembler.

Le pendulum : texture molle, surface lisse, sans aspérité, relief important, couleur proche de celle de
la peau ou plus foncée, base de rattachement (« pédicule ») très fine la plupart du temps ; Le
condylome : charnu et ferme au toucher, surface granuleuse, plus ou moins épais, teinte rose ou
brune, légèrement différente de celle de la peau.

Non, car c’est toujours bénin et il n’y a aucun risque de complications.

Même s’il arrive que le pendulum tourne et devienne noir (il se nécrose), ce n’est pas un signe de
gravité, il finit généralement par tomber tout seul, rassure le Dr Johan Chanal, dermatologue,
membre de la Société française de dermatologie.

PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €2736.08
AUDIENCE: 201182

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 6115935.87
JOURNALISTE:
URL: www.santemagazine.fr

> 7 avril 2025 à 9:16 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.122

https://www.santemagazine.fr/beaute-forme/anti-age/comment-enlever-des-acrochordons-279279
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Si on a un doute, il peut être intéressant de vérifier auprès de son médecin qu’il s’agit bien d’un
pendulum et non d’un condylome (verrue génitale due à un papillomavirus) ni d’un grain de beauté
en relief. Si on en a beaucoup, on peut en profiter pour faire un bilan sanguin (glycémie, cholestérol,
triglycérides…).

Non, aucune crème ou traitement local ne peut les faire disparaître. Et mieux vaut éviter d’utiliser
l’azote liquide vendu en pharmacie pour traiter les verrues. Il existe un risque de brûlure, car la peau
de ces zones est beaucoup plus fine que celle des mains ou des pieds. Idem pour les solutions
naturelles type vinaigre, jus de citron, bicarbonate… qui peuvent irriter la peau.

Lorsqu’on arrache un pendulum, cela peut saigner beaucoup, mais ce n’est pas grave. On
désinfecte la peau avec un spray antiseptique (ou au moins de l’eau et du savon) et s’il n’est pas
arraché entièrement, on pose un petit pansement par-dessus : il va sûrement finir par se nécroser et
tomber.

Oui c’est possible, quand elle gêne pour des raisons esthétiques (si elle est très volumineuse par
exemple) ou si elle se trouve sur des zones de frottement (à la ceinture, au niveau d’une bretelle de
soutien-gorge, d’un collier, d’un col…) et entraîne des irritations.

Le médecin peut utiliser un ciseau stérile pour la couper, un bistouri électrique qui cible avec
précision la base du pendulum et ne laisse la plupart du temps pas de cicatrice visible. C’est la
technique la plus indiquée s’il y en a plusieurs, mais comme ça peut faire un peu mal, mieux vaut
appliquer une pommade anesthésiante avant. Le médecin peut aussi proposer de l’azote liquide très
froid : privé d’irrigation sanguine, le pendulum finit par tomber dans les jours qui suivent. « Je
déconseille cependant l’azote liquide sur les peaux mates, foncées ou noires, car il y a plus de
risques de laisser une tache claire ou foncée », prévient le Dr Chanal.

Bon à savoir : s’il est difficile d’obtenir un rendez-vous chez le dermatologue, on peut aussi le faire
enlever par son médecin généraliste : « ils sont de plus en plus nombreux à utiliser l’azote liquide »,
observe le Dr Chanal. Mais contrairement à l’ablation au ciseau ou bistouri, le traitement par
cryothérapie n’est pas pris en charge par la Sécurité sociale (qu’il soit réalisé par un dermatologue
ou un généraliste), car considéré comme un acte à visée esthétique (comme pour les taches
brunes). Selon les tarifs du praticien et le nombre de pendulums à enlever, comptez de 50 € à 100 €.
Certains médecins s’arrangent cependant pour obtenir un remboursement s’il y a une gêne
importante. Posez la question au préalable.

Si vous êtes sûr qu’il s’agit d’un pendulum, il existe une méthode de grand-mère que vous pouvez
essayer : entourer sa base d’un fil de couture ou même d’un cheveu en formant un nœud bien serré,
par exemple le soir avant de se coucher et le laisser toute la nuit, voire toute la journée.

Ça marche chez de nombreux patients car cela stoppe la vascularisation du pendulum, qui se
nécrose et finit par se détacher. Dr Johan Chanal, dermatologue, membre de la Société française de
dermatologie

En revanche, on s’abstient de le couper aux ciseaux à la maison : il y a un risque d’infection, et ça
peut saigner beaucoup.
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Dermatiteatopique: évaluation
G¶XQHnouvellestratégiedepréventionprimaire
/¶HVVDLacadémiquePREGRALL est la premièreétudeévaluantO¶HIIHW desprébiotiquesexclusivementavantla naissancepourla prévention
dela dermatiteatopiquechezlesenfantsà hautrisque.

L a dermatiteatopique(DA)
estbienconnuepoursafré-

quence etsonimpactsurla vie des
enfantsatteintset deleurfamille.
Cettedermatoseinflammatoire
chroniquepourlaquelleil n'existe
pasdetraitementcuratifconstitue
égalementuneported'entréepour
les autresmaladiesatopiques,
notammentlesallergiesalimen-
taires. Oncomprenddonctout
O¶LQWpUpWd'unepréventionprimaire
dela DA. L'enjeuestdetrouverun
moyensimpleetpeuonéreuxpour
évitersonapparitionavecàla clé
un bénéficemédico-économique
important.
Lesauteursde O¶HVVDLPREGRALL±
financéparun PHRCinterrégional
ontchoisideciblerunepopulation
restreinteetG¶LQWHUYHQLUtrès préco-
cement. L'exposomepérinatalest
eneffetunfacteurclépourla santé
futuredesenfants.Desmesuresd´in-
tervention sur O¶HQYLURQQHPHQWfœtal
pourraientainsimodifierlesfacteurs
derisquedesmaladieschroniques
aulongcours.Lesciblespotentielles
desinterventionssontlestroisfac-
teurs physiopathologiquesinitiaux
dela DA : la dysbiose,lesanomalies
delabarrièrecutanéeetladysrégu-
lation immunitaire.Parmilesfacteurs
protecteursde la DA, certains

peuventdifficilementfairel'objet
demesuresàviséepréventivedans
la population(vieavecdesanimaux
pendantla grossesse,prématurité,
moinsd'antibiotiqueschezlesnou-
veau-nés) etG¶DXWUHVsontinefficaces
(lait devachehydrolysé),peueffi-
caces (renforcerlabarrièrecutanée
chezlesenfantsàrisque)ouencours
G¶pYDOXDWLRQ(adoucisseursd'eau).
Il restedonclesprobiotiqueset les
prébiotiques,dontl'undesplus
connusestlesoligosaccharidesdu
lait maternel(humanmilk oligosac-
charides [HMOI).
Lesprébiotiquessontdessucres
nondigestiblesquistimulentla
croissancedumicrobiotedigestif.
Ils ne sontpasseulementde la
nourriturepourlesbactériesdiges-
tives, maisontaussiuneffetdirect
surles cellulesimmunitairesetépi-
théliales. Des donnéessur des
modèlesmurinsontmontréque
l'apportenprébiotiquesdurantla
gestationdel'animalinduitune
protectionvis-à-visdesallergiesali-

mentaires chezsaprogéniture").Ce
typedesupplémentationavaitdéjà
étéévaluédansdesétudescliniques
randomisées,maisuniquementen
postnatal.Sanssuccès,commel'at-
teste unemétaanalysedesix études
danslesquellesO¶DGPLQLVWUDWLRQde

prébiotiqueschezles nourrissons
pendantaumoins8 semainesn'a
pas euG¶HIIHWpréventifsignificatif
contrelesmaladiesallergiques?.

Aprèsuneétude
defaisabilité

/¶pWXGHPREGRALLa été lancée
aprèsquesafaisabilitéait été
démontrée(3).Sonobjectifétaitde
déterminersi la supplémentation
anténataleenprébiotiquespendant
lagrossessepouvaitprévenirla DA
chezlesenfantsà risque(antécé-
dents maternelsd'atopie).Il s'agit
G¶XQessairandomiséengroupes
parallèles,multicentrique,endou-
ble aveuglecontreplaceboayant
inclus376femmesenceintes.Les
prébiotiques(galacto-oligosaccha-
rides [GOS]-inuline)oule placebo
ontété administrésàpartirdela
20esemaineG¶DPpQRUUKpHMXVTX¶j
O¶DFFRXFKHPHQW�Lecritèredejuge-
ment principalétaitla prévalence
delaDAà 1 anet lescritèressecon-
daires, laprévalencedela DA à
6mois,sasévéritéà 1 an,la qualité
devie rapportéeparlesparents,la
tolérancedesprébiotiques,la per-
méabilité de la barrièrecutanée
mesuréepar la perteinsensible

eneau(transepidermalwaterloss
[TEWLI), la sensibilisationauxaller-
gènes majeurset la prévalencedes
allergiesalimentairesà 1 an. Le
modeG¶DFFRXFKHPHQWet la mise
en placeounond'unallaitement
auseinontfaitl'objetd'analyses
préspécifiéesen sous-groupes.
Parallèlement,unebiocollectiona
étéconstituéeà partirdeprélève-
ments desangmaternelàdifférents
momentsde lagrossesse,desang
decordonetdesangdesenfants
à 1 an.

Lesrésultats
Les résultatsdeO¶HVVDL mettenten
évidencel'absencededifférence
significativeentrelesbrasplacebo
etsupplémentationsurO¶HQVHP�
ble desparamètresévalués.En
revanche,lasupplémentationen
prébiotiquesa modifié lacompo-
sition dumicrobiotematernel,
avecnotammentuneaugmenta-
tion desbifidobactéries,etcette
modificationa ététransmiseà
l'enfantendébutdevie.
Unetrèsrécenteétudedemétho-
dologie proche,maisavecune
supplémentationmaternelleen
pré- et postnatalMXVTX¶j6 mois
pendantl'allaitementestparvenue

à la mémeconclusion(4).Au vu
desrésultatsdecetteétudeaus-
tralienne etdeO¶HVVDLPREGRALL,
onpeutaffirmerTX¶LO existedésor-
mais despreuvessolidespermet-
tant G¶H[FOXUHun effetclinique-
ment significatifdesprébiotiques
périnatauxdetypeGOSinuline
sur lapréventiondela DAà1 an.
Lesenfantsserontsuivisjusqu'à
5 anspourpouvoirexaminerle
risqued'asthme./¶pWXGHtrans-
lationnelle encoursa pourbut
G¶pOXFLGHUlesraisonspourles-
quelles cettesupplémentationn'a
paseuG¶HIIHWprotecteur.Enfin,
il seraitintéressantG¶pYDOXHUO¶HIIL�
cacité préventived'autresprébio-
tiques commelesHMO.

C. FABER
Saint-Mandé

D'aprèsla communicationorale
de SébastienBarbarot,Nantes

lorsdesJDP 2024
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Recommandations HAS-SPILF – Choix et durées de
l'antibiothérapie dans les infections bactériennes courantes

Bruno Trumbic | Publié 7 avr. 2025 À retenir Ce résumé présente une synthèse des
recommandations françaises récentes concernant le choix de la molécule antibiotique de première
intention et la durée de traitement dans un large éventail de maladies infectieuses courantes.

Les infections sont considérées dans leur forme non compliquée et d'évolution favorable (les autres
situations étant assujetties à des particularités individuelles complexes).

Il est ainsi possible de recommander une durée de traitement précise pour chaque infection
analysée (et pas une fourchette de durées, comme habituellement).

Les recommandations mettent également en lumière les maladies et/ou leurs formes cliniques qui ne
relèvent pas d'une antibiothérapie en première intention, ainsi que les alternatives préconisées en
cas d'allergie à l'antibiotique de première intention.

Par convention, le présent résumé a sélectionné au sein des recommandations sources les seules
infections bactériennes fréquentes éligibles à une prise en charge ambulatoire.

Contexte

Les résistances aux antibiotiques représentent aujourd'hui un problème majeur de santé publique à
l'échelle nationale et internationale. Il est donc très important d'ajuster la durée des antibiothérapies
au minimum nécessaire pour diminuer la pression de sélection sur les germes responsables, donc
les nouvelles résistances, réduire les risques d'effets indésirables et les coûts associés au traitement
et améliorer l'observance thérapeutique

Le choix de la durée optimale d'antibiothérapie est souvent mal connu des praticiens, ce d'autant
qu'il varie généralement en fonction du terrain, de l'agent infectieux en cause, de la molécule et de la
forme clinique de l'affection, notamment sa sévérité.
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C'est dans cette optique que la Société de pathologie infectieuse de langue française (SPILF) et le
Groupe de pathologie infectieuse pédiatrique (GPIP) ont publié des recommandations
spécifiquement consacrées à la durée des traitements anti-infectieux . Le présent résumé vise à
informer les praticiens de premier recours : il a donc été choisi d'en exclure les infections dont la
prise en charge est exclusivement ou principalement hospitalière.

La Haute Autorité de santé (HAS) a ultérieurement élaboré en partenariat avec la SPILF et d'autres
sociétés savantes concernées (dont le Collège de la Médecine générale) une série de 23 fiches
destinées à informer les bonnes pratiques en matière de « Choix et durées d'antibiothérapie
préconisées dans les infections bactériennes courantes ». Les options recommandées ont été
réunies dans une fiche de synthèse, dont les préconisations sont intégrées au présent résumé.

Exacerbations aiguës de BPCO

Chez l'adulte

En ce qui concerne l'antibiothérapie des exacerbations aiguës de la bronchopneumopathie
chronique obstructive (BPCO), la SPILF recommande :

« Durée de traitement : 5 jours »

À l'appui de cette recommandation, la SPILF rappelle qu'une revue systématique ayant évalué les
effets de traitements courts (durée < 6 jours) à ceux de traitements plus prolongés (≥ 7 jours) a
montré que les traitements courts sont associés à la réduction significative des évènements
indésirables, sans perte significative d'efficacité en termes clinique et bactériologique

La HAS indique les molécules recommandées dans cette situation et leurs indications

«

En absence de facteurs de risque d'échec thérapeutique ou de complication :

Amoxicilline : 5 jours maximum

En cas de facteurs de risque d'échec thérapeutique ou de complication :

Amoxicilline-acide clavulanique : 5 jours maximum

».

Chez l'enfant

«

Durée de traitement recommandée : 14 jours.

»

La SPILF précise que cette recommandation ne s'applique pas aux exacerbations de BPCO, car ce
concept n'est pas pertinent chez l'enfant, mais aux fréquentes exacerbations « de pathologies
respiratoires chroniques, comme des mucoviscidoses ou autres DDB ». On peut y inclure le
syndrome des toux prolongées (> 7-8 jours) « pour lesquelles les autres diagnostics de toux
chroniques ont été éliminés » ( protracted bronchitis
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Pneumonies aiguës communautaires

Chez l'adulte

Seules sont envisagées dans ce résumé les pneumonies aiguës communautaires (PAC) prises en
charge hors réanimation. Les durées de traitement recommandées par la SPILF dans ce cas sont

«

PAC hors réanimation :

Si amélioration clinique au moment de la réévaluation à J + 3 (apyrexie, amélioration des signes
vitaux*) : 5 jours

Si pas d'amélioration à J3 : 7 jours maximum

».

«

Chez l'enfant : 5 jours

»

* Température < 37,8 °C pendant 48 h et au moins 3 signes de stabilité de la PAC : PAS ≥ 90 mmHg,
FC < 100/min, FR < 24/min, SaO2 ≥ 90 %, PaO2 ≥ 60 mmHg en air ambiant.

La revue des recommandations internationales et de la littérature récente conduit la SPILF à
conclure qu'« en l'état actuel des données, la durée de l'antibiothérapie des PAC doit être décidée en
utilisant des critères d'amélioration clinique » . L'utilisation des dosages de la procalcitonine « pour
déterminer la durée du traitement des PAC ne peut pas être recommandée », car cette approche est
associée à une « durée moyenne de traitement […] très nettement supérieure aux normes de
pratique actuelles »

Chez l'enfant

En ce qui concerne l'enfant, une étude rétrospective récente a montré qu'une antibiothérapie d'une
durée < 6 jours donne des résultats équivalents à ceux d'antibiothérapies plus prolongées

Pleurésie para-pneumonique non compliquée

Dans les « pleurésies infectieuses para-pneumoniques non compliquées (traitement médical sans
drainage pleural) » , seul type de pleurésie pris en compte dans ce résumé, la SPILF recommande
les durées de traitement suivantes :

Adultes : «

c'est la durée de traitement de la pneumonie qui doit être suivie

»

«

Enfants : 10 jours
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»

Coqueluche

Les durées de traitement citées dans les recommandations de la SPILF diffèrent selon l'agent
prescrit :

«

Si azithromycine : 3 jours

Si clarithromycine : 7 jours

Si macrolides classiques (rovamycine, josamycine, érythromycine) : 14 jours

»

Les recommandations de la HAS citent les mêmes durées de traitement par l'azithromycine (3 jours)
et la clarithromycine (7 jours) chez l'adulte et chez l'enfant, tout en préconisant l'hospitalisation des
nourrissons âgés de moins de trois mois

Infections ORL et bronchite aiguë

Chez l'adulte

Rhinopharyngite, otite congestive, otite séreuse, bronchite aiguë

La SPILF recommande de ne pas utiliser d'antibiothérapie dans trois situations courantes

«

Rhinopharyngite : pas de traitement antibiotique

Otite congestive ou otite séreuse : pas d'antibiothérapie

Bronchite aiguë : pas de traitement antibiotique

».

Otite moyenne aiguë (OMA) purulente

Les recommandations de la SPILF et de la HAS sont libellées de manière un peu différente :

SPILF : «

> 2 ans : 5 jours (10 jours si otorrhée ou otites récidivantes)

»

HAS : «

Amoxicilline : 5 jours

»
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Angine aiguë

La HAS recommande 2 attitudes différentes selon le tableau clinique et le résultat du test rapide
d'orientation diagnostique (TROD)

«

Score de Mac Isaac < 2 ou score de Mac Isaac ≥ 2 et test de diagnostic rapide négatif

Pas d'antibiotique

« Score de Mac Isaac ≥ 2 et test de diagnostic rapide positif

Amoxicilline : 6 jours

».

Les recommandations de la SPILF s'appliquent aux « angines aiguës à streptocoques » et
préconisent des attitudes différentes selon la présence éventuelle d'une allergie aux bêtalactamines

«

La molécule recommandée est l'amoxicilline : 6 jours

Si allergie non grave aux pénicillines (rash cutané) :

Cefpodoxime proxétil : 5 jours

Céfuroxime axétil : 4 jours

Si allergie grave aux ß-lactamines (urticaire, choc anaphylactique, œdème de Quincke,
bronchospasme) :

Josamycine ou clarithromycine : 5 jours

Azithromycine : 3 jours

»

Pour mémoire, le score de Mac Isaac est composé de la somme de 5 critères, chacun étant coté 0
ou 1 point (voire -1 point pour l'âge) (Tableau 1).

Tableau 1. Score de Mac Isaac.

Critère

Point

Température > 38 °C

Absence de toux

Adénopathie(s) cervicale(s) antérieure(s) douloureuse(s)
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Augmentation de volume ou exsudat amygdalien

Âge

15 à 44 ans

> 45 ans

Sinusite

La HAS recommande des attitudes différentes selon le type de sinusite et sa sévérité

«

Sinusite maxillaire aiguë purulente (suspicion d'infection bactérienne) :

Amoxicilline : 7 jours

Sinusite maxillaire unilatérale associée à une infection dentaire :

Amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

Sinusite frontale, ethmoïdale, sphénoïdale : avis ORL sans retarder la mise en place du traitement
antibiotique :

Amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

Sinusite grave, à risque de complications : hospitalisation en urgence pour un avis spécialisé

»

La SPILF indique également que « le choix de la molécule dépend du site de l'infection (maxillaire,
frontale, ethmoïdale, sphénoïdale) et des circonstances (association à une infection dentaire ou
forme à risque de complication) » et préconise les molécules et durées de traitement suivantes

«

Si amoxicilline : 7 jours

Si fluoroquinolones à activité anti-pneumococcique ou C2G/C3G : 5 jours

Si pristinamycine 4 jours

»

Chez l'enfant

Les attitudes préconisées dans les infections ORL de l'enfant, citées ci-après, sont essentiellement
extraites des recommandations de l'HAS

L'absence d'antibiothérapie est recommandée dans les 2 situations suivantes :

«
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OMA congestive ou séro-muqueuse : pas d'antibiotique

Rhinopharyngite aiguë : pas d'antibiotique

»

OMA purulente

Les attitudes préconisées dans le traitement de l'OMA purulente de l'enfant varient selon l'âge des
enfants et la sévérité des symptômes

«

Enfant < 3 mois : avis spécialisé

Enfant de 3 mois à 2 ans : amoxicilline 10 jours

Enfant > 2 ans avec symptômes modérés : pas d'antibiotique en 1 re intention

Réévaluation à 48/72 h

Enfant > 2 ans avec symptômes importants : amoxicilline 5 jours

Si otorrhée ou otite récidivante : amoxicilline 10 jours

»

Les recommandations de la SPILF sont libellées de manière différente :

«

> 2 ans : 5 jours (10 jours si otorrhée ou otites récidivantes)

< 2 ans : 10 jours

»

Angine aiguë

Les recommandations diffèrent selon l'âge de l'enfant et le résultat du TROD

«

Enfant < 3 ans et enfant ≥ 3 ans et test de diagnostic rapide négatif : pas d'antibiotique

Enfant ≥ 3 ans et test de diagnostic rapide positif : amoxicilline 6 jours

».

Sinusite

Trois attitudes différentes sont recommandées selon le type de sinusite et sa sévérité

«
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Sinusite maxillaire non liée à une origine dentaire ou frontale aiguë : amoxicilline 10 jours

Sinusite maxillaire aiguë d'origine dentaire : amoxicilline-acide clavulanique 10 jours

Sinusite ethmoïdale, sphénoïdale ou frontale compliquée : avis spécialisé ORL ou pédiatrique en
urgence

».

Infections urinaires

Chez l'adulte

Cystite

Cystite aiguë simple

La durée de traitement recommandée par la SPILF varie selon l'agent utilisé

«

Fosfomycine-trométamol : 1 jour (prise unique)

Pivmécillinam : 3 jours

Nitrofurantoïne : 3 jours

».

La SPILF souligne que ces préconisations sont notamment basées sur les résultats d'une méta-
analyse de 61 études randomisées ayant montré que le pivmécillinam et le
triméthoprime/sulfaméthoxazole administrés pendant 3 jours ne sont pas inférieurs aux traitements
plus prolongés de 5 ou 7 jours. De même, les traitements par nitrofurantoïne pendant 3 ou 5 jours ne
sont pas significativement différents

Cystite aiguë à risque de complications ou associée aux soins

La durée de traitement recommandée par la SPILF varie selon l'agent utilisé

«

Triméthoprime/sulfaméthoxazole : 5 jours

Autre molécule (à l'exception des fluoroquinolones qui sont contre-indiquées dans ce cas) : 7 jours

»

Les recommandations de la HAS sont libellées de façon un peu différente : elles s'appliquent à la «
cystite aiguë à risque de complication (≥ 1 facteur de risque) » et préconisent

«

Traitement probabiliste (adaptation secondaire systématique à l'antibiogramme) : nitrofurantoïne* : 7
jours
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Traitement adapté à l'antibiogramme : amoxicilline : 7 jours

».

* La nitrofurantoïne est contre-indiquée en cas d'insuffisance rénale avec un débit de filtration
glomérulaire < 45 ml/min ou de traitements itératifs.

Cystite aiguë récidivante

Seules les recommandations de la HAS incluent le problème des cystites aiguës récidivantes,
caractérisées par la survenue de ≥ 4 épisodes au cours d'une période de 12 mois et préconisent les
traitements suivants

«

Le traitement curatif d'un épisode de cystite récidivante est celui d'une cystite

Antibioprophylaxie si au moins 1 épisode par mois :

Fosfomycine-trométamol prise unique

Tous les 7 jours au maximum

Dans les 2 heures avant ou après le rapport sexuel si cystites post-coïtales

OU triméthoprime

150 mg par jour (1 fois par jour maximum, au coucher)

Dans les 2 heures avant ou après le rapport sexuel si cystites post-coïtales

».

Cystite de la femme enceinte

Ce problème n'est évoqué que dans les recommandations de la HAS qui préconisent les traitements
suivants

«

Colonisation urinaire de la femme enceinte : pas de traitement probabiliste

Traitement d'emblée adapté à l'antibiogramme : amoxicilline : 7 jours

Cystite aiguë de la femme enceinte

Traitement probabiliste : fosfomycine-trométamol : prise unique

En cas d'échec ou de résistance : amoxicilline : 7 jours

».

Cystite aiguë sur sonde urinaire
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Le problème de la cystite aiguë sur sonde urinaire n'est évoqué que dans les recommandations de la
SPILF qui préconisent une durée de traitement de 3 jours

Pyélonéphrite aiguë

Pyélonéphrite aiguë simple

Les durées de traitement recommandées par la SPILF face à une pyélonéphrite aiguë (PNA) simple
« non compliquée » varient selon la molécule utilisée

«

Fluoroquinolone ou bêtalactamine injectable : 7 jours

Autre antibiotique : 10 jours

».

Les recommandations de la HAS caractérisent la PNA simple comme une PNA sans « aucun facteur
de risque de complication » et distinguent 2 situations

«

Traitement probabiliste en attendant l'antibiogramme

En l'absence de traitement par quinolone dans les 6 mois : ciprofloxacine ou lévofloxacine : jusqu'au
résultat de l'antibiogramme

Traitement de relais

Amoxicilline (à utiliser prioritairement sur souche sensible) : 10 jours

Sinon, désescalade pour la molécule active avec le spectre le plus étroit : 10 jours

».

Pyélonéphrite aiguë à risque de complication

Les recommandations de la HAS évoquent le cas des « PNA à risque de complications sans signes
de gravité » et préconisent l'attitude suivante

«

Traitements antibiotiques, probabilistes ou de relais : ce sont ceux de la PNA simple, sans signe de
gravité

».

La SPILF libelle le problème comme celui de la « pyélonéphrite aiguë grave et/ou à risque de
complication et/ou associée aux soins » et préconise une durée de traitement de 10 jours

Infection urinaire chez l'homme
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Ce thème n'est évoqué que dans les recommandations de la SPILF, qui recommande les 2 durées
de traitement suivantes

«

Prostatite : 14 jours

Cystite (

cystitis-like

) : 7 jours

».

La SPILF indique que « le concept de cystite chez l'homme » est une notion émergente, qui se
distingue des prostatites. Les études de cohorte ont montré qu'« en l'absence de signe clinique de
prostatite et après exclusion des patients avec une uropathie (infection parenchymateuse, PNA,
anomalie de l'arbre urinaire, hyperplasie bénigne de la prostate, lithiase urinaire) ou
immunodéprimés, un traitement de 7 jours est suffisant »

Chez l'enfant

Cystite

La SPILF souligne que « le traitement court des cystites tel qu'il est proposé chez l'adulte n'est
applicable que pour les jeunes filles pubères » et indique que :

«

La durée de traitement pour les cystites de la petite fille est de 5 jours ;

Les molécules recommandées (après ECBU) sont l'association amoxicilline–acide clavulanique, le
cotrimoxazole et le céfixime

»

Pyélonéphrite aiguë

La SPILF souligne que, chez l'enfant (fille ou garçon), la PNA doit toujours être considérée comme
compliquée, donc :

«

La durée de traitement recommandée est de 10 jours, quel que soit l'antibiotique utilisé

»

Infections génitales sexuellement transmissibles

Urétrite et cervicite

Les recommandations de la HAS et celles de la SPILF s'accordent à préconiser un traitement
probabiliste qui associe :
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«

Traitement antigonococcique : ceftriaxone : 1 injection IM (500 mg)

ET traitement anti-Chlamidiae

Doxycycline : 7 jours (100 mg x 2/j)

OU Azithromycine : dose unique (1 g)

».

Syphilis précoce

La question de la syphilis précoce n'est évoquée que dans les recommandations de la SPILF qui
préconisent les durées de traitement suivantes

«

Si benzathine benzyl pénicilline : 2,4 MUI en IM dose unique

Si allergie : doxycycline : 200 mg/j pendant 14 jours

».

La SPILF souligne que ces recommandations sont identiques à celles de la Société française de
dermatologie, celle du Centre national de référence et celle du ministère de la Santé canadien »

Infections génitales hautes non compliquées

Le problème des infections génitales hautes (IGH) non compliquées (endométrites et salpingites non
compliquées), seule forme d'IGH abordée dans ce résumé, n'est évoqué que dans les
recommandations de la SPILF qui préconisent le traitement suivant

«

IGH non compliquées : 1 injection de ceftriaxone ET doxycycline ET métronidazole pendant 10 jours

».

Les abcès tubo-ovariens et les pelvi-péritonites d'origine pelvienne sont abordés par la SPILF au titre
des « IGH compliquées ».

Infections de la peau et des tissus mous

Les recommandations formulées par la SPILF et la HAS convergent pour l'essentiel, tout en
proposant parfois des libellés un peu différents.

Furoncle, furonculose

La SPILF préconise les durées de traitement suivantes selon le type de furoncle

« Furoncle simple : pas d'antibiothérapie (topique ou voie générale)
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Furoncle compliqué (anthrax ou multiplications des lésions ou dermo-hypodermite péri-lésionnelle ou
signes systémiques) : 5 jours

Furonculose : 7 jours

»

Les recommandations de la HAS sont formulées de façon légèrement différente

«

Furoncle isolé et non compliqué chez l'adulte et chez l'enfant : ne pas traiter par antibiothérapie
locale ou générale

Furoncle compliqué ou à risque de complications

Adulte : clindamycine ou pristinamycine : 5 jours

Enfant : amoxicilline-acide clavulanique : 5 jours

Furonculose

Traitement de la poussée : clindamycine ou pristinamycine : 5 jours

Décolonisation des gîtes : mupirocine en application nasale

».

Impétigo

La SPILF préconise les traitements suivants selon le type d'impétigo

«

Impétigo simple : pas d'antibiothérapie par voie générale

Impétigo grave (ecthyma ou > 6 lésions ou surface cutanée atteinte > 2 % de la surface corporelle
totale ou extension rapide des lésions) : 7 jours

»

La SPILF souligne que, chez l'enfant, une antibiothérapie topique par mupirocine pendant 5 jours est
suffisante dans la grande majorité des cas.

Les recommandations de la HAS sont libellées de façon un peu différente

«

Impétigos localisés ou peu étendus : pas d'antibiothérapie par voie générale

Antibiothérapie locale : mupirocine : 5 jours

Formes graves d'impétigo (rares) : antibiothérapie par voie générale recommandée
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À réévaluer selon résultats des prélèvements bactériologiques

Ne pas associer d'antibiothérapie locale

Adulte : pristinamycine : 7 jours

Enfant : amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

»

Dermo-hypodermite bactérienne non nécrosante

En ce qui concerne la durée de traitement de la dermo-hypodermite bactérienne non nécrosante
(DHBNN), la SPILF recommande la durée de traitement suivante

«

Dermo-hypodermite bactérienne non nécrosante (« cellulite », « érysipèle », sur morsure, rouget du
porc) : 7 jours

».

Les recommandations de la HAS distinguent l'atteinte de l'adulte de celle de l'enfant

« DHBNN non compliquée chez l'adulte : amoxicilline : 7 jours

Ne pas prolonger l'antibiothérapie

Antibioprophylaxie pour la prévention des récidives : benzyl-pénicilline G retard 2,4 MUI IM, toutes
les 2 à 4 semaines

DHBNN chez l'enfant : amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

Pas d'antibiothérapie locale

».

Plaie par morsure animale

Les recommandations de la SPILF et celles de la HAS évoquent, respectivement, les questions de
l'antibiothérapie préemptive et celle du traitement de la DHBNN de l'adulte associée aux plaies par
morsure et préconisent les attitudes suivantes :

«

Durée d'antibiothérapie préemptive : 5 jours

Traitement de la DHBNN de l'adulte : amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

».

Abcès cutané

Pour ce type d'infection des tissus mous, la HAS recommande les mesures suivantes

Univadis.fr
PAYS: FRA
TYPE: web
EAE: €71.26
AUDIENCE: 5240

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 159309.89
JOURNALISTE: Bruno Trumbic
URL: www.univadis.fr

> 7 avril 2025 à 9:05 > Version en ligne

Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

P.138

https://www.univadis.fr/viewarticle/recommandations-has-spilf-choix-et-dur%C3%A9es-2025a10007tn
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


«

Traitement chirurgical : incision/drainage chirurgical

Traitement médical : clindamycine ou pristinamycine : 5 jours

».

Infections digestives

Diverticulite non compliquée

Les recommandations de la HAS et celles de la SPILF indiquent que, hormis les patients
immunodéprimés et les diverticulites avec signes de gravité, les antibiotiques sont à utiliser en 2 e
intention :

«

En l'absence de signes de gravité : traitement symptomatique sans antibiotique recommandé

En cas de non-réponse au traitement symptomatique : amoxicilline-acide clavulanique : 7 jours

En cas d'allergie : ciprofloxacine ou lévofloxacine : 7 jours

»

Diarrhée aiguë du voyageur

Dans cette situation, la SPILF recommande 2 protocoles différents en fonction du tableau clinique

«

Sans fièvre ni syndrome dysentérique : dose unique (fluoroquinolone ou azithromycine)

Fièvre ou syndrome dysentérique : 3 jours (fluoroquinolone ou azithromycine)

».

Elle souligne également qu'« en cas d'infection documentée à Shigella dysenteriae, le taux de
guérison est plus important avec une durée [d'antibiothérapie] de 5 jours »

Infection à

Clostridioides difficile

La SPILF recommande la durée de traitement suivante

«

Infection à

Clostridioides difficile

: 10 jours
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».

La SPILF indique également que, selon les résultats d'un essai randomisé, le meilleur résultat en
termes de réduction du taux de récidives a été obtenu par la fidaxomicine administrée selon un
schéma « prolongé-pulsé » (200 mg 2/j pendant 5 jours, puis 200 mg x 1 toutes les 48 heures de j5
à j25)

Diarrhée bactérienne en pédiatrie

Face aux diarrhées bactériennes chez l'enfant, la SPILF recommande des antibiothérapies
différentes adaptées aux germes responsables

«

Salmonelles si traitement nécessaire : ceftriaxone 3 jours, ciprofloxacine 5 jours

Campylobacter

: azithromycine : 3 jours

Clostridioides difficile

: 10 jours (pas de traitement si < 2 ans)

Shigelle : azithromycine : 3 jours

Yersinia : cotrimoxazole ou C3G : 5 jours

»

La SPILF souligne que, chez l'enfant, l'antibiothérapie n'est pas nécessaire dans la grande majorité
des salmonelloses mineures et des infections à Campylobacter. Elle est en revanche recommandée
pour traiter les salmonelloses des enfants ayant un terrain à risque (< 6 mois, drépanocytose,
immunodépression) ou si la clinique montre des signes de gravité (tableau septique, hémoculture
positive)

Fièvre typhoïde, sans complications

Les durées d'antibiothérapie recommandées par la SPILF diffèrent selon la molécule choisie :

«

Si fluoroquinolone : 7 jours

Si azithromycine : 5 jours

»

Infection par

Helicobacter pylori

chez l'adulte
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Ce thème n'est évoqué que par les recommandations de la HAS qui indiquent les protocoles
suivants

«

Traitement probabiliste de 1 re intention : traitement concomitant :

Inhibiteur de la pompe à protons (IPP) ET amoxicilline ET clarithromycine ET métronidazole : 14
jours

OU en cas de prise antérieure de macrolides ou allergie à l'amoxicilline : traitement concomitant :

Oméprazole ET Pylera® (sous-citrate de bismuth + métronidazole + tétracycline) : 10 jours

Traitement guidé : souche sensible à la clarithromycine : traitement concomitant :

IPP ET amoxicilline ET clarithromycine : 10 jours

Traitement guidé : souche résistante à la clarithromycine : traitement concomitant :

Souche sensible à la lévofloxacine : IPP ET amoxicilline ET lévofloxacine : 10 jours

Souche résistante à la lévofloxacine : oméprazole ET Pylera (sous-citrate de bismuth +
métronidazole + tétracycline) : 10 jours

».

Pour aller plus loin

Les praticiens intéressés pourront lire dans le texte intégral des recommandations de la SPILF les
données de la littérature qui argumentent les préconisations citées ci-dessus, ainsi que les données
et préconisations relatives à une série de situations cliniques non abordées dans le présent résumé :

Pneumopathies aiguës communautaires hospitalisées (en réanimation)

Pleurésies purulentes

Pneumonies associées aux soins, pneumonies acquises sous ventilation mécanique

Ostéite du pied diabétique

Arthrites septiques sur articulation native

Spondylodiscites

Infections génitales hautes compliquées

Bactériémies et candidémies liées aux cathéters veineux centraux

Bactériémies non compliquées sans porte d'entrée retrouvée

Neutropénies fébriles

Endocardites bactériennes et infections de dispositif électronique cardiaque implantable
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Infections digestives : infection de liquide d'ascite, abcès hépatique, perforation digestive, péritonite
localisée, péritonite généralisée, péritonite postopératoire, cholécystite, angiocholite, appendicite

Infections neurologiques centrales : méningites bactériennes, encéphalites, abcès cérébraux.

On pourra également trouver sur le site de la HAS des fiches qui précisent davantage ses
recommandations et arguments relatifs à chacun des thèmes suivants :

Angine aiguë de l'adulte

Angine aiguë de l'enfant

Cystite aiguë simple, à risque de complication ou récidivante, de la femme

Diverticulite aiguë sigmoïdienne non compliquée

Femme enceinte : colonisation urinaire et cystite

Otite moyenne aiguë purulente de l'adulte

Otite moyenne aiguë purulente de l'enfant

Prise en charge de l'impétigo de l'adulte et de l'enfant

Prise en charge des abcès cutanés

Prise en charge des dermo-hypodermites bactériennes non nécrosantes (DHBNN) chez l'adulte

Prise en charge des dermo-hypodermites bactériennes non nécrosantes (DHBNN) chez l'enfant

Prise en charge des furoncles chez l'adulte et chez l'enfant

Prise en charge des furonculoses

Pyélonéphrite aiguë de la femme

Rhinopharyngite aiguë adulte

Rhinopharyngite aiguë enfant

Sinusite de l'adulte

Sinusites de l'enfant

Traitement guidé de l'infection par

Helicobacter pylori

chez l'adulte

Traitement probabiliste de l'infection par

Helicobacter pylori
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chez l'adulte

Urétrites et cervicites non compliquées

Exacerbations aiguës de bronchopneumopathie chronique obstructive (EABPCO)

Coqueluche chez le nourrisson, l'enfant et l'adulte.
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Onfaitlepoint
Psoriasis,

eczéma...enfin
lebontraitement

Aujourd'hui,la prise
enchargedu psoriasis
etdel'eczémaa fait
desprogrèsconsidé-
rables, donnantlieu
àunlargechoixde

médicaments,avecdes
ciblestrèsdifférentes.
«L'intelligenceartifi-
cielle pourraitaider
àétablir descritères

prédictifsderéponseà
untraitement»,explique
le Dr MathieuBataille,
secrétairedugroupe
de télédermatologie
ete-santé(Teldes)

dela Sociétéfrançaise
dedermatologie(SFD).

Celapermettrait
dedéfinir,dèsledépart,
lemeilleurmédicament
enfonctionduprofil

dupatient.

DESROBOTSPOURsurveillernotrepeau
*5Æ&(à /¶,17(//,*(1&(ARTIFICIELLE,DESMACHINESSONTCAPABLESD'EXAMINER

NOTRE PEAUàLA LOUPEAFIN DE'e3,67(5UN CANCER.UNE SOLUTIONPOURPALLIER
LES ',)),&8/7e6'
$&&Ê6àUN DERMATOLOGUE? PARCHARLOTTEMOREAU

Unbrasrobotarticuléévolueautourdu
patientenprenantdesphotos.Enquel-

ques minutes,la machine,conçuepar
la start-upfrançaiseSquareMind,obtientune
numérisationducorpsentier,avecla précision
d'undermatoscope,O¶RXWLO degrossissementuti-
lisé parlesdermatologues.Gràceà O¶LQWHOOLJHQFH
artificielle,lesgrainsdebeautéqui ont changé
ousontapparusentredeuxvisitessontmis en
évidence.Voilààquoipourraitressemblerun
examendedépistagedecancerdela peaudans
le futur.Car,DXMRXUG¶KXL�difficile de trouverun
dermatologuequandonsouhaitefaireexaminer
sesgrainsdebeauté.Eneffet,46% desFrançais
ontrenoncéaumoinsunefoisàdessoinschez
undermatologue,enraisondesdélaisoufautede
disponibilitédumédecin.Faceàcesdifficultés,les
robotsquiV¶DSSXLHQWsurO¶LQWHOOLJHQFHartificielle
pourdépisteruncancercutanédontlenombre
atripléentrenteansseraient-ilsunesolution?

Versdescentresdedépistage?
/¶LGpHfait soncheminducòtédesdermato-

logues. «SiondélègueàO¶LQWHOOLJHQFHartificielle,
ilfautquecelaintègreunprocessusmédicalorga-
nisé, avecsàla fin, undermatologuedisponible
pourrecevoirle patientsi besoin»prévientle
DrMathieuBataille,secrétairedugroupedetélé-
dermatologie ete-santé(Teldes)delaSociétéfran-
çaise dedermatologie(SFD).Desexpérimentations
sontàlétudepourquedesmédecinsgénéralistes
oudes«infirmièresenpratiqueavancée»,ces
professionnelsdesantéauuxmissionsélargies,
puissentutiliserdesmachinesdedépistage.

Unfauxsentimentdesécurité
$XMRXU¶KXL�desapplicationssursmartphone
promettantderepérerlesgrainsdebeautépro-
blématiques semultiplient.«Celapeutétrefaus-
sement rassurant,prévientle dermatologue.
Onpeutenvoyerunephotod'ungraindebeauté
quiQ¶HVWpasinquiétant,alorsTX¶XQHautrelésion
suspecten'apasétérepérée.Etrestetoujours

la difficulté G¶REWHQWLRQG¶XQ rendez-vouschez
undermatologue.»Maiscestechnologiespointues
sont-ellesvraimentnécessaires?«&¶HVWLPSRUWDQW
degarderO¶KXPDLQaucentredespréoccupations,
etlaproportiondesmoyensfaceà la situation.
Ledépistagedescancerscutanésestjustifiéuni-
querment chezlespersonnesàrisques,nuancele
DrBataille.Lesmédecinsgénéralistespeuvent
trèsbienanalyserenpremièreintentionunelésion
douteusesurlapeali.Certainsontintégrélatélé-
expertise : ils sontenlienavecundermatologue
àquiilspeuventenvoyerunephotoencasdedoute.
Rappelonsenfinqueseprotégerdusoleil,surtout
pourlespeauxclaires,estlepremierréflexe.»

/¶,$� guideduchirurgien
Lesapplicationsd'intelligenceartificielleper-
mettent égalementdeguiderlamaind chirur-
gien. Lastart-upfrançaiseDamaeMedicalaainsi
conçuundispositifdebiopsiedigitaledansle
carcinomebaso-cellulaire(le cancerdela peau
le plusfréquentmaisnonmortel).Gràceàun
appareilressemblantà un échographe,le spé-
cialiste analyselatumeurentempsréeletdéfinit
précisémentsoncontouravantO¶H[pUqVH(ablation).
Avec,à la clé,la cicatricela pluspetitepossible,
toutHQV¶DVVXUDQWduretraittotaldelatumeur.

&¶(67NOUVEAU
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¬ 10 ans, elles rêvent déjà
G¶DQWL�kJH�� pourquoi le phénomène des
« Sephora kids » inquiète

Par Camille DA SILVA.
¬ peine sorties de O¶HQIDQFH�
certaines fillettes ne jurent que par
les sérums repulpant ou les crèmes
anti-âge. Porté par les réseaux
sociaux qui imposent leurs diktats,
le phénomène des « Sephora kids »
inquiète. Décryptage.
Leurs yeux de poupons, auréolés de
longs cils enveloppés de mascara,
scintillent de loin. En ce mercredi
après-midi, Chloé et Lilou, petites
rennaises de 12 ans, butinent comme
des abeilles dans les rayons
lumineux G¶XQH grande enseigne de
cosmétiques. Une activité « entre
copines » dont elles raffolent.
Cette fois, elles ont jeté leur dévolu
sur une crème à O¶HPEDOODJH acidulé
de la marque Drunk Elephant,
composée de « peptides » et
promettant « une peau plus ferme ».
« Dommage que ce soit trop cher,
sinon M¶HQ achèterais plein »,
souffle Lilou, visage maquillé, dents
baguées et sac à paillettes sur
O¶pSDXOH� Pourtant, à la maison, les
placards de sa salle de bains
débordent : « Sérum, crème,
DQWLFHUQH« -¶DSSOLTXH ma « skin
care routine » �(routine de soins)
��PDWLQet soir. ¬ un moment,
M¶DYDLV tellement de produits que
mes parents P¶RQW demandé de
me calmer. »
©�&¶HVW un fléau »
Des préadolescentes comme Lilou,
nous en croiserons des dizaines ce
jour-là, dans la capitale bretonne.

Souvent en bandes, parfois avec
maman ou papa, elles envahissent
les rayons des Sephora, Kiko et
autres temples de la beauté. Du haut
de leurs 12, 11 ou même 10 ans, ces
fillettes en quête de crèmes miracles
et potions anti-rides incarnent le
phénomène des « Sephora Kids » ,
clin G¶°LO au géant français de la
cosmétique qui Q¶D� de son côté, pas
donné suite à nos sollicitations.
©�&¶HVW un fléau, témoigne
officieusement une vendeuse. On en
voit plein, de plus en plus jeunes, à
la recherche de produits qui ne
leur sont pas destinés. Donc on
essaye de les conseiller au
PLHX[«�ª Mais légalement, rien
Q¶HPSrFKH ces petites clientes de
repartir avec le sérum galbant de
leur rêve.
Des mini-influenceuses sur TikTok
« Je regarde souvent des tutos, je
repère les nouveautés sur TikTok,
les produits à la mode », détaille
Maellie, élève de 5e, épaisses
lunettes sur le nez et baskets aux
pieds.
Depuis le Covid, les préadolescentes
sont en effet nombreuses à se filmer
sur les réseaux sociaux pour imiter
les grandes. En France, ces « beauty
addicts » comptent désormais
quelques milliers G¶DGHSWHV� Mais ce
Q¶HVW rien en comparaison des
19 millions G¶DERQQpV de North
West, la fille de la star américaine
Kim Kardashian, à qui O¶RQ impute
O¶pPHUJHQFH de cette tendance.

Avec ou sans le consentement des
parents (en mentant sur leur âge au
moment de leur inscription en
ligne), ces mini-influenceuses se
mettent en scène, délivrant leurs
précieux conseils G¶DFKDW� Les
mêmes marques reviennent en
boucle : Byoma, Bubble, Glow
5HFLSH« Autant de fabricants qui se
défendent de viser les enfants mais
dont les emballages, installés en tête
de gondoles, ont des airs de paquets
de bonbons.
©�&¶HVW un tournant pour les
industriels. /¶LGpH� F¶HVW de nous
pousser à consommer toujours
plus, de plus en plus jeune, déplore
Céline Couteau, maîtresse de
conférences en pharmacie et
cosmétologie à Nantes Université,
co-créatrice du site G¶LQIRUPDWLRQ
Regard sur les cosmétiques. On
crée sans cesse de
nouveaux problèmes à combattre,
avec une multitude de produits.
La société française de
dermatologie est pourtant très
claire : O¶pSLGHUPH de O¶HQIDQW est
idéal. Il Q¶D besoin de rien, à part
G¶rWUH lavé. »
/¶HPSLUH de la perfection
Mais des réseaux sociaux MXVTX¶j la
cour de récré, les diktats ont la peau
dure. « Moi je ne veux pas avoir de
rides ni de boutons », affirme
Emma, petite brune de 12 ans, à la
sortie G¶XQ PDJDVLQ��eORwVH� sa
copine, opine du chef : « Je mets
tous les jours du sérum, de la
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ORWLRQ« dD me fait me sentir bien.
Je O¶DFKqWH avec mon argent de
poche ou M¶HQ demande pour mes
anniversaires. Tant que ça ne me
fait pas de réaction, ma mère est
G¶DFFRUG��ª
Mais derrière leurs flacons
inoffensifs qui rassurent les parents,
ces produits mettent en danger la
santé des enfants, dont le système
hormonal est en pleine construction
et la barrière cutanée encore fragile.
« Appliquer de O¶DQWL�kJH aussi
jeune ne sert strictement à rien,
insiste la spécialiste Céline Couteau.
Et, au-delà des intolérances à
court terme (irritations, rougeurs,
eczémas), ces produits contiennent
des actifs comme le rétinol, le
resvératrol ou un certain nombre
G¶H[WUDLWV végétaux qui agissent
comme des perturbateurs
endocriniens. En y étant exposé
trop précocement, trop souvent,
on peut supposer TX¶j O¶pWDW
adulte on pourra développer un
certain nombre de cancers. »
Lire aussi : �©�-¶DL testé mon
exposition aux perturbateurs
endocriniens » : le bilan est cruel
mais le pari est gagné
Une pression psychologique
Depuis son cabinet parisien, Caline
Majdalani, psychologue clinicienne
et autrice de Traiter la
dysmorphophobie (éditions. Dunod),
V¶LQTXLqWH tout autant pour la santé
mentale de ces jeunes filles. « Au
culte de la minceur V¶DMRXWH
désormais la quête inatteignable
G¶XQH peau zéro défauts. Cette
injonction de beauté sur le corps
des femmes exerce une pression
énorme. Et plus jeune vous vous y
exposez, plus profonds seront les
problèmes. » La liste est longue :
« Complexes exacerbés,
dysmorphophobie, anxiété voire
GpSUHVVLRQ« Cette fixette sur
O¶DSSDUHQFH peut aller MXVTX¶j

obstruer le développement de
O¶LGHQWLWp��ª
Alors, comment sortir de cet
engrenage ? « La réglementation
européenne a beau être O¶XQH des
plus strictes au monde, il y a
clairement des trous dans la
raquette, pointe la cosmétologue
Céline Couteau. Et on peut
attendre longtemps avant que
O¶eWDW V¶HQ saisisse, parce que la
logique qui prévaut, F¶HVW celle de
la surconsommation. »
« Il en va de notre responsabilité
collective , pointe alors Caline
Majdalani. Les parents doivent
accompagner O¶HQIDQW� le
convaincre plutôt que de le
contraindre. Ils peuvent, par
exemple, lui expliquer les ficelles
commerciales qui se cachent
derrière les images TX¶LO voit. Mais
ce phénomène est surtout
O¶RFFDVLRQ pour nous, adultes,
de repenser notre rapport à la
beauté et la vieillesse. Car les
enfants ne font TX¶LPLWHU leurs
aînés. »
Né aux eWDWV�8QLV� le phénomène
des « Sephora Kids » V¶LQVWDOOH en
France. Les spécialistes tirent la
sonnette G¶DODUPH quant à ses
conséquences sur les jeunes filles.
Photo : Connect Images via AFP) ႑
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Dès 10 ans, ces fillettes rêvent de
crèmes antirides

Camille DA SILVA.
¬ peine sorties de O¶HQIDQFH�
certaines fillettes ne jurent que par
les sérums repulpant ou les
anticernes. Le phénomène des
« Sephora kids » inquiète.
Décryptage.
Enquête
Leurs yeux de poupons, auréolés de
longs cils enveloppés de mascara,
scintillent de loin. En ce mercredi
après-midi, Chloé et Lilou, petites
Rennaises de 12 ans, butinent
comme des abeilles dans les rayons
lumineux G¶XQH grande enseigne de
cosmétiques. Une activité « entre
copines » dont elles raffolent.
Cette fois, elles ont jeté leur dévolu
sur une crème à O¶HPEDOODJH acidulé
de la marque Drunk Elephant,
composée de « peptides » et
promettant « une peau plus ferme ».
« Dommage que ce soit trop cher,
sinon M¶HQ achèterais plein », souffle
Lilou, visage maquillé, dents
baguées et sac à paillettes sur
O¶pSDXOH� Pourtant, à la maison, les
placards de sa salle de bains
débordent : « Sérum, crème,
DQWLFHUQH« -¶DSSOLTXH ma « skin
care routine » (routine de
soins)matin et soir. ¬ un moment,
M¶DYDLV tellement de produits que
mes parents P¶RQW demandé de me
calmer. »
©�&¶HVW un fléau »
Des préadolescentes comme Lilou,
nous en croiserons des dizaines ce
jour-là, dans la capitale bretonne.
Souvent en bandes, parfois avec
maman ou papa, elles envahissent
les rayons des enseignes Sephora,

Kiko et autres temples de la beauté.
Du haut de leurs 12, 11, ou même
10 ans, ces fillettes en quête de
crèmes miracles et potions anti-rides
incarnent le phénomène des
« Sephora Kids » , clin G¶°LO au
géant français de la cosmétique qui
Q¶D� de son côté, pas donné suite à
nos sollicitations. ©�&¶HVW un fléau,
témoigne officieusement une
vendeuse. On en voit plein, de plus
en plus jeunes, à la recherche de
produits qui ne leur sont pas
destinés. Donc on essaye de les
conseiller au PLHX[«�ª Mais
légalement, rien Q¶HPSrFKH ces
petites clientes de repartir avec le
sérum galbant de leur rêve.
« Je regarde souvent des tutos, je
repère les nouveautés sur TikTok,
les produits à la mode », détaille
Maellie, élève de 5 e , grosses
lunettes sur le nez et baskets aux
pieds.
Depuis le Covid, les préadolescentes
sont en effet nombreuses à se filmer
sur les réseaux sociaux pour imiter
les grandes. En France, ces « beauty
addicts » comptent désormais
quelques milliers G¶DGHSWHV� Mais ce
Q¶HVW rien en comparaison des
19 millions G¶DERQQpV de North
West, la fille de la star américaine
Kim Kardashian, à qui O¶RQ impute
O¶pPHUJHQFH de cette tendance.
Avec ou sans le consentement des
parents (en mentant sur leur âge au
moment de leur inscription en
ligne), ces mini-influenceuses se
mettent en scène, délivrant leurs
précieux conseils G¶DFKDW� Les
mêmes marques reviennent en

boucle : Byoma, Bubble, Glow
5HFLSH« Autant de fabricants qui se
défendent de viser les enfants, mais
dont les emballages, installés en tête
de gondoles, ont des airs de paquets
de bonbons.
©�&¶HVW un tournant pour les
indus-triels. /¶LGpH� F¶HVW de nous
pousser à consommer toujours plus,
de plus en plus jeunes, déplore
Céline Couteau, maîtresse de
conférences en pharmacie et
cosmétologie à Nantes Univer-sité,
co-créatrice du site G¶LQIRUPDWLRQ
Regard sur les cosmétiques. On crée
sans cesse de nouveaux problèmesà
combattre avec une multitude de
produits. La Société française de
dermatologie est pourtant très
claire : O¶pSLGHUPH de O¶HQIDQW est
idéal. Il Q¶D besoin de rien, à part
G¶rWUH lavé. »
/¶HPSLUH de la perfection
Mais des réseaux sociaux MXVTX¶j la
cour de récré, les diktats ont la peau
dure. « Moi, je ne veux pas avoir de
rides ni de boutons », affirme
Emma, petite brune de 12 ans, à la
sortie G¶XQ PDJDVLQ��eORwVH� sa
copine, opine du chef : « Je mets
tous les jours du sérum, de la
ORWLRQ« dD me fait me sentir bien.
Je O¶DFKqWH avec mon argent de
poche ou M¶HQ demande pour mes
anniversaires. Tant que ça ne me fait
pas de réaction, ma mère est
G¶DFFRUG��ª
Mais derrière leurs flacons
inoffensifs qui rassurent les parents,
ces produits mettent en danger la
santé des enfants, dont le système
hormonal est en pleine construction
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et la barrière cutanée encore fragile.
« Appliquer de O¶DQWL�kJH aussi jeune
ne sert strictement à rien, insiste la
spécialiste Céline Couteau. Et,
au-delà des intolérances à court
terme (irritations, rougeurs,
eczémas), ces produits contiennent
des actifs comme le rétinol, le
resvératrol ou un certain nombre
G¶H[WUDLWV végétaux qui agissent
comme des perturbateurs
endocriniens. En y étant exposé trop
précocement, trop souvent, on peut
supposer TX¶XQH fois adulte on
pourra développer un certain nombre
de cancers. »
Depuis son cabinet parisien, Caline
Majdalani, psychologue clinicienne
et autrice de Traiter la
dysmorphophobie (éd. Dunod),
V¶LQTXLqWH tout autant pour la santé
mentale de ces jeunes filles.
Une pression psychologique
« Au culte de la minceur V¶DMRXWH
désormais la quête inatteignable
G¶XQH peau zéro défaut. Cette
injonction de beauté sur le corps des
femmes exerce une pression énorme.
Et plus jeune vous vous y exposez,
plus profonds seront les
problèmes. » La liste est longue :
« Complexes exacerbés,
dysmorphophobie (trouble
psychologique caractérisé par une
idée obsessive et permanente de
défaut corporel), anxiété, voire
GpSUHVVLRQ« Cette fixette sur
O¶DSSDUHQFH peut aller MXVTX¶j
obstruer le développement de
O¶LGHQWLWp��ª
Alors, comment sortir de cet
engrenage ? « La réglementation
européenne a beau être O¶XQH des
plus strictes au monde, il y a
clairement des trous dans la
raquette, pointe la cosmétologue
Céline Couteau. Et on peut attendre

longtemps avant que O¶eWDW V¶HQ
saisisse, parce que la logique qui
prévaut, F¶HVW celle de la surconsom-
mation. »
« Il en va de notre responsabilité
collective, pointe alors Caline
Majdalani. Les parents doivent
accompagner O¶HQIDQW� le convaincre
plutôt que de le contraindre. Ils
peuvent, par exemple, lui expliquer
les ficelles commerciales qui se
cachent derrière les images TX¶LO
voit. Mais ce phénomène est surtout
O¶RFFDVLRQ pour nous, adultes,
de repenser notre rapport à la beauté
et la vieillesse. Car les enfants ne
font TX¶LPLWHU leurs aînés. »

Né aux eWDWV�8QLV� le phénomène des
« Sephora kids » V¶LQVWDOOH en France.

Les spécialistes tirent la sonnette
G¶DODUPHTXDQW aux conséquences sur les

jeunes filles.
႑
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Injections, dépilation laser, peelings : qui peut pratiquer la
médecine esthétique ? Le grand flou et ses dangers
Un nouveau diplôme de médecine esthétique a ouvert en janvier 2025 en France afin de régulariser
sa pratique. Mais entre centres esthétiques non réglementés et fake injectors sur les réseaux
sociaux, le chemin est encore long.

Le premier diplôme inter-universitaire (DIU) de médecine esthétique depuis que la suppression du
précédent en 2013 vient de s'ouvrir en France pour harmoniser et valider la pratique de l'esthétique.
Mais entre centres non régulés et "fake injectors" des réseaux sociaux, le chantier de la
régularisation de la médecine esthétique est loin d'être terminé.

Après plus d'une décennie de flou juridique sur la pratique de la médecine esthétique, pour laquelle il
n'existait plus de formation reconnue, un nouveau diplôme inter-universitaire (DIU) a vu le jour en
janvier 2025. Une avancée importante alors que de plus en plus de patients tombent dans les filets
de praticiens mal formés, voire de non-médecins coupables d'exercice illégal de la médecine.

La demande de médecine esthétique augmente

Pendant qu'on épilait sa fille, une de mes patientes a été mise dans un fauteuil avec une coupe de
champagne. Quelqu'un lui a proposé une injection – alors qu'il n'y a pas lieu d'induire un problème et
un acte chez un patient qui n'en fait pas la demande – et elle a été injectée d'emblée, par un
médecin certes mais sans interrogatoire ! ", s'indigne la médecin dermatologue Martine Baspeyras,
présidente de la Société Française d'Esthétique en Dermatologie et dont 50% de l'activité est
consacrée à la médecine esthétique. Cette patiente dont elle narre l'anecdote se trouvait non pas
dans son cabinet, mais dans l'un des nombreux centres esthétiques dont les devantures fleurissent
en France.

Lire aussi La "dysmorphie Snapchat" : quand les patients veulent se faire opérer pour ressembler à
leurs selfies retouchés
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Peeling, laser dépilatoire, cryolipolyse ou encore injections de toxine botulique (Botox) ou d'acide
hyaluronique, ces centres répondent à une demande qui ne cesse de croître, alors que le marché de
la médecine esthétique concerne déjà une Française sur dix. " Le marché français a triplé en dix
ans, passant de 5 à 15 milliards d'euros ", appuie Tracy Cohen Sayag, directrice générale de la
Clinique des Champs-Elysées, dont les 20 centres français captent 20 à 25% des parts de marché
hexagonal. Dans les années 2000, l'apparition des réseaux sociaux et des produits et techniques de
médecine esthétique plus accessibles (injections, laser, etc) font enfler la demande. Depuis le
confinement de la crise Covid en 2020, les médecins notent également un "effet visioconférence" qui
oblige les gens à se voir sur leurs écrans et les rend plus sensibles à leur apparence. Face à cette
demande croissante, les acteurs se multiplient, mais la réglementation peine à suivre.

Un nouveau diplôme très attendu

Quand j'ai démarré en 1986 la France était pionnière, nous avions la première société savante de
médecine esthétique au monde ", se souvient la médecin généraliste spécialisée en médecine
esthétique Catherine de Goursac, membre du conseil scientifique et d'administration de l'Association
et de la Société Française de Médecine Esthétique (AFME et SFME). " Cela fait 40 ans, depuis les
années 1990, que nous demandons la reconnaissance de la médecine esthétique en France ."
Comme tous les autres acteurs du domaine et bien qu'elle regrette que cela ait tant tardé, elle se
réjouit de l'inauguration du nouveau diplôme interuniversitaire (DIU) de médecine esthétique. " C'est
80 heures de cours théoriques et 100 heures de cours pratique ", précise Catherine de Goursac.

La première promotion de 64 médecins a démarré les cours en janvier 2025 et sortira diplômée en
juin 2026. " La médecine esthétique connait un essor considérable depuis les années 2000 avec une
régulation insuffisante et trop de professionnels mal formés ", reconnait le Dr Jean-François
Delahaye, président du Conseil Régional de l'Ordre des Médecins (CNOM) de Bretagne et conseiller
national en charge du DIU. Co-développé par le CNOM et les sociétés savantes concernées, ce DIU
de médecine esthétique a vocation à remplacer un diplôme qui n'était plus reconnu par l'Ordre
depuis 2013 qui l'a jugé de qualité insuffisante ", explique Jean-François Delahaye.

En sus du nouveau DIU, une validation des acquis par l'expérience (VAE) reconnue par le CNOM
permettra bientôt aux médecins avec suffisamment de "bouteille" de faire certifier leur expertise. "
Pour en bénéficier, il faudra prouver que vous faites de la médecine esthétique presque toute la
journée, que vous vous formez en permanence ", précise Catherine de Goursac. Si le DIU comme la
VAE sont des avancées majeures pour la régularisation de la médecine esthétique, il faudra des
années avant que les milliers de médecins pratiquant l'esthétique en France puissent régulariser leur
situation.

En l'absence de source officielle, le nombre de ces praticiens peuvent être estimés entre 5.000 à
10.000 en se basant sur les ventes de matériel (seringues par exemple), dont seulement 5 à 10%
pratiqueraient l'esthétique de façon exclusive. Pour Catherine de Goursac, ces chiffres qui circulent
sont gonflés. " On table plutôt sur 2.500 médecins esthétiques dont 1.000 qui font de l'esthétique
quasi exclusivement

Les centres esthétiques pratiquent une médecine de qualité hétérogène

Historiquement, les dermatologues et chirurgiens plasticiens étaient les seuls à avoir la formation
nécessaire pour pratiquer la médecine esthétique sans spécialisation supplémentaire, ainsi que les
gynécologues, ORL, chirurgiens maxillofaciaux et les ophtalmologues dans leurs zones anatomiques
dédiées. S'y sont ensuite ajoutés les titulaires de ce premier diplôme, dont la fermeture a inauguré "
une période de flou " quant aux acteurs autorisés à exercer. Or, dans le domaine médical, c'est
principalement sur la santé des patients que ce flou pèse.
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Lire aussi Quand les médecins troquent le stéthoscope pour les seringues de botox

95% des centres qui font de l'épilation laser depuis cinq ans n'ont jamais eu de médecin présent ni
même en consultation ni en séance. C'est qualifié comme exercice illégal de la médecine mais rien
n'a été fait ", chiffre Tracy Cohen Sayag. Pourtant, comme toutes les pratiques de médecine
esthétique, l'épilation laser doit être précédée d'une première consultation avec un médecin, qui fera
un bilan avec la patiente de son historique, ses prises de médicaments, ses contre-indications
éventuelles, afin de lui proposer un programme sur mesure. Ce sera ensuite de sa responsabilité de
sélectionner les réglages adéquats sur les machines pour coller au mieux à la situation de sa
patiente. Les séances d'épilation laser en elles-mêmes peuvent depuis 2018 être déléguées à une
technicienne formée, mais toutes les autres pratiques de médecine esthétique doivent en revanche
être réalisées par le médecin lui-même ou en sa présence et sous sa supervision.

En l'absence de diplôme reconnu et d'écosystème médical officiel, les centres qui s'ouvrent peinent
à faire les choses correctement, même sans volonté de frauder, diagnostique Tracy Cohen Sayag.
Le CNOM n'ayant d'autorité que sur les médecins, ce serait au ministère de la Santé que reviendrait
la tâche de régulariser ces pratiques. Difficile cependant tant qu'il n'existait pas de directive et label
officiel tel que ce nouveau DIU permettant d'harmoniser et de reconnaître les pratiques de médecine
esthétique. Le résultat est une qualité de pratique hétérogène d'un centre à l'autre. " Même au sein
d'une même chaîne, il y en a qui sont bien et d'autres non, cela dépend des villes et de qui dirige le
centre ", déplore Martine Beysperas.

Un flou dangereux pour les patients

Lire aussi Sur les réseaux sociaux, l'inquiétant essor de fausses chirurgiennes esthétiques en
France

Ultime injustice, les médecins ont interdiction de promouvoir leur pratique de quelque façon que ce
soit, là où les centres esthétiques et les praticiens illégaux sans aucune qualification inondent
internet de publicité. " Il y a un marché à deux vitesses. Aujourd'hui, 90% des actes de médecine
esthétique sont captés par des non-médecins complètement illégaux ", alerte Tracy Cohen Sayag.
Ces "fake injectors" et même "fake chirurgiens" aux prix cassés pullulent sur les réseaux sociaux. "
Une patiente m'a dit que la dame qui lui fait les ongles s'est formée sur YouTube et propose de lui
faire des injections ", raconte Martine Beysperas.

Catherine de Goursac a aussi son lot d'histoires liées à ces praticiens illicites. "L'une de mes
patientes s'est fait injecter les fesses par un soi-disant médecin russe avec juste un compte
Instagram, de façon complètement illégale en France. Elle a fait une cellulite aiguë, c'est-à-dire une
infection majeure de la fesse ", raconte-t-elle, décrivant un énorme abcès rouge et douloureux " à un
point critique La 'médecin' lui a donné des antibiotiques avec un packaging en cyrillique à une station
de métro ! " s'indigne-t-elle.

Impossible de savoir ce que contenaient vraiment les produits utilisés, souvent commandés sur
internet hors de tout marquage CE et parfois périmés. " Nous utilisons des seringues avec marquage
CE stériles faites en usine, eux parfois ils prennent dans des bidons ! C'est l'horreur ", s'épouvante
Catherine de Goursac. Hors du cabinet médical, le suivi des éventuelles complications est
impossible, et les petits effets indésirables peuvent se transformer en infections ou en nécroses et
justifier un séjour à l'hôpital. " C'est affreux de voir des gens parfois jeunes abimés à vie, et tant que
les gens ne portent pas plainte, on ne peut rien faire ", déplore Martine Beysperas.

Les effets indésirables ne sont pas la seule incursion de la médecine esthétique dans le territoire de
la classique "médecine pathologique". " Je serais ravie qu'on m'explique à partir de quand une acné
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passe d'un problème médical à un problème esthétique ", pointe-t-elle. Pour les praticiens illégaux, il
ne s'agit plus de patients mais de clients, là où les médecins repèrent la contre-indication ou la
pathologie pour proposer le parcours le plus adapté au patient… Quitte à dissuader. "Cela m'arrive
régulièrement de refuser. J'ai une patiente qui voulait que je la réinjecte après deux ans, nous avons
finalement convenu de nous revoir dans six mois à un an", relate Martine Beysperas. " On est
d'abord médecins. L'une de mes patientes venait pour atténuer des tâches brunes, j'en ai enlevé une
qui ne me plaisait pas au lieu de lui sauter dessus avec un laser. C'était un mélanome !
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Injections, dépilation laser, peelings : qui peut pratiquer la
médecine esthétique ? Le grand flou et ses dangers
Le premier diplôme inter-universitaire (DIU) de médecine esthétique depuis que la suppression du
précédent en 2013 vient de s'ouvrir en France pour harmoniser et valider la pratique de l'esthétique.
Mais entre centres non régulés et "fake injectors" des réseaux sociaux, le chantier de la
régularisation de la médecine esthétique est loin d'être terminé.

Le premier diplôme inter-universitaire (DIU) de médecine esthétique depuis que la suppression du
précédent en 2013 vient de s'ouvrir en France pour harmoniser et valider la pratique de l'esthétique.
Mais entre centres non régulés et "fake injectors" des réseaux sociaux, le chantier de la
régularisation de la médecine esthétique est loin d'être terminé.

Après plus d'une décennie de flou juridique sur la pratique de la médecine esthétique, pour laquelle il
n'existait plus de formation reconnue, un nouveau diplôme inter-universitaire (DIU) a vu le jour en
janvier 2025. Une avancée importante alors que de plus en plus de patients tombent dans les filets
de praticiens mal formés, voire de non-médecins coupables d'exercice illégal de la médecine.

La demande de médecine esthétique augmente

Pendant qu'on épilait sa fille, une de mes patientes a été mise dans un fauteuil avec une coupe de
champagne. Quelqu'un lui a proposé une injection – alors qu'il n'y a pas lieu d'induire un problème et
un acte chez un patient qui n'en fait pas la demande – et elle a été injectée d'emblée, par un
médecin certes mais sans interrogatoire ! ", s'indigne la médecin dermatologue Martine Baspeyras,
présidente de la Société Française d'Esthétique en Dermatologie et dont 50% de l'activité est
consacrée à la médecine esthétique. Cette patiente dont elle narre l'anecdote se trouvait non pas
dans son cabinet, mais dans l'un des nombreux centres esthétiques dont les devantures fleurissent
en France.

PUBLICITÉ
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Lire aussi La "dysmorphie Snapchat" : quand les patients veulent se faire opérer pour ressembler à
leurs selfies retouchés

Peeling, laser dépilatoire, cryolipolyse ou encore injections de toxine botulique (Botox) ou d'acide
hyaluronique, ces centres répondent à une demande qui ne cesse de croître, alors que le marché de
la médecine esthétique concerne déjà une Française sur dix. " Le marché français a triplé en dix
ans, passant de 5 à 15 milliards d'euros ", appuie Tracy Cohen Sayag, directrice générale de la
Clinique des Champs-Elysées, dont les 20 centres français captent 20 à 25% des parts de marché
hexagonal. Dans les années 2000, l'apparition des réseaux sociaux et des produits et techniques de
médecine esthétique plus accessibles (injections, laser, etc) font enfler la demande. Depuis le
confinement de la crise Covid en 2020, les médecins notent égal[...]
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Routine excessive, soins à tout-va, ados accros... La «
dermorexie », quand la peau vire à l’obsession
L’énumération est si rapide qu’on peine à suivre. Elena reprend, en ouvrant chaque doigt : « Je mets
une lotion pour resserrer les pores, un sérum à l’acide hyaluronique, une crème contour des yeux,
une autre pour m’hydrater, une crème solaire… » Elle n’a que 15 ans et chaque matin, avant le
maquillage, l’ado, retire ses grandes lunettes pour superposer cinq couches sur son visage. Elle
masse, tartine, étale chaque produit, acheté avec son argent de poche chez Sephora. Pourvu que
sa peau soit lisse, espère-t-elle, pareille à la mine insolente des influenceuses beauté sur TikTok.

Les réseaux sociaux, véritable télé-achat à toute heure, mitraillent des vidéos de crèmes protéinées,
sérums tendance, brumes multicolores que les jeunes courent acheter comme des bonbons. «
Drunk Elephant », « Byoma », exfoliants « The Ordinary » : dans les cours d’école, on ne jure que
par ces marques.

En 2024, le marché des soins a progressé de 9 % en pharmacie

Depuis quelques années, la routine « skin care » - soins du visage - est devenue leur quotidien à
l’heure du petit déjeuner. Choix des cosmétiques, ordre d’application, méthode du « layering »,
couche après couche… Petits et grands s’inspirent des célébrités en ligne pour mettre au point leur
rituel beauté. « Certaines influenceuses américaines vont jusqu’à appliquer vingt produits matin et
soir ! » s’étonne Elena en jean taille basse.

Dans sa classe de seconde à Maisons-Alfort (Val-de-Marne), toutes les filles ont une routine « skin
care ». « Le maximum, c’est dix produits sur le visage ! » Cette génération partage le même
fantasme d’une « glass skin », une peau de verre à la manière des Coréennes au teint laiteux, qui
ont lancé la mode des soins en dix étapes : la K-beauty. Le hashtag regroupe 1,5 million de vidéos
sur Tiktok.

Des enseignes inspirées de Séoul ouvrent partout en France. « En 2024, le marché des soins de la
peau a progressé de + 9 % en pharmacie, et + 3 % si l’on prend en compte les parfumeries et
grandes surfaces, éclaire Marion Lion, experte beauté prestige pour la société d’études Circana. Les
ventes de lotions toniques ? + 24 % (soit 4,6 millions d’euros). Les sérums ? + 13 %. Les brumes
visages ? + 5 %.

« Ils n’ont aucune imperfection, ils viennent de naître ! »

Même Nicolas, l’ami d’Elena à la petite moustache, suit une routine en cinq étapes depuis ses 14
ans. Il confie : « J’ai peur d’avoir un bouton et que les autres me jugent. » Elena, aussi, est prise
dans cette folie hygiéniste : « Dès que je rentre du lycée, je me lave le visage sinon j’ai l’impression
que ma peau est sale… »

De plus en plus de jeunes développent une obsession cutanée jusqu’à la névrose. Ce nouveau
trouble a même un nom : la dermorexie, popularisée par la journaliste américaine Jessica DeFino,
spécialisée dans l’industrie de la beauté.

Dans le forum des Halles, à Paris, une vendeuse de Sephora écrase sa cigarette, exaspérée : «
Quand des gamins de 11 ans me demandent un sérum, je leur dis : Ce n’est pas de votre âge ! Ils
n’ont aucune imperfection, évidemment ils viennent de naître ! »
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Là encore, l’idée jaillit des réseaux sociaux. Des fillettes font la publicité de cosmétique, leurs
parents derrière la caméra. Anna, 6 ans et 1,7 million de followers, s’étale une crème bébé : «
Comme ça, j’aurais pas de rides », s’amuse-t-elle.

Lena, 9 ans, vante une eau micellaire sur TikTok à ses 36 000 abonnés. « Elle a une routine du soir
depuis ses 7 ans, raconte sa maman Laurie, 33 ans. Elle se nettoie la peau, puis elle applique une
crème hydratante qui camoufle les rougeurs. Elle en a de petites, comme moi, c’est héréditaire. Ce
ne sont que des produits adaptés ! »

« Un gel démaquillant et une crème suffisent »

Un enfant qui joue à la femme ? Laurie balaye les critiques : « Prendre soin de sa peau, c’est de son
âge ! C’est comme se brosser les dents. Il faut leur apprendre ce geste quotidien dès qu’ils sont
petits, d’autant que leur collagène n’est pas très bien développé. »

« Au contraire, ils en ont plein pot ! s’offusque la docteure Martine Baspeyras, qui rappelle que chez
les jeunes « un gel démaquillant et une crème, en cas de peau sèche, suffisent le soir. » Dans son
cabinet bordelais, la présidente de la société française d’esthétique en dermatologie recueille des
confidences déconcertantes.

« Depuis un an, tout le monde nous parle de sa routine, constate la médecin. Il y a quelques jours,
un garçon m’a dit qu’il utilisait un anticerne à 16 ans. Certains observent leur peau plusieurs fois par
jour dans le miroir, d’autres n’osent plus la toucher. Je vois des patients qui se démaquillent en
quatre lavages ou pratiquent le double nettoyage ! C’est presque devenu un toc. »

« Le visage strié à force de gommages excessifs »

La société française d’esthétique en dermatologie appelle à la prudence : « Vous n’avez pas besoin
d’autant de produits ! Pour beaucoup, on manque d’études ! » met-elle en garde. Erwan Poivet,
conseiller scientifique à la fédération des entreprises de la beauté (Febea) abonde : « Je déconseille
de mixer les soins, il faut suivre les routines établies par les fabricants, pas créer la sienne. »

La docteure Baspeyras voit des allergies, des figures qui grattent, des rougeurs. « Des patients
arrivent le visage strié à force de gommages excessifs. Ils me disent : J’en ai fabriqué moi-même
avec du sable ! » Les bras lui en tombent.

Devant le forum des Halles (Ier), des lycéennes, sac à main de femme et visage d’enfant, aimeraient
bien se débarrasser de leurs petites rougeurs. On a beau regarder, il n’y a rien sur leur peau de
velours. Mae, créole et fard à paupières violet, redoute l’apparition d’un bouton. « Tiens tu en as un
sur le front, lui a fait remarquer son petit copain, il y a quelques jours.

« J’ai passé la soirée à chercher sur Internet comme m’en débarrasser », raconte la lycéenne,
ancienne acnéique qui utilise six produits matin et soir. « Sans skin care, je ne sortirai plus de chez
moi ! » Victoire en est consciente : « On a des comportements excessifs. C’est le problème de notre
génération, on en veut toujours plus. »

« La même peur de vieillir que nos mères… »

La recherche d’une belle peau n’est pas nouvelle. « Ce rêve est commun à plein de cultures,
explique l’anthropologue Elisabeth Azoulay. Dès - 3 000 avant Jésus-Christ naît la préférence pour
un teint pâle, caractéristique des élites contrairement aux paysans au visage mat. Jusqu’au XXe
siècle, une peau sans cicatrice voulait aussi dire que l’on était exempt de maladie. »
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Aujourd’hui, on l’espère aseptisée, filtrée, quasi surnaturelle. On guette le bouton, on anticipe un pli.
Quitte à provoquer l’effet inverse. « En 5e, j’ai voulu tester un exfoliant, commence Emma, 19 ans.
Résultat, j’ai fini à l’hôpital, je perdais ma peau. » Ses copines éclatent de rire. La « skin care », c’est
fini pour elle.

Victoria, 20 ans, deux sérums et deux crèmes par jour, s’accroche malgré des résultats en demi-
teinte. Au moins… ma peau est douce. J’essaye… » « Dans l’attente que ça marche », la vanne
Emma. Margot hoche la tête désabusée. À 19 ans, elle met l’antirides de sa maman. « C’est triste,
lâche-t-elle. On a beau être jeune, on a la même peur de vieillir que nos mères… »
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QuandlapeauvireàO¶REVHVVLRQ
folie «skincare» | LesadeptessontdeplusenplusjeunesàV¶DSSOLTXHUmoléculesetprincipesactifs
surlevisagedansO¶HVSRLUG¶DYRLUunteintcristallin.Prudence,cessoinssontinutiles,voirenocifs.

ElsaMari
/¶pQXPpUDWLRQestsirapi-
deTX¶RQpeineàsuivre.Elena
reprend,enouvrantchaque
doigt: «Jemetsunelotion
pourresserrerlespores,un
sérumà O¶DFLGHhyaluronique,
unecrèmecontourdesyeux,
uneautrepourP¶K\GUDWHU�
unecrèmeVRODLUH«»ElleQ¶D
que15 anset,chaquematin
avantlemaquillage,O¶DGRreti-
re sesgrandeslunettespour
superposercinqcouchessur
sonvisage.Ellemasse,tartine,
étalechaqueproduit,acheté
avecsonargentde poche
chezSephora.

Danssaclassede2deàMai-
sons-Alfort (Val-de-Marne),
touteslesfillesontuneroutine
« skin care» (« soindela
peau»).«Lemaximum,F¶HVW
dixproduitssurlevisage! »
Cettegénérationpartagele
mêmefantasmeG¶XQH« glass
skin»,une«peaudeverre»à
la manièredesCoréennesau
teint laiteux,quiont lancéla
modedessoinsendixétapes:
la K-Beauty.Le hashtag
regroupe1,5milliondevidéos
surTikTok.«En2024,lemar-
ché dessoinsdelapeauapro-
gressé de9 %enpharmacie,
et3%siO¶RQ prendencompte
lesparfumeriesetlesgrandes
surfaces»,éclaireMarion
Lion,expertebeautéprestige
pourlasociétéG¶pWXGHVCirca-
na. Lesventesdelotionstoni-
ques ?+24%(soit4,6millions
G¶HXURV��Lessérums?+ 13%.

Lesbrumesvisage?+5%.

Lesgarçonsaussi
MêmeNicolas,O¶DPLG¶(OHQDà
lapetitemoustache,suitune
routineencinqétapesdepuis
ses14ans.Il confie:« -¶DLpeur
G¶DYRLUunboutonetqueles
autresmejugent.» Elenaest
aussiprisedanscettefolie
hygiéniste:«Dèsquejerentre
dulycée,jemelavelevisage,
sinonM¶DL O¶LPSUHVVLRQquema
peauestVDOH«» Deplusen
plusde jeunesdéveloppent
uneobsessioncutanéeallant
MXVTX¶jla névrose.Cenou-
veau troubleamêmeunnom:
la dermorexie,popularisée
parla journalisteaméricaine
JessicaDeFino,spécialisée
dansO¶LQGXVWULHdelabeauté.

Au ForumdesHalles,à
Paris,unevendeusede
Sephoraécrasesacigarette,
exaspérée: « Quanddes
gaminsde11ansmedeman-
dent unsérum,je leurdis: Ce
Q¶HVWpasdevotreâge! Ils
Q¶RQWaucuneimperfection;
évidemment,ilsviennentde
naître!»Làencore,O¶LGpHjaillit
desréseauxsociaux.Des
fillettesfont la publicitéde
cosmétiques,leursparents
derrièrela caméra.Anna,
6 anset 1,7million defol-
lowers, V¶pWDOHunecrème
bébé:«Commeça,M¶DXUDLpas
derides», V¶DPXVH�W�HOOH�
Lena,9ans,vanteuneeau
micellairesurTikTok àses
quelque36 000abonnés.

« Elleauneroutinedusoir
depuisses7ans,racontesa
mère,Laurie,33ans.Elle se
nettoielapeau,puisapplique
unecrèmehydratantequi
camouflelesrougeurs.Elleen
adepetites,commemoi,F¶HVW
héréditaire.Ce nesontque
desproduitsadaptés!»
UnmanqueG¶pWXGHV
pourbeaucoupdeproduits
Unenfantqui joueàla fem-
me ?Lauriebalayelescriti-
ques :«&¶HVWcommesebros-
ser lesdents.Il fautleur
apprendrecegestequotidien
dèsTX¶LOVsontpetits,G¶DXWDQW
queleurcollagèneQ¶HVWpas
trèsbiendéveloppé.» « Au
contraire,ils en ont plein
pot! »,V¶RIIXVTXHladocteure
MartineBaspeyras.Dansson
cabinet,la présidentedela
SociétéfrançaiseG¶HVWKpWLTXH
endermatologierecueilledes
confidencesdéconcertantes.
«Depuisun an,toutlemonde
nousparledesaroutine,cons-
tate la médecin.Certains
observentleurpeauplusieurs
foisparjourdanslemiroir,
G¶DXWUHVQ¶RVHQWplusla tou-
cher. Jevoisdespatientsquise
démaquillentenquatrelava-
ges oupratiquentledouble
nettoyage! &¶HVWpresque
devenuuntoc.»

La Sociétéfrançaise
G¶HVWKpWLTXHendermatologie
appelleà laprudence: « Vous
Q¶DYH]pasbesoinG¶DXWDQWde
produits! Pourbeaucoup,on

manqueG¶pWXGHV! »,met-elle
engarde.LadocteureBas-
peyras voitdesallergies,des
figuresquigrattent,desrou-
geurs. «Despatientsarrivent
le visagestriéà forcede
gommagesexcessifs.Ils me
disent: -¶HQai fabriquémoi-
même avecdusable! »Les
braslui entombent.

DevantleForumdesHal-
les, deslycéennes,sacà
maindefemmeetvisage
G¶HQIDQW�aimeraientbiense
débarrasserde leurspetites
rougeurs.Victoria,20ans,
deuxsérumsetdeuxcrèmes
parjour,V¶DFFURFKHmalgré
desrésultatsendemi-teinte.
« Au moins,mapeauest
douce.-¶HVVD\H«» Margot
hochela tête,désabusée.
¬ 19ans,ellemetO¶DQWLULGHV
desamaman.«&¶HVWtriste,
lâche-t-elle.Onabeauêtre
jeune,onalamêmepeurde
vieillir quenosPqUHV«»apatientsDes arrivent
levisagestriéàforce
degommages
excessifs
MartineBaspeyras,
présidentedelaSociétéfrançaise
G¶HVWKpWLTXHendermatologie
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Certainspoussentleurroutine
« skincare» trèsloin,
développantunepréoccupation
cutanéeallantMXVTX¶j
la névrose.(Illustration.)
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05:11:38 Les jeunes accros à la routine Skins car c'est à lire dans Le Parisien Aujourd'hui en France, quand la peau vire à
l'obsession, ils ont quinze ans, quatorze ans, onze ans, parfois même huit ans, même si vous allez voir. Et ils s'appliquent des
crèmes, plusieurs crèmes plusieurs fois par jour pour avoir une peau de verre à la manière des coréennes au teint laiteux. C'est la
nouvelle mode. Et ça vient bien sûr des bien sûr des réseaux sociaux. 05:12:01 Exactement. Elena, par exemple, a quinze ans
chaque matin, explique le journal. Elle s'applique cinq couches sur le visage. Elle masse, tartine, étale chaque produit acheté avec
son argent de poche. Chez Sephora, les garçons aussi s'y mettent. L'ami d'Héléna, il s'appelle Nicolas. Il suit aussi une routine en
cinq étapes depuis qu'elle a quatorze ans. Dès que je rentre du lycée, je me lave le visage. Sinon, j'ai l'impression que ma peau est
sale, explique ses ados. Ce nouveau trouble a même un nom la Dermo Ricci, précise nos confrères. Alors on le disait, tout ça vient
des réseaux sociaux. Il y a Anna, par exemple. Elle a six ans, 1,7 millions de followers. Elle s'étale devant la caméra, une crème de
bébé. Comme ça, je n'aurais pas de rides, s'enthousiasmait elle. Elle a six ans. Lena, neuf ans, vend une eau micellaire sur Tic-Tac.
Elle a 36000 abonnés. Elle a une routine du soir depuis ses sept ans, explique sa maman. Elle se nettoie la peau et applique une
crème hydratante pour ne pas avoir de rougeurs. Sauf que les spécialistes commencent à s'inquiéter d'abord parce que beaucoup
de ces produits ne sont pas adaptés aux enfants. 05:13:04 Et puis, trop soigner sa peau n'est pas bon. Des patients arrivent, le
visage strié à force de gommage excessif, remarque la présidente de la Société française d'esthétique en dermatologie. Quand la
peau vire à l'obsession, c'est un dossier. A lire ce matin dans Le Parisien Aujourd'hui en France. 05:13:20

L'obsession des jeunes pour les routines de soins
de la peau
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Unedespréoccupationsmajeures
despeauxsensibles?Trouver

lesoinanti-âgeidéal,celuiquine
bousculerapasdavantageun

équilibrecutanédéjàSUpFDLUH«

HuiledeNuitChrono-Réparatrice
Excellage,Esthederm;HuileVisageSkin
Booster,Mimétique;/¶+XLOHHarmonie,
Neuraé;LeNectarIntégralConcentré

HauteRéparationetRevitalisation,Dior;
LeConcentréAnti-AgeUniversel,

SuperSerum[10],Nuxe.
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LA 0$Ì75,6(
du temps

Sujettesàunvieillissementprématuré,lespeauxsensibles
supportentmalcertainsactifsmajeursduskincare.Quelquesroutines,

gestesettipsdepropouratténuersesridesavecdélicatesse.

MiseenbeautéDiorparCarole
Lasnier,avecDiorCapture

CrèmeJour,DiorForeverHydra
Nude0.5NetRougeDior
Balm000Diornatural.
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Redécouvrirle champ
despossibles,unenouvelle

routineskincare,pourconcilier
sensibilitédelapeauet

jeunessepWHUQHOOH«

SoinApaisantPeauxSensibles,
Sisley;AquaSourceHydraBarrierCream,

Biotherm;CrèmeHydratante
RepulpanteHyalu-Filler,Filorga;

CrèmeRéparationRevitalisante,
EclatSublime,Darphin.

VaseNuageCéramiquePetit,Vitra.
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Pourles60 %defemmesquidécriventleurpeaucommeétantsensible
(chiffreofficieldelaSociétéfrançaisededermatologie),O¶DSSURFKHde
la quarantaineintègreunenouvelleproblématique:quelsoinanti-àge
adoptersansbousculerdavantageunéquilibrecutanédéjàprécaire?
Difficile depensereneffetTX¶XQsérumsurdoséenrétinolouTX¶XQ
peelingcostaud,qui fonttantdemiraclessurles(chanceuses)peaux
normales,risquentici G¶DJLUsanslaisserdestigmates...

RèACTIONSENCHAINE
Variationsdetempérature,pollution,UV,émotions... Lequotidien
de lapeausensibleQ¶HVWpasseulementrythmépardestiraillements,
rougeurs,échauffementset autresinconfortsenréponseàcesagres-
sions. Lesirritations àrépétitionV¶DFFRPSDJQHQWG¶XQ autrephéno-
mène, plussournoisetbienpluscomplexe: levieillissementpréma-
turé. Lafauteàunprocessusinflammatoirechronique,assezfaible
maisconstant.Lesystèmeimmunitaireestsurle qui-vive,lesréactions
V¶HQFKDuQHQW�« Suractivées,lesfibresnerveusescutanéeslibèrentdes
moléculespro-inflammatoiresquiviennentsefixersurleskératino-
cytes. Cesdernières,en recevantdesmessagesd'alerte,libèrentà
leurtourunedeuxièmevaguedemoléculespro-inflammatoiresqui,
elles,ensefixantsurlesfibroblastes,lesengagentàproduiredes
enzymesdélétèresdontO¶REMHFWLIestde dégradercollagèneetélas-
tine », expliquePaulinePoussin,directricedela communication
scientifiquechezSisley.Lamatricedermiquesetrouvedésorganisée
etlaqualitéstructurelledelapeauestaltérée.&¶HVWceTX¶RQappelle
lephénomènedeO
LQIODPP¶DJLQJ�SansoublierTX¶XQHpeausensible
voitsabarrièrecutanéenettementplusvulnérable: «Laperteinsen-
sible eneauestdoncplusimportante,lapeausedéshydraterapide-
ment »,noteFabriceFauvergues,DirecteurMédicalchezBioderma.
Etonsaitbienquela déshydratationestaussiunecausedevieillis-
sement prématuré...Alors,onfaitquoi?

ROULERPRUDEMMENT
«CorrigerlesridessurunepeausensibleV¶DYqUHétreunvéritable
défì: elletolèrepeudeproduits»,confirmeVirginieFera,directrice
innovationet communicationscientifiquechezPierreRicaud.Il faut
éviterle peeling,pourtantultra-efficacepourboosterle glow et

stimulerlaproductiondecollagène.Mais« O¶DFLGHglycolique,quand
onaunepeausensible,F¶HVWnon», assèneFabriceFauvergues.Et
quiddu rétinol,donton sait TX¶LO estO¶XQH desmoléculesles plus
efficacesenmatièreG¶DQWL�jJH�maisaussiO¶XQHdesplusoffensives?
« Si la peausesentsurmenacée,elledémultipliesesréponses»,
prévientPaulinePoussin.Encasdesurdosage,lesystèmeimmuni-
taire estactivédémesurément.

Cependant,commeil existedifférentsdegrésdesensibilitécuta-
née, il estdifficile G¶H[FOXUH frontalementle rétinol,notamment
quandsondosageestrelativementfaible(0,1 à 0,2%) ouquand
O¶HQFDSVXODWLRQdufameuxactifpermetunelibérationprogressive
etdoncmoinssoudaine.Onsemontretrèsvigilante: « ontestele
rétinol,en O¶LQWURGXLVDQWtrèsprogressivement.'¶DERUGunefois
parsemaine,pourvoir. Seul,ou on enmetdeuxgouttesdanssa
crème»,conseilleFabriceFauvergueschezBioderma.LeDr Cha-
hinez Filali,quiaécritMySkincareCode(auxéditionsLe courrier
dulivre),proposela méthode« sandwich» : glisserle soinàrisque
entredeuxcouchesG¶XQHcrèmehydratanteouapaisante.« Si la
peaule tolèreET queF¶HVWnécessaire,onaugmentelafréquence
oulaconcentration»,poursuit-elle.Si onobservedefortesrougeurs,
despicotements,la peauquipèleouunesensationdeEU�OXUH�stop!

Danscecas,on tentelesesters(dérivés)derétinol,plusdouxmais
auxeffetsmoinsrapides,oulesalternativesvégétales(bakuchiol,
alfalfa..),superbientoléréesparlespeauxsensiblesetdontquelques
étudescommencentàmontreruneréelleefficacitécontrelesrides
etlestaches.Quantà lavitaminec,ellesemanieelleaussiavec
prudence: « Danssaversionpure(= acideL-Ascorbique)ellene
fonctionnebienquesi sonpHestmaintenuautourde3,5.Cequi
estpotentiellementirritantpourunepeausensible», prévientle
DrFilali. Mieuxvautdoncopterpourdesconcentrationsnedépas-
sant pas10 %, seulementdeuxoutroisfoispar semaine(etpas
deuxjoursdesuite),etjamaisplusG¶XQHfoisparjour.Pouraug-
menter les chancesdeV¶DSSURSULHUcesactifs,O¶DSSURFKHG¶XQ
«coaching» nocturneestunebonneidée:unecrèmedenuit dont
laformulerépare,améliorele confortetrégénèrelescellulespeut
ainsirenforcerla barrièrecutanéeetpréparerla peauàmieux
recevoirune« vraie» routinele lendemain...~
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Shopping:LeLift Sérum,Chanel,150¼
� chanel.com;SkinBoos-
ter HuileVisage,Mimétique,50¼�mimetique.cometLeBonMarché;
DermabsoluCrèmeJourRedensifiant,Avène,55¼

�Biolumin-CHeat
AgingProtector,Dermalogica,95¼� chezSephora;HydraAloe Vera
VitamineC, SO%LR¶HWLF�11,90¼


� CrèmedeJour5%VitamineC
SPF50,3DXOD¶VChoice,54¼� chezSephora;HuiledeNuitChrono-
Réparatrice, InstitutEsthederm,109¼� esthederm.ffr; Sublimactive
BaumedeNuitRéconfortant,EauThermaleJonzac,33,90¼

�� Miné-
ral 89CrèmeHydratanteRécupérationNuit, Vichy,25,50¼



CHOISIRDESITINERAIRESBIS
Osonsle dire: il Q¶\apasquelesAHA oulerétinolsurlaroutedu
«well-aging» ! «Lavitamineeestunexcellentanti-àge,ettrèsbien
toléré»,insisteFabriceFauvergues,chezBioderma.Eneffet,au-delà
desonbénéficeréhydratant(elleévitelaperteeneau),sespouvoirs
antioxydantsserévèlentsuperintéressantscontrele vieillissement
cutané.Autreoptionà privilégierlesyeuxfermés: lescéramides,
géniauxpourcomblerlesbrèchesentredescellulescutanéesdésor-
ganisées et contrecarrerlaprédispositionauxcarenceslipidiques,
typiquedespeauxsensibles.«Enmaintenantunebarrièreenexcellent
état,ils limitent la perteinsensibleeneauetpréviennentles ridules
dedéshydratation.Lapeauparaìtpluslisse,plusrebondie»assure
leDr Filali. ChezDior,onadémontréle ròledela composantelipi-
dique dansla protectioncontreO¶LQIODPPDWLRQ�Danssonnouveau
sérumpépite,uncomplexebreveté(le Rosapeptide)favoriseainsi
unereconnexionglobaleentrelescouchesdelapeau: laproduction
descéramidesestboostéeau niveaudelabarrièrecutanée,O¶K\GUD�
tation dansO¶pSLGHUPHestaméliorée,etla structuredudermeregagne
enacidehyaluronique.A laclef, souplesseetrebondassurés.Autre
actifà envisager,celuiquetouteslespeauxV¶DUUDFKHQW�età toutàge:
la Niacinamide! Connueaussisousle nomdevitamineB3, elle
multiplielespointsforts: ellefavorisela productionnaturelledes
céramides,réduit O¶DSSDULWLRQdestaches,stimulela synthèsede
collagène,améliorelafermeté,et,cherryonthecake..réduitrougeurs
etirritations.« Lechoixparfaitpourlespeauxsensibles! A condition
decheckerle restedelaformule: pasG¶DOFRROnideparfum», précise
le DrFilali. Enfin,impossibledepassersoussilencele ròle de la
protectionsolaire�V¶LO yadusoleil!) :nonseulementlesUVaggravent
la sensibilitécutanée,maisils sontresponsablesdela majoritédes
signesduvieillissementprématuré.OnnesortdoncpassansSPF,
etonO¶DSSOLTXHdèsTX¶LO fait beauet queO¶RQ metlenezdehors.
Shopping: RituelSérénitéAnti-àgeIn & Out,Amaé,98¼� labora-
toireamaeparis.fr; AquasourceHydraBarrierCream,Biotherm,47¼

�

CeramideOilFaceDrops,BarbaraSturm,140¼�chezOhMyCream;
Harmonie/¶+XLOH�Neuraé,140¼�neurae.com,;EclatSublimeCrème
RéparationRevitalisante,Darphin,100¼� darphin.fr;DiorPrestige
LeNectarIntégral,Dior, 700¼
�dior.com;UltimuneSérumActivateur
Energisant,Shiseido,140¼
��NCEFRevitalizeMask,Filorga,12,20¼
O¶XQLWp

�Néo-SérumConcentréRevitalisant,Payot,89¼

� Super
Sérum[10], Nuxe,�����¼

�MélaB3Sérumanti-taches,LaRoche-
Posay, 44,,80¼



(R)OUVRIRLE CHAMPDESPOSSIBLES
&¶HVWO¶LGpHgénialedeSisley,dontl'approcheV¶DYqUHtotalement
nouvelle: « Notrevolontéestderehausserle seuildetolérancedes
peauxsensiblesafin TX¶HOOHVpuissentréintégrerdescosmétiques
TX¶HOOHVneV¶DXWRULVHQWpas», expliquePaulinePoussin,directrice
dela communicationscientifique.Cesoin inédithautetolérance
prometdoncdemodérerlacascaderéactionnelleenlimitantO¶K\SHU�
réactivité desfbresnerveusescutanées,et dediminuerO¶LQIODP�
mation épidermique.Résultatsprobants: aprèsunmoisG¶XWLOLVDWLRQ
matinetsoir(avecuneroutineminimaliste: nettoyageetF¶HVWtout),
la peausensibleretrouvedesréactionsnormalesfaceauxagressions
(froid,pollution,émotions..). «&¶HVWle momentdecommencerà
réintroduireG¶DXWUHVproduits,encontinuantà appliquerle Soin
Apaisantenpremièreétape,avantunsérumouunecrème»,pré-
cise PaulinePoussin.Lespeauxsensiblespeupatientes,maisqui
Q¶DXUDLHQWpasG¶DXWUHoptionqueG¶pWHLQGUHle feu auquotidien
surtoutcellesatteintesderosacée±ontdésormaisàleurdisposition
dessoinsapaisantsquioffrentenparallèleunedeuxièmepromesse:
lisserles rides.u cœurdecesformulesvalidéespardesderma-
tologues, on trouveG¶XQHpartunpoolG¶RSWLRQVréconfortantes:
complexeinnovantneuro-apaisantetanti-rougeurs(chezBioderma),
vitamineB12anti-stress(PierreRicaud),ingrédientsbrevetésqui
V¶DWWDTXHQWà la problématiquevasculaire(chezUriage),ouencore
actifsvégétaux« maison»,commeO¶DYRLQHRhealbachezA-Derma.
'¶DXWUHpart, la promessedelissagedesridesestassuréeparla
présenceconjointede la niacinamideoudubakuchiol,ouparun
effetrepulp,via O¶DFLGHhyaluroniqueoudespolysaccharides.Des
deux-en-untrèsintéressants.
Shopping: LeSoinApaisantpourPeauxSensibles,Sisley,170¼
�
sisley-paris.com;CrèmeAnti-ridesMultiSensibilités,DrPierreRicaud,
51,90¼� ricaud.com;Bi-SérumCréalineA. +,Bioderma,33,90¼

�
EpithelialeUltraRepairsérummulti-réparateur,A-Derma,33,90¼

�
RoselianeSérumLissantCorrecteur"Anti-rougeurs,Uriage,25¼
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Dessoinsprodiges,àadopter
lesyeuxfermés!

SérumConcentréIntensifAnti-Taches
Anti-RécidiveMela B3,LaRoche-Posay; Crème

HydratanteRécupérationNuit, Minéral89,
Vichy;Le Lift Sérum,Chanel; SérumActivateur

Energisant,Ultimune,Shiseido.

VasesBuée,moyenmodèleIndigoBlueet

grandmodèleGreen,LigneRoset.
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SoinsLesjeunes
accrosàlaroutine
«skincare»

Notreépoque·P.13

Quand la peau vire à O¶REVHVVLRQ
FOLIE«SKINCARE»
Lesadeptes sont de plus en plus jeunes à V¶DSSOLTXHU molécules et principes actifs
sur le visage dans O¶HVSRLU G¶DYRLU un teint cristallin. Prudence, ces soins sont inutiles, voire nocifs.

ElsaMari

/¶e180e5$7,21estsirapi-
deTX¶RQpeineàsuivre.Elena
reprend, en ouvrant chaque
doigt : « Jemets une lotion
pour resserrer les pores,un
sérum à O¶DFLGHhyaluronique,
unecrèmecontour desyeux,
une autre pour P¶K\GUDWHU�
une crème VRODLUH«» ElleQ¶D
que 15ans et, chaque matin
avantlemaquillage,O¶DGRreti-
re sesgrandeslunettes pour
superposercinq couchessur
sonvisage.Ellemasse,tartine,
étalechaqueproduit, acheté
avec son argent de poche
chezSephora.

Danssaclassede2de àMai-
sons-Alfort (Val-de-Marne),
touteslesfillesontuneroutine
« skin care » (« soin de la
peau»).« Lemaximum, F¶HVW

dix produits sur le visage! »
Cette génération partage le
mêmefantasmeG¶XQH« glass
skin »,une« peaudeverre» à
la manièredesCoréennesau
teint laiteux, qui ont lancé la
modedessoinsendix étapes:
la K-Beauty. Le hashtag
regroupe1,5million devidéos
surTikTok.«En2024,lemar-
chédessoinsdelapeauapro-
gresséde 9 %en pharmacie,
et3%si O¶RQprendencompte
lesparfumerieset lesgrandes
surfaces », éclaire Marion
Lion,expertebeautéprestige
pour lasociétéG¶pWXGHVCirca-
na.Lesventesdelotionstoni-
ques?+24%(soit4,6millions
G¶HXURV��Lessérums? +13%.
Lesbrumesvisage?+5%.

Lesgarçonsaussi
MêmeNicolas,O¶DPLG¶(OHQDà
la petite moustache,suit une
routine encinq étapesdepuis
ses14ans.Il confie:« -¶DLpeur
G¶DYRLU un bouton et que les
autresme jugent.» Elenaest
aussi prise dans cette folie
hygiéniste:«Dèsquejerentre
du lycée,je me lavele visage,
sinon M¶DLO¶LPSUHVVLRQquema
peau est VDOH«» De plus en
plus de jeunes développent
une obsessioncutanéeallant
MXVTX¶j la névrose. Ce nou-
veautroubleamêmeunnom:
la dermorexie, popularisée
par la journaliste américaine
JessicaDeFino, spécialisée
dansO¶LQGXVWULHdelabeauté.

Au Forum des Halles, à

ISTOCK
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Paris, une vendeuse de
Sephoraécrasesacigarette,
exaspérée : « Quand des
gaminsde11ansme deman-
dentun sérum,je leur dis :Ce
Q¶HVW pas de votre âge ! Ils
Q¶RQW aucune imperfection ;
évidemment, ils viennent de
naître!»Làencore,O¶LGpHjaillit
des réseaux sociaux. Des
fillettes font la publicité de
cosmétiques, leurs parents
derrière la caméra. Anna,
6 ans et 1,7million de fol-
lowers, V¶pWDOH une crème
bébé:« Commeça,M¶DXUDLpas
de rides », V¶DPXVH�W�HOOH�
Lena, 9 ans, vante une eau
micellaire sur TikTok à ses
quelque 36 000 abonnés.
« Elle a une routine du soir
depuis ses7 ans,raconte sa
mère, Laurie, 33 ans.Elle se
nettoie la peau,puis applique
une crème hydratante qui
camouflelesrougeurs.Elleen
adepetites,commemoi,F¶HVW
héréditaire. Ce ne sont que
desproduitsadaptés!»

UnmanqueG¶pWXGHV
pourbeaucoupdeproduits

Un enfant qui joue à la fem-
me ? Laurie balayeles criti-
ques:«&¶HVWcommesebros-
ser les dents. Il faut leur
apprendrecegestequotidien
dèsTX¶LOVsontpetits,G¶DXWDQW
que leur collagène Q¶HVW pas
très bien développé. » « Au
contraire, ils en ont plein
pot ! »,V¶RIIXVTXHla docteure
Martine Baspeyras.Dansson
cabinet, la présidente de la
SociétéfrançaiseG¶HVWKpWLTXH
endermatologierecueilledes
confidencesdéconcertantes.
« Depuisun an,tout lemonde
nousparledesaroutine,cons-
tate la médecin. Certains
observentleur peauplusieurs
fois par jour dans le miroir,
G¶DXWUHV Q¶RVHQW plus la tou-
cher.Jevoisdespatientsquise
démaquillenten quatrelava-
gesou pratiquent le double
nettoyage ! &¶HVW presque
devenuuntoc.»

La Société f r an çai se
G¶HVWKpWLTXHendermatologie
appelleàlaprudence:« Vous
Q¶DYH]pasbesoinG¶DXWDQWde
produits ! Pourbeaucoup,on
manqueG¶pWXGHV!»,met-elle

en garde. La docteure Bas-
peyrasvoit desallergies,des
figures qui grattent,desrou-
geurs.« Despatientsarrivent
le visage strié à force de
gommagesexcessifs.Ils me
disent :-¶HQai fabriqué moi-
même avec du sable ! » Les
braslui entombent.

Devant le Forum desHal-
les, des lycéennes, sac à
main de femme et visage
G¶HQIDQW�aimeraient bien se
débarrasser de leurs petites
rougeurs. Victoria, 20 ans,
deuxsérumsetdeuxcrèmes
par jour, V¶DFFURFKH malgré
desrésultatsen demi-teinte.
« Au moins, ma peau est
douce. -¶HVVD\H«» Margot
hoche la tête, désabusée.
¬ 19ans,elle met O¶DQWLULGHV
de samaman. « &¶HVW triste,
lâche-t-elle. On a beau être
jeune,on a la même peur de
vieillir quenosPqUHV«»

aDespatients arrivent
le visage strié à force
de gommages
excessifs
Martine Baspeyras,
présidente de laSociété française
G¶HVWKpWLTXHen dermatologie
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Certainspoussentleurroutine
«skincare»trèsloin,
développantunepréoccupation
cutanéeallantMXVTX¶j
lanévrose.(Illustration.)
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On a testé 10 sérums antirides : voici le meilleur
Liftant, lissant, revitalisant… Les promesses des sérums sont loin d’être tenues. Et le plus efficace
n’est pas le plus cher. Notre comparatif.

Appliqués après lavage et avant une crème hydratante, les sérums sont venus enrichir le rituel
beauté ou routine skincare. Leur définition est assez floue puisque le terme sérum n’est pas défini au
plan cosmétique.

Il l’est au plan médical : c’est la partie liquide du sang obtenue après coagulation. Mais si,
historiquement, un sérum (de cheval) a bien été utilisé comme produit de beauté après-guerre, les
sérums d’aujourd’hui n’ont plus rien d’animal. Ce sont, pour la plupart, des lotions, à savoir des
cosmétiques en phase aqueuse (des émulsions huile dans eau), présentés comme des concentrés
d’actifs de toutes sortes : antipollution, antiâge, régénérant, repulpant…

Des produits aux coûts très élevés 

Par le biais des réseaux sociaux, ils suscitent l’engouement des jeunes. « J’ai reçu récemment un
grand adolescent avec sa mère, relate la Dr Martine Baspeyras, dermatologue et présidente de la
Société française d’esthétique en dermatologie (SFED). Il m’a expliqué utiliser un sérum à base de
vitamine C et niacinamide [une forme de vitamine B3, NDLR]. Sa mère n’en met pas. Cela vient de
lui. J’étais étonnée de voir cette patientèle-là, des garçons de 15-17 ans, autant concernée ! »

Leur coût, pourtant, est élevé : la plupart dépassent 30 € les 30 ml. Une publicité de The Ordinary y
a d’ailleurs fait référence cet hiver. Son sérum à base de facteur de croissance s’affichait XXL à côté
de l’accroche : « Un “sérum miracle” n’a rien d’un miracle si personne ne peut se l’offrir. » Mais sans
doute leur coût contribue-t-il à faire croire au miracle et donner une impression d’efficacité. Dans les
tests que nous avons effectués sur dix sérums antirides (Sérum concentré repulpant Hyaluron
activ B3 d’Avène, sérum liftant fermeté de Caudalie, Time-filler Intensive de Filorga, sérum antirides
à la vitamine C de Kiehl’s, sérum antirides Rétinol B3 de La Roche-Posay, sérum tenseur de Liérac,
sérum ciblage anti-âge de Sephora, ampoule lift de SVR, sérum Rides et ridules de Typology,
Liftactiv de Vichy), la plupart restent en tout cas bien décevants au regard de leurs promesses.

À LIRE AUSSI >>> Sérum anti-âge, purifiant, illuminateur… : miracle ou mirage ?

 

L’effet lissant n’est pas au rendez-vous
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Sur des critères objectifs de diminution du nombre et de la profondeur des rides de la patte d’oie, il
n’y a pas grand-chose à en attendre – pas plus que pour n’importe quel autre produit antirides déjà
testé. Même l’effet lissant n’est pas au rendez-vous. Les sérums Typology et Vichy sont les seuls à
s’en sortir honorablement sur ces deux critères. Et ce, malgré les effets annoncés sur l’emballage :
effet resurfaçant dès sept jours et peau neuve au bout d’un mois pour le sérum SVR ; effet tenseur
dès quinze jours (Avène), baisse des ridules dès deux semaines (Kiehl’s). Une apparence des rides
diminuée de 13 % à 28 jours pour le sérum Sephora…

En revanche, l’impression d’efficacité recueillie sur questionnaire contraste de manière assez
saisissante avec les résultats de laboratoire – comme souvent pour ce type d’essais. Même si la
performance antirides n’est pas manifeste, les panélistes restent satisfaits et ce, dès le seizième jour
pour Typology. Les marques indiquent d’ailleurs souvent davantage de pourcentages de satisfaction
sur l’autoquestionnaire que dans le cas des résultats de laboratoire, avec un recul plus long.

Air fryers, antirides, marques les plus fiables… : découvrez notre nouveau numéro

Lave-linge, lave-vaisselle, réfrigérateurs, fours, aspirateurs, robots culinaires, machines à café…
Quelles marques tombent le moins en panne ? Lesquelles proposent une réparation simple et bon
marché ? La grande enquête de 60 Millions vous révèle, à travers une quarantaine de produits,
quelles sont celles qui tirent leur épingle du jeu et les autres. 

À lire également dans ce numéro :

Les meilleurs air fryers : 12 produits testés

10 sérums antirides au banc d’essai

Des nanoparticules partout dans nos assiettes ?

Tri des déchets : les solutions à vos casse-tête

Découvrez tous les résultats de nos tests et nos enquêtes dans le numéro d’avril 2025 de 60 Millions
de consommateurs (acheter • lire).

Des performances qui ne convainquent pas 

Précisions au sujet du sérum Sephora, actuellement en rupture de stock : la composition affichée sur
le site internet diffère de celle présente sur le produit testé (pas de bakuchiol, seuls quatre
ingrédients en commun). Les résultats des tests affichés sur le produit comme sur le site sont
identiques. Les tests ont-ils été refaits ou seule la liste d’ingrédients mise à jour ? Et laquelle est la
plus récente ? La marque ne nous a pas répondu… 

À défaut de combler les rides, les sérums comblent d’autres attentes. Les panélistes jugent ces
sérums faciles à appliquer et agréables à utiliser en termes de texture, parfum, etc. Ils leur laissent
l’impression d’une peau mieux hydratée, plus ferme, plus éclatante, avec moins d’imperfections.

En revanche, les performances antirides restent mal notées, y compris par questionnaire, ce qui se
traduit dans la note du rapport qualité/prix, lorsque le prix du sérum leur est révélé en fin de test.

Les plus décevants sont à ce titre les produits Vichy et Filorga tandis qu’en trio de tête sortent les
marques Kiehl’s, Avène et Typology. Ces résultats n’ont pas surpris le Dr Baspeyras : « Un effet sur
les rides, surtout les rides d’expression, est un peu fort à revendiquer sur ce type de produit. Mais il
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peut y avoir un effet “meilleure mine”, repulpant, de peau plus saine, plus éclatante… Les personnes
sont aussi souvent déçues des produits antitaches qui éclaircissent mais sans retirer les taches. »

À LIRE AUSSI >>> Chez l’esthéticienne, ces techniques interdites

 

L’acide hyaluronique l’ingrédient « miracle »

Côté formulation, tous les sérums, à l’exception du Kiehl’s, ont comme premier ingrédient l’eau, dont
Avène, La Roche-Posay et Vichy font un actif à part entière en y accolant leur nom (eau thermale
d’Avène ou de La Roche-Posay, eau volcanique de Vichy).

Ensuite, parmi les actifs stars mis en avant sur l’emballage, on trouve d’abord l’acide hyaluronique. Il
est présent dans les produits Avène, Caudalie, Filorga, Kiehl’s, La Roche – Posay et Lierac sous
différentes formes, parfois combinées : hydrolysé ou non, ou sous forme de sel, l’hyaluronate de
sodium. Leur poids moléculaire diffère, ce qui influence leur capacité à pénétrer dans l’épiderme.

À en croire les fabricants, l’acide hyaluronique posséderait toutes les vertus : hydratant, repulpant,
raffermissant, lissant, antioxydant… Il redonnerait aussi de l’éclat et n’a aucun effet toxique connu ni
pour la santé humaine ni pour l’environnement. Dans le cas de Caudalie, il est associé à un
collagène vegan et au resvératrol, un antioxydant.

À LIRE AUSSI >>> PFAS, allergènes… Dans les cosmétiques, trop d’ingrédients problématiques

Les inconvénients du rétinol

Suivent ensuite les vitamines. Dans ce banc d’essai, c’est d’abord la vitamine B3 ou niacinamide
que l’on retrouve, comme antirides et antitaches, dans les sérums Avène, Filorga, La Roche-Posay,
SVR et Vichy, suivie de la vitamine A (rétinol, acétate de rétinyle ou palmitate de rétinyle) dans les
sérums Filorga, La Roche-Posay, SVR et Typology.

Le rétinol est utilisé sensiblement pour les mêmes propriétés que la niacinamide mais avec plusieurs
inconvénients : il est toxique pour la reproduction, peut être irritant ou desséchant et surtout, il rend
la peau plus sensible aux UV. Il ne doit donc être appliqué que le soir. La Roche-Posay ajoute
« Appliquer un SPF>15 le matin. Ne pas s’exposer volontairement au soleil. Ne pas superposer avec
un autre produit au rétinol ».

Pour limiter les risques, la réglementation européenne a prévu d’abaisser sa concentration maximale
à 0,3 % dans les produits pour le visage. Cette limite est déjà respectée pour les produits SVR et
Typology mais ne sera obligatoire qu’à partir du 1er novembre pour les nouveaux produits et du
1er mai 2027 pour les produits déjà sur le marché. Attention, le rétinol ne doit pas être confondu
avec le rétinal ou rétinaldéhyde, plus récent sur le marché et présenté comme à la fois plus puissant
et plus doux : sa teneur n’est pas réglementée parce que… l’évaluation de sa sécurité n’a pas
encore été effectuée.

À LIRE AUSSI >>> Plus de la moitié des crèmes hydratantes contiennent des ingrédients
controversés

Des ingrédients qui font le grand écart 

On trouve aussi la vitamine C (acide ascorbique) et son dérivé la vitamine Cg (ascorbyl glucoside),
mais peu dans cette sélection (Vichy, Filorga), tout comme le bakuchiol, qui n’est présent que dans
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le sérum Sephora. Cette nouvelle molécule « prorétinol » est souvent présentée comme l’alternative
végétale et naturelle au rétinol, mieux tolérée. Impossible, cependant, de relier l’efficacité des
sérums de notre panel à la présence d’un actif ou d’une combinaison particulière d’actifs.

Chacun d’entre eux est présent dans un « jus » différent où d’autres ingrédients peuvent jouer un
rôle de booster, faciliter leur pénétration, assurer leur stabilité ou leur bonne tolérance,
etc. L’évaluation pour la santé et l’environnement qui figure dans le tableau sous forme de
Cosméto’Score tient compte de tous les ingrédients en présence. Ici, leur nombre fait le grand écart,
des cinq et huit ingrédients de Typology et Avène à Filorga qui n’utilise pas moins de 86 ingrédients !
– dont au moins 80 présents à moins de 0,2 %.

« Filorga a été le premier à mettre beaucoup de composants autour de l’acide hyaluronique dans un
soin anti-âge, le NCTF 135 HA », commente le Dr Baspeyras. Depuis, il décline sa recette dans ses
sérums. Mais si Filorga en fait un argument marketing (« plus de 50 ingrédients »), accumuler les
composants n’est pas gage d’efficacité et encore moins de sécurité – son Cosméto’Score d’ailleurs
s’en ressent. En revanche, ça fait grimper le prix : à 240 € les 100 ml, ce sérum est le plus cher du
panel. En fin de commercialisation, il paraît remplacé par une nouvelle formule (Time Filler
Intensive 5XP) dans laquelle subsistent plus de 80 ingrédients.

À LIRE AUSSI >>> Pourquoi le marketing des cosmétiques est-il souvent hors-sol ?

Un marketing axé sur la naturalité 

Pour les autres sérums, le Cosméto’Score rend compte de compositions assez sûres – à condition
de respecter les précautions d’usage indiquées. Ceux de SVR, Caudalie et La Roche-Posay sont
pénalisés par un cumul de substances sensibilisantes ou irritantes. « Nous ne rencontrons pas de
cas d’irritation ou photosensibilisation liées à l’usage de ces sérums, confirme le Dr Baspeyras. Les
patients sont généralement respectueux des conseils d’utilisation. Ces solutions toutes préparées
sont beaucoup plus sûres que les recettes faites maison dont la stabilité des actifs n’est pas toujours
assurée. »

Si l’accent reste souvent mis sur la technicité, à coups de technologies brevetées (Complexe
StructureLift pour Lierac, NovoRetin pour SVR), la présentation marketing de ces produits insiste sur
la naturalité (99 % d’ingrédients naturels pour Lierac et Typology, 98 % pour Caudalie, 96 % pour
Sephora…). Sans doute une attente de la clientèle, mais qui ne doit pas être interprétée comme un
gage de sécurité et d’innocuité.

Des allégations complexes à respecter

Les allégations « sans » sont, elles, moins nombreuses. Il faut dire qu’elles sont complexes à
respecter. Caudalie tombe d’ailleurs dans le piège avec son « 0 % parabènes, phénoxyéthanol,
huiles minérales, PEG, silicones, ingrédients d’origine animale ». Car si « sans huiles minérales,
silicones et ingrédients d’origine animale » est autorisé car considéré comme une information utile
pour les vegans ou les protecteurs de l’environnement, ce n’est pas le cas du « sans parabènes » et
« sans phénoxyéthanol » car ce serait dénigrer des ingrédients autorisés.

Si Caudalie se dit aussi « contre les tests sur les animaux », il n’est pas utile de le préciser puisque
c’est, de toute façon, interdit. Bref : tous les arguments ne sont pas bons mais les sérums tirent en
tout cas assez bien leur épingle du jeu.

Reste à savoir pour combien de temps. Le cabinet Euromonitor [leader mondial de l’analyse de
données, NDLR] a, en effet, montré mi-janvier que la tendance du layering, consistant à superposer
des produits (tonique, sérum, crème hydratante…) perdait de son aura dans les contrées d’où elle
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est venue : le Japon et la Corée du Sud. Elle nécessite du temps. Et de l’argent. Pour un résultat pas
nécessairement plus avantageux qu’une simple crème tout-en-un.

Deux scores pour l’impact environnemental et social

Des produits du panel arborent un score reflétant l’impact environnemental et social, allant de A à
E.  Les sérums Avène (Pierre Fabre), Kiehl’s et Vichy (L’Oréal) affichent un score B et celui de La
Roche-Posay (L’Oréal) un score D. Ne tombez pas (comme nous) dans le panneau : ce ne sont pas
les mêmes ! Ils sont donc… incomparables.

 

Dans le cas du groupe Pierre Fabre (mais aussi Yves Rocher, Léa Nature etc.), c’est le Green
Impact Index. Il repose sur 52 critères. Le volet environnemental (80 % du score) rend compte de la
naturalité de la formulation, sa biodégradabilité, son écotoxicité, mais aussi de critères concernant
l’emballage, la fabrication, le transport… tandis que le volet social rend compte de l’engagement de
l’entreprise, du bien-être animal et de la fabrication des matières premières et du produit fini.

Dans le cas du groupe L’Oréal (mais aussi Henkel, Unilever, Beiersdorf, etc.), il tient compte de
14 facteurs d’impacts planétaires, tels que les émissions de gaz à effet de serre, le stress hydrique,
l’acidification des océans, l’impact sur la biodiversité, mesurés à chaque étape du cycle de vie d’un
produit ou l’engagement des fournisseurs à respecter les principes fondamentaux de l’ONU en
matière de conditions de travail
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