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Catherine Deneuve (82 ans) dévoile la creme qu'elle utilise
depuis toujours pour avoir une belle peau

Catherine Deneuve partage le secret de sa peau éclatante a 82 ans. Depuis son enfance, un geste
simple mais essentiel rythme sa routine beauté. Catherine Deneuve, icone

intemporelle du cinéma francais, a toujours veillé a son apparence,
bien avant que le maquillage ne fasse partie de son quotidien. Dans un entretien
accordé a Into the Gloss ,

I'actrice confie : "L'image a toujours été une chose a laquelle

j'ai toujours prété attention. Méme avant de devenir actrice, jeune
fille avec des sceurs et un pére qui prenait toujours des photos,
nous étions attentives a notre apparence physique ; le maquillage
est venu plus tard".

Le produit dont elle ne se passe

jamais ? La créme solaire "Nous avons grandi

a la campagne et avons toujours fait tres attention au soleil. Ma
mere nous disait que ce n'était pas trés bon pour la peau, alors je

protégeais beaucoup mon visage. Je suis trés contente aussi, car

Onclu Si \Vi3) Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/
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apres tant d'années, ma peau est toujours en bon état" ,
explique-t-elle.

Catherine Deneuve : un secret

beauté transmis par sa mére

Sa meére, Renée Simonot, est

décédée en 2021 a 109 ans. Tout au long de sa vie, elle a pris soin
de sa peau. "Elle était aussi actrice, mais sur scéne. Je suis

sOre que cette formation I'a aidée a apprendre a prendre soin de sa
peau ", ajoute Catherine Deneuve , qui a toujours suivi ses précieux
conseils.

Les dermatologues rappellent

chaque année l'importance d'appliquer une protection solaire , méme en hiver, pour prévenir le
vieillissement cutané et réduire le risque de cancer de la peau. La
Société Francaise de Dermatologie alerte : "L'exces

d'exposition aux UVA et UVB est la principale cause de survenue de
cancers cutanés. Il apparait donc capital de se protéger des exces
solaires durant toute la vie pour limiter ces risques”.

La

routine beauté de Catherine Deneuve

Coté routine quotidienne,

Catherine Deneuve a ses habitudes bien ancrées. Chaque matin, elle
commence par un jus de citron "Ce n'est pas

vraiment nettoyant, mais je trouve que c'est tres bon pour la peau

et le blanc des yeux." Ensuite, elle se démaquille avec le

Lait Démaquillant Clarins et hydrate sa peau avec Clarins ou

Onclu Si \Vi3) Tous droits de reproduction réservés. https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/
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Darphin.

Le soir, elle applique également une creme,

mais pas systématiquement. " La personne qui prend soin de ma
peau dit que le collagéne du visage doit se stimuler tout seul, et
non étre remplacé par une creme", précise-t-elle. Quelques

soirs par semaine, elle se fait plaisir avec le Nectar aux 8 Fleurs
de Darphin : " C'est vraiment délicieux".

Vous aimerez aussi
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6 novembre, Paris (ministére de la Santé)

Le numérique au service de la santé
sexuelle des jeunes - Conseil national
du sida et des hépatites virales
cns.sante.fr

7-10 novembre, La Nouvelle-Orléans
Congreés de 'American Heart
Association

professional.heart.org/en/meetings/
scientific-sessions

10-12 novembre, Paris

Congrés de la Société francaise
de chirurgie orthopédique

et traumatologique
sofcot-congres.fr

24-26 novembre, Paris La Défense

Journées annuelles de la Société
francaise de gériatrie et gérontologie

sfgg-events.org/jasfgg

26-28 novembre, Lyon

25° congreés national de la Société
francaise d'étude et de traitement
deladouleur

congres-sfetd.fr/la-sfetd

2-6 décembre, Paris

Journées dermatologiques de Paris
lesjdp.ir -

3-5 décembre, Paris La Défense

Congreés Pari(s) Santé femmes
paris-sante-femmes.fr

6-9 décembre, Orlando

Congrés de ’American Society
of Haematology
hematology.org/meetings/annual-meeting

10-12 décembre, Lyon
Journées francophones de nutrition
lesjfn.fr

14-16 décembre, Paris

Congreés francais de rhumatologie
congres.Jarhumatologie.fr

En pratique
Agenda

22 novembre, Paris (Palais des congreés)

Urologie : une matinale dédiée aux généralistes
Congreés francais d'urologie
cfu-congres.com T

SAMED) 22 o
Pt ) RNOVEMBRE 20 (

our la deuxiéme année consécutive, 'Associa-
tion francaise d'urologie (AFU) proposedansle | = o

cadre de son congrés annuel une demi-journée de { / <

formation (en présentiel ou enreplay) dédiée auxgé- | ( =y

néralistes. De la conduite a tenir face a un PSA élevé ;‘ O =
=

alaplace des bandelettes dansla prise en chargede |
I'incontinence urinaire et du prolapsus, cette mati- |
nale sera l'occasion de faire le point sur des sujets | ©
d'actualité, au-dela des controverses. Aumenu éga- |

lement, des sujets de pratique courante commeles | ,K /
infections urinaires, les infections sexuellement | "‘1 §
transmissibles, les liens entre urologie et sexualite | #FU— bl ]
ou encore l'interprétation de I'échographie. — ~od

« Alors que les généralistes sont les principaux corres-

pondants de notre activité clinique quotidienne, il nous semblait important de les
inclure au sein de notre congres » souligne le Pr Alexandre de la Taille, président
del'AFU. Cest chose faite | Programmeée le 22 novembre de 9 heures a 12 heures,
« cette session permettra de renforcer les compétences pratiques des participants
mais aussi d'améliorer la coordination entre généralistes et urologues » espere la
société savante.

Entrée gratuite, soumise & inscription préalable

27-28 novembre 2025, Caen

« Tous concernés: le tabac est I'affaire de tous
les professionnels de santé!»

Congreés de la Société francophone de tabacologie (SFT)

csft2025.fr
Alice Deschenau, présidente de la SFT

L a prise en charge du tabagisme ne peut pas appartenir gu'aux tabacologues.
« C'est une addiction qui concerne beaucoup de Frangais, adultes et mineurs,

et qui gréve leur santé mentale et physique de bien des maniéres. Ces patients vont
rencontrer des professionnels de santé tout au long de leur vie. Il ne faut pas attendre
qu'ils soient malades de leur tabac, et qu'ils rencontrent un tabacologue, pour prendre
en charge leur tabagisme. Que le patient consulte pour un diabéte, une hypertension
artérielle ou une dépression, il faut lui proposer de le prendre en charge, en lui indi-
quant que cela va améliorer son état de santé. Avec la devise “Tous concernés!", cest
un véritable changement de paradigme que nous voulons mettre en place.

En session pléniére, nous reviendrons sur les "lieux de santé sans tabac”: aujourd’hui,
cela est souvent percu comme une contrainte par les professionnels. Mais toute hos-
pitalisation devrait étre I'occasion de vivre une expérience de sevrage, bien accompa-
gnée. Nous avons la chance de disposer de traitements efficaces ; il faut les proposer
& tous les patients, sans pression sur l'arrét mais avec un discours de soin. La majorité
des patients acceptent. Alors il revient a chacun d'entre nous de se lancer ; arrétons
de penser que le sevrage nest qu'une question de motivation et prenons en charge
nos patients!»
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Les infections cutanées bactériennes

Principales infections cutanées
bactériennes suppuratives

Priscille CARVALHO
Praticienne hospitaliére

Les infections cutanées bactériennes suppuratives peuvent se présenter sous différentes
formes cliniques, telles que le furoncle, I'anthrax, la furonculose, I'abceés cutané, le pana-

ris et le phlegmon. Ces infections sont fréiquemment rencontrées en pratique courante. ——

© 2025 Eisevier Masson SAS.

Mots clés - abeés ; anthrax ; furoncle ; furonculose ; panaris ; phlegmon ; Staphylococcus aureus

Major suppurative bacterial skin infections. Suppurative bacterial skin infections can present
in various clinical forms, such as boils, carbuncles, furunculosis, skin abscesses, whitlow,
and phlegmon. These infections are frequently encountered in routine practice.

2025 E'savier Mass?

>

Keywords - abscess; anthrax; boil; furunculosis; phlegmon; Staphylococcus aureus; whitlow

ratives constituent un motif fréguent de consul-

tation en médecine générale, en dermatologie
et aux urgences. Parmi elles, les furoncles, I'anthrax,
la furonculose, les abceés cutaneés et les panaris repré-
sentent des entités cliniques distinctes mais physio-
pathologiquement apparentées, car généralement dues
a Staphylococcus aureus (SA), y compris les souches
productrices de leucocidine de Panton-Valentine
(SA LPV +), reconnues pour leur pouvoir nécrosant et
leur tendance a la récidive.
Ces infections, souvent localisées et bénignes, peuvent
néanmoins évoluer vers des formes graves ou réci-
divantes, notamment en cas de terrain sous-jacent
fragile (diabéte, immunodépression), de mauvaise prise
en charge initiale ou de retard diagnostique.
Des recommandations frangaises ont été rédigées
en 2019 par la Haute Autorité de santé en coliaboration
avec la Société de pathologie infectieuse de langue
frangaise (Spilf) et la Société frangaise de dermatologie.
Elles rappellent que le traitement repose sur une stra-
tégie adaptée a la sévérité de I'infection, combinant
mesures locales, incision-drainage et antibiothérapie
ciblée uniquement lorsque cela est justifié [1].

l es infections cutanées bactériennes suppu-

Le furoncle

Le furoncle est une infection bactérienne profonde du
follicule pilosébaceé évoluant en cing a dix jours vers
la nécrose folliculaire avec I'élimination du follicule
pileux (bourbillon). L’agent causal principal est SA,
parfois producteur de la LPV. Cette toxine cytoly-
tique induit une nécrose du follicule avec extension
dans le derme profond, formant un petit abcés centré

par une nécrose folliculaire. La colonisation initiale est
souvent liée a un microtraumatisme local, & la mace-
ration ou au rasage, favorisant I'invasion bactérienne.
Le facteur de risque principal est un contact avec une
personne infectée par SA LPV+ (contact intrafamilial,
sport de contact ou d'équipe, milieu scolaire, etc.) [1,2].

Présentation clinique

Le furoncle se manifeste par une Iésion papulonodulaire
trés inflammatoire centrée par une pustule, évoluant
rapidement vers une suppuration localisée (figure 1).
Il prédomine sur les zones pileuses soumises a lamace-
ration ou aux frottements comme la nuque, les fesses,
les cuisses et les aisselles. L'évolution est habituel-
lement spontanément favorable, avec une guérison
compléte en dix a quinze jours, parfois au prix d'une
cicatrice.

+ Des formes compliquées existent :

¢ conglomérat de furoncles (anthrax) ;

* multiplication des lésions ;

* apparition d'une dermohypodermite périlésionnelle ;

Figure 1. Furoncle.

et vénérologie, CHU

de Rouen (Charles-Nicolle),
1 rue de Germont,

76000 Rouen, France

Adresse e-mail :
priscille.carvalho@chu-rouen.fr
(P. Carvalho).
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* abcédation secondaire ;

* présence de signes systémiques (fiévre).

+ Les situations a risque de complications sont :

* ageinférieuralan;

* immunodépression ;

« comorbidités (diabéte, obésité, etc.) ;

* |ocalisation rendant le drainage difficile (face, main,
siége périorificiel) ou pouvant se compliquer d’'une
thrombophlébite (face) ;

« absence de réponse au traitement initial.

Diagnostics différentiels

Les diagnostics différentiels incluent le kyste épider-
mique surinfecté, I'acné nodulo-kystique, la myiase
cutaneée (dans un contexte tropical) et I'hematome
enkysté. La distinction repose sur I'évolution, la loca-
lisation, la présence d'un orifice fistulisant et les
antécédents.

Chez un sujetimmunocompétent, aucun examen n'est
requis. En revanche, un prélévement bactériologique
peut étre justifie en cas de furonculose récidivante ou
de suspicion de SA résistant a la méticilline (SARM).
Une enquéte de portage nasal de SA peut étre entreprise
si une décolonisation est envisagée ou dans un cadre
épidéemique [1].

Prise en charge

Dans |la majorité des cas, le furoncle guérit sponta-

nément. La prise en charge varie selon la gravité et

le contexte.

+ En cas de furoncle isolé vu en pratique de ville,

la prise en charge consiste uniquement en des soins

locaux et il est préconisé de ne pas réaliser de préle-

vement bactériologique.

Les soins locaux consistenten :

* une hygiéne rigoureuse ;

* |'éviction de la manipulation des Iésions (limite
le risque de complications) ;

¢ des soins de toilette quotidiens (lavage a |'eau et
au savon) ;

¢ une incision de I'extrémité pour évacuer le bourbillon
(furoncle volumineux) ;

* |a protection de la lésion avec un pansement sec :

» pas d'antibiothérapie (locale ou générale).

+ En cas de furoncle compliqué (lésions multiples,

contexte particulier [retour de voyagel, terrain a risque

de complications [immunodépressicn], échec des

soins), il est recommandé d'effectuer un prélévement

bactériologique du pus avant de débuter une antibio-

thérapie. Danstous les cas, il 'y a pas d'intérét a recher-

cher laLPV en routine.

La Spilf préconisait en 2019 de prescrire de la clinda-

mycine (1,8 g/jour en trois prises et jusqu'a 2,4 g/jour si

poids > 100 kg) ou de la pristinamycine (1 g trois fois/jour

pendant cing jours) [3]. Ces recommandations ont été
confirmées en 2025 dans les mises a jour de 'Infectious
Diseases Society of America et de la Spilf qui main-
tiennent toutefois la place centrale du drainage et décon-
seillent les antibiotiques pour les furoncles simples [4].
L'antibiothérapie locale n'est pas préconisée ;
les mesures d'hygiéne rigoureuses restent indispen-
sables (changement de linge, toilette a I'eau et au savon
tous les jours) ; chez I'enfant, un avis spécialisé est
nécessaire (pédiatre hospitalier) car les formes compli-
quées abcédées sont plus fréquentes.

+ En cas de suspicion de SARM communautaire,
I'association triméthoprime et sulfaméthoxazole
(TMP/SMX) ou la doxycycline sont utilisées. L'usage
du linézolide est réservé aux formes compliquées ou
hospitaliéres [5].

La furonculose
La furonculose correspond a la formation répétée de
furoncles pendant plusieurs mois, voire années. lin'y a
pas de définition précise concernant le nombre de pous-
sées ni la durée minimale d’évolution.
+ Le facteur de risque principal est le portage du SA
ou le contact avec une personne infectée par SA LPV+,
en particulier dans |'entourage. Les autres facteurs
de risque sont |'obésité, le diabéte, une hygiéne cuta-
née insuffisante, un déficit immunitaire ou une carence
martiale. Toutefois, les personnes concernées peuvent
étre de jeunes patients sans facteurs de risque iden-
tifiables. La furonculose est habituellement liée a cer-
taines souches de SA LPV+.

+ Ces infections répétées peuvent laisser des cica-

trices inesthétiques et ont souvent un retentissement

psychologique car les poussées sont douloureuses.

Ainsi, les principales complications sont les cicatrices

inesthétiques (dystrophiques), les douleurs locales et

le retentissement psychologique. Devant cette forme
particuliere, un prélevement bactérioclogique sur
un furoncle avant traitement est nécessaire.

+ Un dépistage du portage de SA au niveau du nez,

de la gorge, de I'anus et du périnée est réalisé, mais

seulement aprés I'échec d'une premiére décolonisation
des gites bactériens.

+ La prise en charge est difficile et il n'est pas rare

de voir les |ésions récidiver malgre un traitement bien

conduit. Ce dernier n'est pas trés bien codifié car il existe
peu de données dans la littérature.

+ Le traitement en cas de poussée consiste en:

« une antibiothérapie orale antistaphylococcique pen-
dant sept jours (clindamycine 1,8 g par jour en trois
prises et jusqu’a 2,4 g par jour si le poids est supérieur
4100 kg ou pristinamycine 1 g trois fois par jour pen-
dant sept jours), ainsi que des mesures d'hygiéne et
de protection des Iésions par pansement ;

P.9
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Encadré 1. Protocole de décolonisation [1]

* Application nasale de pommade de mupirocine
deux fois par jour pendant sept jours.

* Utilisation une fois par jour pendant sept jours
d'une solution moussante de chlorhexidine (savon
et shampoing).

* Mesures d’hygiéne corporelle, port de vétements
propres, changement fréquent de linge de toilette.

* Mesures d’hygiéne de I'environnement (linge, vaisselle,
entretien des locaux).

* Bains de bouche biquotidiens a la chlorhexidine (adulte
et enfant a partir de 6 ans).

* des douches antiseptiques avec une solution mous-
sante de chlorhexidine & utiliser comme savon et
shampoing (une fois par jour pendant sept jours).

+ Apreés guérison de la poussée, une décolonisation

des gites bactériens du patient et de son entourage

(personnes vivant sous le méme toit et en contact

proche) est réalisée avec la mupirocine (pommade

nasale) et la chlorhexidine (application quotidienne
pendant cing jours consécutifs, a répéter éventuel-
lement tous les mois pendant trois mois) [6]. Il n’est
pas recommande de réaliser une décolonisation nasale
par mupirocine sans appliquer les autres mesures de
décolonisation et d'hygiéne, ni de prescrire une anti-
biothérapie générale pour réaliser une décolonisation
(encadré 1).

Lanthrax

L'anthrax cutané, au sens dermatologique, corres-
pond & un regroupement de plusieurs furoncles voisins,
formant un foyer suppuratif coalescent. Ce proces-
sus est dii a SA, souvent producteur de LPV. Il s’agit
d'une forme grave, nécrosante, favorisée par le dia-
beéte, I'immuncdépression ou une hygiéne déficiente [7].

Présentation clinique

L’anthrax se manifeste par une plaque indurée, inflam-
matoire, drainant du pus par plusieurs orifices fistulisés.
Il touche surtout la nuque, le haut du dos et le visage.
Des adénopathies peuvent étre présentes. L'évolution
estlente, et la cicatrisation laisse souvent des séquelles
inesthétiques.

Diagnostics différentiels

Les diagnostics différentiels incluent une dermohypo-
dermite étendue, une hidradénite suppurée et un pyo-
derma gangrenosum. Le regroupement de Iésions
purulentes confluantes et leur évolution sous traitement
orientent le diagnostic.

Les infections cutanées bactériennes

Examens complémentaires

Une échographie peut permettre d'évaluer la profondeur
de la suppuration. Un preléevement bacteriologique est
recommandé pour reéaliser un antibiogramme ainsi qu'un
dosage de la glycémie du fait de I'association fréquente
avec un diabete,

Prise en charge

Le traitement repose sur un drainage chirurgical
large, des soins locaux rigoureux et une antibio-
thérapie systémique de sept jours : amoxicilline-acide
clavulanique ou pristinamycine. En cas de suspicion
de SARM, le TMP/SMX ou la doxycycline est préfére.
Une décolonisation est envisagée en cas de récidives
ou d’épidémie familiale.

L'abceés cutané

L'abces cutane est une collection purulente localisée
dans le derme ou I'hypoderme mais pouvant s'étendre
aux structures musculo-squelettiques sous-jacentes.
La LPV augmente la virulence par la lyse des neutro-
philes, favorisant I'extension nécrotique [8]. L'abcés
cutané primaire survient sur une peau cliniquement
antérieurement normale et est le plus souvent di a SA.
L'abcés cutané secondaire survient sur une peau
pathologique a cause de SA, mais peut également étre
polymicrobien.

Présentation clinique

L'abces se présente sous forme d'un nodule rouge
chaud inflammatoire et douloureux, de consistance
liquidienne (pus), de taille variable, siégeant inconstam-
ment au sein d'un placard inflammatoire (dermohypo-
dermite) (figure 2). Le nodule est fluctuant a la palpation,
avec un point de ramollissement central. On observe

Figure 2. Abces cutané.
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rarement une trainée de lymphangite et une adénopathie
dans la zone de drainage lymphatique. Des signes gene-
raux (fivre) surviennent parfois.

Diagnostics différentiels

Le diagnostic d'abeés cutané est parfois difficile, notam-
ment a la phase de début, le caractére rénitent pouvant
apparaitre tardivement aprés plusieurs jours d’évolution.
Il faudra alors éliminer un nodule cutané inflammatoire
ou tumoral, ou un hématome cutané ; un kyste infecté
peut parfois étre évoqué [9].

Examens complémentaires

Le diagnostic est essentiellement clinique. S'il y a
un doute, une échographie des parties molles peut per-
mettre d'objectiver la collection, sa taille et sa locali-
sation ; elle sera éventuellement complétée d'une
pongction exploratrice (en cas de caractére liquidien de
la lésion a I'échographie) [10]. Un prélévement bacteério-
logique du pus de I'abcés est recommandeé.

Prise en charge

Le traitement est médical et chirurgical. Le trai-
tement chirurgical consiste en une incision-drainage
et le traitement médical repose sur une antibiothérapie
pendant cing jours : clindamycine per os ou par voieintra-
veineuse (IV) 1,8 g par jour en trois prises etjusqu'a2,4 g
par jour si le poids est supérieur a 100 kg, ou pristina-
mycine peros 1 g trois fois par jour, ou oxacilline ou cloxa-
cilline V6 & 12 g par jour, ou céfazoline IV 3 a6 g par jour.
Un renforcement des mesures d'hygiéne est conseillé.
Une prise en charge hospitaliére est discutée en cas de
fievre, de terrain fragile ou si la taille de la collection est
supérieurea5cm [11].

Le panaris

Le panaris est une infection bactérienne aigué localisée
du repli unguéal ou de la pulpe d'un doigt. Il résulte de
la pénétration de bactéries, principalement SA, par une
porte d'entrée cutanée minime (piqUre, écharde, onycho-
phagie). Dans certains contextes (acupuncture, acti-
vité marine, etc.), d’autres germes sont retrouvés (plus
rarement) : Mycobacterium fortuitum ou M. chelonae.
Cette infection peut progresser rapidement vers des
structures plus profondes (gaine tendineuse, articulation,
os) si elle n'est pas traitée précocement.

Présentation clinique

Cliniquement, le panaris se manifeste par une douleur
pulsatile intense, un érythéme localisé, un gonflement
chaud et parfois une zone purulente (figure 3). La pal-
pation est douloureuse et la peau en regard peut devenir
tendue. Des signes généraux comme la fiévre sont rares
mais signalent une forme compliquée [12].

g
2
a
a

o

Diagnostics différentiels

Unkyste mucoide, une piqlreinfectée ou une arthrite digi-
tale peuvent mimer un panaris au stade initial. L’herpés
de la main, qui apparait en particulier sur un doigt,
appelé faux panaris herpétique, est mal connu, il peut lui
aussi mimer un panaris bactérien et expose a des inter-
ventions chirurgicales inutiles. Compte tenu de sagravité,
le phiegmon digital est un diagnostic a écarter, notam-
ment si la douleur augmente avec la mobilisation [13].

Examens complémentaires

Les examens complémentaires sont réservés aux
formes compliquées. Une échographie peut identifier
une collection sous-cutanée, tandis qu'une radiographie
est utile en cas de suspicion d'ostéite. Le prélé-
vement bactériologique est indiqué si un drainage est
effectué [14).

Prise en charge

La prise en charge dépend du stade évolutif :

¢ |es formes inflammatoires débutantes sont trai-
tées par antiseptiques locaux (trois fois par jour) et
pansements ;

* en présence de collection avec pus, une incision-
drainage est nécessaire [15] ;

« |'antibiothérapie, indiguée uniquement en cas de signes
généraux, diabéte, immunosuppression, valvulopathie
ou extension profonde, repose sur I'administration
d'amoxicilline-acide clavulanique ou de clindamycine
durant cing a sept jours [16];

* laprévention consiste en la désinfection systématique
de toute plaie du doigt, il convient aussi d'éviter de
manipuler les petites peaux lors d'une manucure.

Figure 3. Panaris.
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Le phlegmon de la main
Le phlegmon est une infection aigué de la gaine syno- Attitudes et conseils clés au comptoir
viale des fléchisseurs, potentiellement grave, qui
débute souvent par une effraction minime (piqdre,
écharde) et se propage rapidement dans les espaces
clos de la main pour atteindre la paume ou le poi-
gnet. Le SA est en cause dans la majorité des cas,
mais les streptocoques ou les bactéries anaérobies
peuvent aussi étre impliqués dans certaines circons-
tances [17]. Le phlegmon du doigt constitue donc une
urgence médicale et doit étre pris en charge correcte-
ment et rapidement, sous peine d’entrainer de graves m—
complications.

* Expliquer que lantibiothérapie nest pas systématique devant une forme localisée et sans signe |
de gravité.

*® Alerter sur les signes de gravité des infections cutanées (fievre, nécrose, douleursintenses).

* Encourager I'hygiéne rigoureuse quotidienne : eau, savon, serviettes propres. |

* Ne pas recommander dantibiotiques locaux, sauf en cas de prescription explicite.

* Vérifier la couverture vaccinale antitétanique.

© Informer sur les mesures préventives des récidives: hygiéne, perte de poids, pas dautomanipulation.

* Orienter les cas suspects de complications (terrains fragiles, phlegmon, etc) vers les urgences. ‘

Prise en charge Références
Présentation clinique Une prise en charge chirurgicale urgente est essentielle:  [12] Scciété de pathologie
Le phlegmon se manifeste par les signes de Kanavel :  incision, drainage, lavage. Une antibiothérapie est débu- L?Qﬁccg‘i’s“:e R“;‘Z E:“"g;"ndmms
cedéme fusiforme du doigt, douleurintense al'extension  tée en IV en cas de fiévre ou d'immunodépression ; pour fa prise en Charge
passive, doigt en flexion spontanée, douleur a la pal-  par voie orale dans les autres cas. Les molécules de  des panaris simples et
pation de la gaine (figure 4). Une fiévre modérée peut  choix sont I'amoxicilline-acide clavulanigue ou la clinda- g;""’"q“és' Paris: SPILF;
accompagner les formes évoluées [18]. mycine. La durée de traitement est de sept a dix jours. ;131 F;édac‘m —

Une immobilisation initiale est suivie d'une mobilisation b s pactérien péri-unguéal
Diagnostics différentiels précoce pour limiter les séquelles fonctionnelles [19]. 'un doigt. Rev Prescrire
Une ténosynovite inflammatoire, une arthrite septique 2022;42(461):715-6.
ou un abcés sous-cutané peuvent mimerun phlegmon.  Conclusion [14] Haute Autorité de

g o S e 4 & " s i santé. Diagnostic différentie!
Les signes cutanés, I'intensité de la douleur aI'exten-  L'analyse des signes cutanés et I'histoire clinique per- déa dmlegrs et tumétactiona

sion et la topographie permettent souvent de trancher.  mettent le plus souvent de poser le diagnosticetd'éva-  des doigts : outils pratiques.
luer la gravité des lésions ou le risque de survenue de  Saint-Denis: HAS; 2022,

Examens complémentaires complications. La prise en charge repose principalement :r"za Si‘:::;éd‘;ﬁa‘:‘“':gk’g‘e

Les examens complémentaires ne doivent pas retarder  sur des soins d'hygiéne précoces et, dans certains cas, frangaise. Panarisg

la chirurgie. Une échographie peut confirmer un épan-  sur un drainage des collections purulentes, I'antibio-  compliqués : indications

chement dans la gaine. Le prélévement peropératoire  thérapie étant prescrite face a des signes de gravité, ;:'tﬁ;‘:z'e;u‘;‘li:‘;‘;'gr:’ap'e

est systématique. un terrain & risque ou en cas de récidive. La prévention 2022:1 8(2'):1 35-40.

repose quant a elle sur I’hygiéne, le traitement des por- [16] Haute Autorité de sante.

teurs et la gestion de I'entourage. La surveillance cli-  Prise en charge du panans

nique reste essentielle. Ces pratiques s'inscriventdans ~ chez 'adulte et l'enfant.

Saint-Denis: HAS; 2023.
une logique de bon usage des antibiotiques. »
919 sag q [17] Haute Autorité de santé
Prise en charge du phlegmon

Points a retenir de la main en médecine

de premier recours. Saint-Denis:

* Un furoncle est une infection profonde HAS: 2023.

du follicule pilosébacé, qui est traitée localement, [18] Sociéte francaise

sans antibiotiques. de dermatologie. Signes

* Une furonculose est une formation répétée de Kanavel dans les infections

digiales profondes. Paris:

de furoncles qui impose une enquéte de portage SFDo05

de SA et une décolonisation ; un anthrax
le rassemblement de plusieurs furoncles. [19] Takorabet L, Carmés S,

* Un abces est une collection cutanée purulente 2::;"&:’;25 2“:;'::::‘5 -
bien Inmut_ee, Sa prise en_chargg repose en Pnonte danslas infections de la

sur le drainage ; une antibiothérapie adaptée est main. Ann Chir Plast Esthet
prescrite en cas d'évolution défavorable. 2025;70(2):96-103.

* Un panaris est une infection aigué du doigt
limitée au plan cutané ou sous-cutané. |l reléve
souvent d'un geste chirurgical et nécessite

la recherche des signes de phlegmon.

* Le phlegmon est une at'teinte profonde Déclaration de iens d'intéxts
des fléchisseurs de la main. Lautrice déclara ne pas avair
Figure 4. Phlegmon. de fiens d'intérdts.
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3buLvV MH WIDERAHGHOWR XULVPH GDQV VRQ GHUQLHU EDURP"WUFHE

UDSSRUW VRXUFH 2UDQJH )OX[ YLVLRQ GX YROXPH C
MRXUQ©H PDOJU® O LPSDFW QRWDEOH GHV MRXUQ®OHV GH JU"Y
VHSWHPEUH OH RFWREUH 6XU OH SODQ GHV DUULYOHV D¢
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&HUWDLQV PDUFKOV RQW DFFXVO© XQH GLPLQXWLRQ WHOV TXH
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PDUFKOV ORLQWDLQV

&RQFHUQDQW OHV QXLWOHV K"WHOL"UHV VRXUFH O0.* OD G\Q
UDSSRUW DYHF G RFFXSDWLRQ HQ VHSWHPEUH VXU O
'HV SHUVSHFWLYHV PR\HQQHV SRXU OHV YDFDQFHV G DXWRPQH
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/IH WDX[ G RFFXSDWLRQ SUOYLVLRQQHO UHFXOH GH SRLQWYV S
O DEVHQFH GH SRQW OH HU QRYHPEUH QRQ FRPSHQVOH SDU FI

/JHV QXLWOHV HQ PHXEO® GH WRXULVPH VRQW ©JDOHPHQW HQ E
YV GDWH GX RFWREUH DYHF GHV UHFXOV PDUTX®©V GDQV
QRWDPPHQW HQ 6HLQH 6DLQW 'HQLV HW GDQV OHV +DXW\

(W SRXU OD ILQ G DQQ©H 3RXU OD ILQ G DQQ®H OHV SHUVSHFW

8QH EDLVVH PR\HQQH GH SRLQWY GX WDX[ G RFFXSDWLRQ HV
1R«O

1RWRQV FHSHQGDQW OD WHQGDQFH GH GOODL GH UOVHUYDWLR
GHSXLV SOXVLHXUV PRLV

&HUWDLQHYV SOULRGHV FOOV GHYUDLHQW WRXWHIRLY G\QDPLVH

QRYHPEUH FRQFHUWYV GH ANG\QMDJD OERFFRHWY YHQGXV H
PLQXWHV HW &RQJU'V GH O $VVRFLDWLRQ )UDQSDLVH G 8UROR.
9LOOHSLQWH
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6DQWO® 3RXUTXRL PD SHDX PH JUDWWH "

6DQWO 3RXUTXRH BD BWWDWX

6DQWO© 8QH VHQVDWLRQ GO©SODLVDQW HF TV WG R QQWL HIXYH. M H3 P D\
SUXULW V\PSW PH G XQH PDODGLH TX LO FRQYLHQW GH GOWHU

/H SUXULW HVW IDFLOH H[SOLTXHU ORUVTX LO HVW DVVRFL®
BRFLOW® IUDQSDLVH GH GHURBRWDRQVHVRQW QRFPHUHXVHV 2Q
FLWHU O HF]JOPD DWRSLTXH TXL WRXFKH SULQFLSDOHPHQW OH\
VHV SODTXHV URXJHV HQ UHOLHI RX HQFRUH OH SVRULDVLV Ut
FUR»WHXVHVY HW UHFRXYHUWHY GH VTXDPHV DUJHQWOHV GOW
PDQLIHVWHQW DXVVL FDXVH GH FHUWDLQHV LQIHFWLRQV FRPFP
DYHF SDU H[HPSOH GHV SDUDVLWHV FRPPH OD JDOH

'HV FDXVHV PXOWLSOHYV

ODLVY XQH PXOWLWXGH G DXWUHV IDFWHXUV VRQW VXVFHSWLEO|
GOPDQJHDLVRQV TXL SHXYHQW SDU H[HPSOH &WUH OLO©HV OD
GDQV FHUWDLQV SURGXLWY GX TXRWLGLHQ & HVW QRWDPPHQW
GDQV OHV FRVPOWLTXHYVY RX SURGXLWYV FDSLOODLUHYV WHOV TX
SRXU WHLQWXUHYV FDSLOODLUHY HW YHUQLY RQJOHV [ HF]JOP
QLFNHO HW OH FREDOW FRQWHQXV GDQV FHUWDLQV ELMRX[ RX
POGLFDPHQWY FRPPH O DVSLULQH OHV DQWLELRWLTXHV RX FH
GOFOHQFKHU GHV GOPDQJHDLVRQV

(YLFWLRQ HW WUDLWHPHQW

SRXU UOVRPANUWDXVHVY GH GOPDQJHDLVRQV VRQW WU"V QIRPEUH X
FRQYLHQW G DERUG G HQ GOWHUPLQHU O RULJLQH DYHF O DLG
SRVVLEOH HQ FDV G DOOHUJLH XQ SURGXLW LUULWDQW TXH O
OYLFWLRQ GX SURGXLWIHQHTXH@WRRQUIHRW SMREO"PH /RUVTXF
POGLFDOH OD SULVH HQ FKDUJH WKOUDSHXWLTXH HVW EDVOH
LQGLTXH OD 6RFLOW® IUDQSDLVH GH GHUPDWRORJLH 8Q WUDLYV
,O FRPSUHQG QRWDPPHQWKGHYV QHRIGRRK OHR FOXROOLHQW TXRWLGL
HW ©YHQWXHOOHPHQW XQ WUDLWHPHQW EDVH G DQWLKLVWDP
GOPDQJHDLVRQV HPS2FKHQW OH VRPPHLO /RUVTXH OH SUXULW
TXRWLGLHQQH LO HVW SDUIRLY QO©FHVVDLUH GH UHFRXULU X

6RXUFHRFLOW® IUDQS8DLVHSVNXGCHUPHEHWRDE®D GH H
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6DQWO® 3RXUTXRL PD SHDX PH JUDWWH "

6DQWO 3RXUTXRH BD BWWDWX

/IRLVBQH VHQVDWLRQ GOSODLVDQWHTXL HBRM O HQVQ YLXHGHH VRD DU
VIPSW PHG XQH PDODGLH GOWHUPLQHU

/H SUXULW HVW IDFLOH H[SOLTXHU ORUVTX LO HVW DVVRFL®
BRFLOW® IUDQSDLVH GH GHURBRWDRQVHVRQW QRFPHUHXVHV 2Q
FLWHU O HF]JOPD DWRSLTXH TXL WRXFKH SULQFLSDOHPHQW OH\
VHV SODTXHV URXJHV HQ UHOLHI RX HQFRUH OH SVRULDVLV Ut
FUR»WHXVHVY HW UHFRXYHUWHY GH VTXDPHV DUJHQWOHV GOW
PDQLIHVWHQW DXVVL FDXVH GH FHUWDLQHV LQIHFWLRQV FRPFP
DYHF SDU H[HPSOH GHV SDUDVLWHV FRPPH OD JDOH

'HV FDXVHV PXOWLSOHYV

ODLVY XQH PXOWLWXGH G DXWUHV IDFWHXUV VRQW VXVFHSWLEO|
GOPDQJHDLVRQV TXL SHXYHQW SDU H[HPSOH &WUH OLO©HV OD
GDQV FHUWDLQV SURGXLWY GX TXRWLGLHQ & HVW QRWDPPHQW
GDQV OHV FRVPOWLTXHYVY RX SURGXLWYV FDSLOODLUHYV WHOV TX
SRXU WHLQWXUHYV FDSLOODLUHY HW YHUQLY RQJOHV [ HF]JOP
QLFNHO HW OH FREDOW FRQWHQXV GDQV FHUWDLQV ELMRX[ RX
POGLFDPHQWY FRPPH O DVSLULQH OHV DQWLELRWLTXHV RX FH
GOFOHQFKHU GHV GOPDQJHDLVRQV

(YLFWLRQ HW WUDLWHPHQW

SRXU UOVRPANUWDXVHVY GH GOPDQJHDLVRQV VRQW WU"V QIRPEUH X
FRQYLHQW G DERUG G HQ GOWHUPLQHU O RULJLQH DYHF O DLG
SRVVLEOH HQ FDV G DOOHUJLH XQ SURGXLW LUULWDQW TXH O
OYLFWLRQ GX SURGXLWIHQHTXH@WRRQUIHRW SMREO"PH /RUVTXF
POGLFDOH OD SULVH HQ FKDUJH WKOUDSHXWLTXH HVW EDVOH
LQGLTXH OD 6RFLOW® IUDQSDLVH GH GHUPDWRORJLH 8Q WUDLYV
,O FRPSUHQG QRWDPPHQWKGHYV QHRIGRRK OHR FOXROOLHQW TXRWLGL
HW ©YHQWXHOOHPHQW XQ WUDLWHPHQW EDVH G DQWLKLVWDP
GOPDQJHDLVRQV HPS2FKHQW OH VRPPHLO /RUVTXH OH SUXULW
TXRWLGLHQQH LO HVW SDUIRLY QO©FHVVDLUH GH UHFRXULU X

6RXUFHRFLOW® IUDQS8DLVHSVNXGCHUPHEHWRDE®D GH H
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Pourquoi ma peau megratte ?

Une sensatiordZplaisantgui donne
enviede segratter,c'estainsiquese
manifestde prurit, sympt™med'une
maladie™ dZterminer.

Le prurit 3 H Yadile ~ expliquer
lorsqu'il estassociZ unemaladie
G HU P D W R @d@qLER RdtiZtZ
franeaisede dermatologig SFD).
CesaffectionssontnombreusesOn
peutpar exempleciter I'eczZma
ato-pigue qui toucheprincipalement
lesnourrissonset lesjeunesenfants,
l'urticaire et sesplaquesrougesen
relief ou encorele psoriasis,
3UHYV SR @eypladuéesiduges,
squameuseskF UR€WeH XV HV

aussidZclenchedesdZmangeaisons.
Eviction et traitement
PourrZsumerles causesle
dZmangeaisorsonttrss
nombreusesPours'endZbarrassei,
convientd'abordd'endZterminer
l'origine, avecl'aide du mZdecirou
du dermatologuelLorsquec'est
possibleencasd'allergie™ un
produitirritant quel'on a pu
identifier parexemple,unesimple
Zvictiondu produiten questionpeut
suffire”~ rZsoudrde probleme.
Lorsquela causedu prurit est
mZdicale,? Ofdise encharge
thZrapeutiquesstbasZesur le

recouvertesle squamesD U J H Q W ptraementde la maladie

dZtaillel' Assurancemaladie Elles se
manifestentwussi” causede
certainesnfectionscommeles
mycosespu apres un contactdirect
avec,parexemple desparasites,
commela gale.
Descausesmultiples

Mais unemultituded'autredacteurs
sontsusceptibles'expliquer
l'apparitionde cesdZmangeaisons
qui peuventparexemplestre liZes
" la prZsence'unallergeneou d'un
irritant danscertainsproduitsdu
guotidien.C'estnotammente casde
3 F H U WhBrZdewtsguel'on trouve
dansles cosmZtiquesu produits
capillaires, telsqueles
conservateurdes parfums,les
durcisseurgour teintures
capillairesetvernis RQJOHV”
L'eczZmale contactpeutZgalement
«tre causzparle nickel et le cobalt
contenugdanscertainsbijoux, ou
paruneintolZranceaulatex.La
prisede mZdicaments;omme
I'aspirine,lesantibiotiquesou
certainsantihypertenseurgeut

VR XV M Dritllqug M/ $beiZtZ

franeaisede dermatologieUn
traitementsymptomatiquey est
cependanassociZll comprend
notammentessoinslocaux

+ K\ J Ldp@elZmollient

quotidien GHUPRFRUWLFRWGHYV %
Zventuellementn traitement’ base
d'antihistaminiques visZesZdative,

lorsqueles dZmangeaisons

empechente sommeil.Lorsquele

prurit estintenseet retentit

fortementsurla vie quotidienne,3 L O
estparfois nZcessairele recourir °
unepriseencharge SVA\FKRORJLTXH’
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Pourquoi ma peau me gratte ?

Une sensatiordZplaisanteui donne
enviede segratter,c'estainsiquese
manifestde prurit, sympt™med'une
maladie™ dZterminer.

Le prurit 3 H Yaede ™ expliquer
lorsqu'il estassociZ unemaladie
G HU P D W R @@qLER RdtiZtZ
franeaisede dermatologig SFD).
CesaffectionssonthnombreusesOn
peutparexempleciter 'eczZma
atopique qui toucheprincipalement
lesnourrissonset les jeunesenfants,
l'urticaire et sesplaquesrougesen
relief ou encorele psoriasis,
SUHYV SR @eyladuéesiduges,
squameusesF UR€WeH XV HV

certainsantihypertenseurgeut
aussidZclenchedesdZmangeaisons.
Eviction et traitement
PourrZsumerles causegsle
dZmangeaisorsonttres
nombreusesPours'endZbarrassei,
convientd'abordd'endZterminer
l'origine, avecl'aidedu mZdecinou
du dermatologuelorsquec'est
possibleencasd'allergie™ un
produitirritant quel'on a pu
identifier parexemple unesimple
Zvictiondu produiten questionpeut
suffire ™ rZsoudrde probleme.
Lorsquela causedu prurit est
mZdicale,® Ofidise encharge

recouvertesie squamesD U J H Q W ptHArdpeutiquestbasZesur le

dZtaillel' Assurancemaladie Elles se
manifestenfussi~ causede
certainesnfectionscommeles
mycosespu apres un contactdirect
avec,parexemple desparasites,
commela gale.
Descausesmultiples

Mais unemultitude d'autredacteurs
sontsusceptiblesl'expliquer
l'apparitionde cesdZmangeaisons
qui peuventparexemplestre liZes
" la prZsence'unallergeneou d'un
irritant danscertainsproduitsdu
guotidien.C'estnotammente casde
3 F H U WhprZdektsguel'on trouve
dansles cosmZtiquesu produits
capillaires, telsqueles
conservateurdes parfums les
durcisseurgour teintures

capillairesetvernis RQJOHV’

L'eczZmade contactpeutZgalement
stre causZparle nickel et le cobalt
contenugdanscertainsbijoux, ou
paruneintolZranceaulatex.La
prisede mZdicaments;omme
I'aspirine,les antibiotiquesou

traitementde la maladie

VR XV M Dl $ociZtZ
franeaisede dermatologieUn
traitementsymptomatiquey est
cependanassociZll comprend
notammentlessoinslocaux +
hygiene douce,Zmollientquotidien,
dermocorticoedestet
Zventuellementn traitement” base
d'antihistaminique$ visZesZdative,
lorsqueles dZmangeaisons
empechente sommeil.Lorsquele
prurit estintenseet retentit
fortementsurla vie quotidienne,3 L O
estparfois nZcessairele recourir °
unepriseencharge SV\FKRORJLTXH"
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Pourgquoi ma peau megratte ?SantZ

UnesensatiordZplaisante quionne  certainsantihypertenseurgeut
enviede segratter, c'esainsiquese aussidZclenchedesdZmangeaisons.
manifeste lgorurit, sympt™me d'une

maladie™ dZterminer. Eviction et traitement

Le prurit C esfacile ™ expliquer PourrZsumer|es causesie
lorsqu'il estassociZ unemaladie dZmangeaisorsonttrss
dermatologique Bndiquela SociZtZ nombreusesPours'endZbarrasseii,
franeaisede dermatologig SFD). convientd'abordd'endZterminer
CesaffectionssontnombreusesOn l'origine, avecl'aide du mZdecirou
peutpar exempleciter I'eczZma du dermatologuelLorsquec'est

atopique gui toucheprincipalement  possible encasd'allergie™ un
lesnourrissongt lesjeunesenfants,  produitirritant quel'on a pu

l'urticaire et sesplaquesrougesen identifier parexemple,unesimple
relief ou encorele psoriasis, Zvictiondu produiten questionpeut
C responsablde plaquesrouges, suffire” rZsoudrde probleme.

squameuseskF UR€WeH XV H V Lorsquela causedu prurit est
recouvertesle squamesirgentZes E, mZdicaleC laprise encharge
dZtaillel' Assurancemaladie Ellesse  thZrapeutiquestbasZesur le

manifestentwussi” causede traitementde la maladie
certainesnfectionscommeles sous-jacente Endiquela SociZtZ
mycosespu apres un contactdirect franeaisede dermatologieUn
avec,parexemple desparasites, traitementsymptomatiquey est
commela gale. cependanassociZll comprend
notammentessoinslocaux
Descausesmultiples + K\ J Ldp@eiZmollient
Mais unemultituded'autredacteurs guotidienn GHUPRFRUWLFRwWGHYV %
sontsusceptiblesi'expliquer Zventuellemenun traitement” base
l'apparitionde cesdZmangeaisons  d'antihistaminique$ visZesZdative,
qui peuventparexemplestre liZes lorsqueles dZmangeaisons
" la prZsence'unallergeneou d'un empechente sommeil.Lorsquele
irritant danscertainsproduitsdu prurit estintenseet retentit
guotidien.C'estnotammente casde  fortementsurla vie quotidienne(C il
C certaingngrZdientsquel'on estparfois nZcessairele recourir °
trouvedansles cosmZtiquesu uneprise encharge
produitscapillaires, telsqueles psychologique E*

conservateurdes parfums,les
durcisseurgour teintures
capillairesetvernis™ ongles E.
L'eczZmade contactpeutZgalement
stre causZparle nickel et le cobalt
contenugdanscertainsbijoux, ou
paruneintolZranceaulatex.La
prisede mZdicaments;omme
I'aspirine,les antibiotiquesou
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SHOQFRQWUHYV | 3 DUORQY '"HUPDWRORJLY

SXEOLHQW DXMRXUG KXL OHV FRQFOXVLRC
&RPPXQLTXO

'RFWLVVLPR 3V\FKRORJLHWROW FREL@ANV® OHXUV FRPPXQDXWO\
G HQJDIJHPHQW SRXU XQH UHQFRQWUH H[FOXVLYH DXWRXU GHV
'"HUPDWRORJLH {

&HW ©OYOQHPHQW V HVW WHQX HQ SDUWHQDULDW DYHF OD 6RFL
JOGOUDWLRQ )UDQSDLVH GH )RUPDWLRQ 0©OGLFDOH &RQWLQXH H
90QOUORORJLH )))&('9 OH 6\QGLFDW 1DWLRQDO GHV 'HUPDWR(
JOGOUDWLRQ )UDQSDLVH GH OD 3HDX HW 6DQRIL

,O D UGXQL H[SHUWYV SDWLHQWYV DVVRFLDWLRQV HW LQVWLW X\
SUOYHQLU OD VWLIJPDWLVDWLRQ HW SURPRXYRLU XQH SULVH HC

/RXV OHV SDUWHQDLUHY SXEOLHQW DXMRXUG KXL OHV FRQFOXYV

4XDQG OD SHDX SDUOQUDIM¥HVEVGAKLRXH /H 3U 0D XSM 6 MR ORI
/H %LYLF ODUWLQH &DUU©® SUOVWEBQWRH BW O D§VIR¥FH Q AWH RDHO-
HQ OXPL"UH OD VWLJPDWLVDWLRQ SHUVLVWDQWH DXWRXU GHYV

50LQYHQWHU OH SDUFRXUV GH VRLQV SRXU XQH GHUPDWRORJLHI
ODUF 5HYHUWH )))&('9 OH GOSXW® &\ULOOH ,VDDF 6LELOOH HW
)JOGOUDWLRQ )UDQSDLVH GH OD 3HDX HW IRQGDWULFH GH O $VV
XQH UOIRUPH HQ SURIRQGHXU

L QQRYHU SRXU PLHX[ VRLIQHU 7/ ¥ Q&H'XRMW R QWR-IXHVLBYPD 0RQQ
'UH\ FUODWULFH GH FRQWHQX ODULH &ODXGH %RLWHX[ 3UO©)
,QWHUQDWLRQDOH DLQVL TXH 'U /IXF 6RQW BYIER HQUO LGHM MQ G}
FRQFU WHV

9HUV XQH IHXLOOH GH URXWH FRPPXQH SRXU OD GHUPDWRORJL

| SDUORQYV '"HUPDWRORJLH { D IDLW ©PHUJHU XQH FRQYLFWLRQ
GH VDQW®© SK\VLTXH PHQWDOH HW VRFLDOH

&RQWDFW SUHVVH
6©JRO"QH GH 6DLQW ODUWLQ
VGHVWPDUWLQ#S F H IU

$MRXWHU XQ FRPPHQWDLUH
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Pourquol ma peau megratte ?SantZ

UnesensatiordZplaisante quionne  certainsantihypertenseurgeut

enviede segratter, c'esainsiquese aussidZclenchedesdZmangeaisons.

manifeste lgorurit, sympt™me d'une

maladie™ dZterminer. Eviction et traitement

Le prurit C esfacile ™ expliquer PourrZsumer|es causesie

lorsqu'il estassociZ unemaladie dZmangeaisorsonttrss

dermatologique Bndiquela SociZtZ nombreusesPours'endZbarrasseii,

franeaisede dermatologig SFD). convientd'abordd'endZterminer

CesaffectionssontnombreusesOn l'origine, avecl'aide du mZdecirou

peutpar exempleciter I'eczZma du dermatologuelLorsquec'est

atopique gui toucheprincipalement  possible encasd'allergie™ un

lesnourrissongt lesjeunesenfants,  produitirritant quel'on a pu

l'urticaire et sesplaquesrougesen identifier parexemple,unesimple

relief ou encorele psoriasis, Zvictiondu produiten questionpeut

C responsablde plaquesrouges, suffire~ rZsoudrde probleme.

squameuseskF UR€WeH XV H V Lorsquela causedu prurit est

recouvertesle squamesirgentZes E, mZdicaleC laprise encharge

dZtaillel' Assurancemaladie Ellesse  thZrapeutiquestbasZesur le

manifestentwussi” causede traitementde la maladie

certainesnfectionscommeles sous-jacente Endiquela SociZtZ

mycosespu apres un contactdirect franeaisede dermatologieUn

avec,parexemple desparasites, traitementsymptomatiquey est

commela gale. cependanassociZll comprend
notammentessoinslocaux

Descausesmultiples + K\ J Ldp@eiZmollient

Mais unemultituded'autredacteurs guotidienn GHUPRFRUWLFRwWGHYV %

sontsusceptiblesi'expliquer Zventuellemenun traitement” base

l'apparitionde cesdZmangeaisons  d'antihistaminique$ visZesZdative,

qui peuventparexemplestre liZes lorsqueles dZmangeaisons

" la prZsence'unallergeneou d'un empechente sommeil.Lorsquele

irritant danscertainsproduitsdu prurit estintenseet retentit

guotidien.C'estnotammente casde  fortementsurla vie quotidienne(C il

C certaingngrZdientsquel'on estparfois nZcessairele recourir °

trouvedansles cosmZtiquesu uneprise encharge

produitscapillaires, telsqueles psychologique E*

conservateurdes parfums,les
durcisseurgour teintures
capillairesetvernis™ ongles E.
L'eczZmade contactpeutZgalement
stre causZparle nickel et le cobalt
contenugdanscertainsbijoux, ou
paruneintolZranceaulatex.La
prisede mZdicaments;omme
I'aspirine,les antibiotiquesou
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Pourquol ma peau megratte ?SantZ

UnesensatiordZplaisante quionne  certainsantihypertenseurgeut

enviede segratter, c'esainsiquese aussidZclenchedesdZmangeaisons.

manifeste lgorurit, sympt™me d'une

maladie™ dZterminer. Eviction et traitement

Le prurit C esfacile ™ expliquer PourrZsumer|es causesie

lorsqu'il estassociZ unemaladie dZmangeaisorsonttrss

dermatologique Bndiquela SociZtZ nombreusesPours'endZbarrasseii,

franeaisede dermatologig SFD). convientd'abordd'endZterminer

CesaffectionssontnombreusesOn l'origine, avecl'aide du mZdecirou

peutpar exempleciter I'eczZma du dermatologuelLorsquec'est

atopique gui toucheprincipalement  possible encasd'allergie™ un

lesnourrissongt lesjeunesenfants,  produitirritant quel'on a pu

l'urticaire et sesplaquesrougesen identifier parexemple,unesimple

relief ou encorele psoriasis, Zvictiondu produiten questionpeut

C responsablde plaquesrouges, suffire~ rZsoudrde probleme.

squameuseskF UR€WeH XV H V Lorsquela causedu prurit est

recouvertesle squamesirgentZes E, mZdicaleC laprise encharge

dZtaillel' Assurancemaladie Ellesse  thZrapeutiquestbasZesur le

manifestentwussi” causede traitementde la maladie

certainesnfectionscommeles sous-jacente Endiquela SociZtZ

mycosespu apres un contactdirect franeaisede dermatologieUn

avec,parexemple desparasites, traitementsymptomatiquey est

commela gale. cependanassociZll comprend
notammentessoinslocaux

Descausesmultiples + K\ J Ldp@eiZmollient

Mais unemultituded'autredacteurs guotidienn GHUPRFRUWLFRwWGHYV %

sontsusceptiblesi'expliquer Zventuellemenun traitement” base

l'apparitionde cesdZmangeaisons  d'antihistaminique$ visZesZdative,

qui peuventparexemplestre liZes lorsqueles dZmangeaisons

" la prZsence'unallergeneou d'un empechente sommeil.Lorsquele

irritant danscertainsproduitsdu prurit estintenseet retentit

guotidien.C'estnotammente casde  fortementsurla vie quotidienne(C il
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,PDJH P\VWOULHXVH Qp

8QH MHXQH ILOOH GH QEVS DQV FRQVXOWH SRXU XQH DOWOUI
©YROXDQW GHSXLV HQYIDUR® DMEVSFRRBIHQW GH WUDXPDWLVPH

GHUPDWRORJLTXH RX V\VW®PKTXHQMH HVAW UFERBISIRHIGWRBIR Q WU H X Q H
G\WWURSKLH XQJX©DOH DYHF FRORUDWLRQ EUXQ MDXQH XQ ©S
VRXV XQJX©ODOH LQWOUHVVDQW SULQFLSDOHPHQW OHV JURV RI

8QH MHXQH IDQ@HFRBVXOWH SRXU XQH DOWOUDWLRQ SURJUHVV
GHSXLV HPRUSKGEXQ DQWOFOGHQW GH WUDXPDWLVPH GH SDWK
VIVWOPLTXH Q HVW\ LD 8 SR FIRIDPHIFWRR QWUH XQH G\WWURSKI
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FRORUDWLRQ EUXQ MDXQH XQ ©SDLVVLVVHPHQW IULDELOLW®
SULQFLSDOHPHQW OHV JURV RUWHLOV GH PDQL"UH ELODW®O®UDC
FH TXL Q HVW SD D \@W HIDQWLH IH VW V BROQHFQWX BWROQFEQAX BB GO  FRX
SDUIRLV XQ GOFRORXHFKROA\GH V\WDQV UDUHPHQW DXVVL EUXQ¢W
RQ\FKRP\FRVH VRXV XQJX©DROLH Gil] 8 & RFRCDMW.@RWQI/OFL GHVVRXV 2Q.
GOFRORU®V IULDEOHV DYHF K\SHUNOUDWRVH VRXV XQJX©DOH
GH GRXOHXUV RX GH SUXULW HW OH FRQWH[WH FOLQLTXH RULH
FHW ¢JH VRXYMWQWKBEK\WRQ UXEUXP ODODGLH JOQOWLTXH UDU
DYHF XQ ©SDLVVLVVHPHQW PDVVLI GHV RQJOH VFHW OGH F RNJSAUHD[ WY
SDV ©YRFBWKXH UDUH FKH)VOWHQLIQWMW XQIJXODOH HVW SOXV YRO
ORQJLWXGLQDOHV GOSUHVVLRQV HW DWWHLQWH PDWULFLHOOF
FKDXVVXUHV LOQDGDSW®OHV PDLV O DVSHFW ELODWOUDO SURJU
HVW WURS ©YRFDWHXU G XQH LQIHFWLRQ IRQJLTXH 2. %LHQ TX
O RQ\FKRP\FRVH SOGLDWULTXH HVW HQ DXJPHQWDWLRQ HQ OL}
IHUPOHY OHV DFWLYLW®OV VSRUWLYHV HW SDUIRLV XQH K\JL"QH
SUOO"YHPHQW XQJX©DO DYHF H[DPHQ GLUHFW HW FXOWXUH /H
ORFDXHUQLYV EDVH GH FLFORSLUR[ RX DPRUROILQH SRXU OHYV
©OWHQGXH RX ©OFKHF ORFDO GHVLD/@RLXPYLIQOHK RX RUHLXELQDILQH
WUDLWHPHQW HWHWP DRPHX K RLUH SOXV 8QH SULVH HQ FKDUJH
VOTXHOOHV XQJX©DOHV HW GR ¥R ®\YDJD RRX EMBIDXIVD O HE VOW H P L F
DQWLIXQJDOV WR WUHDW RQ\FKRP\FRVLV3HE FEWE®WRD D V\VW
IHQRI.U%JHU & 6FKDOUHRWDRIMWXBGDWH SDUW

GHUPDWRP\FRVHY FOLQLFDO SLWWERKMUPDMRGLDIQRVWLFV
*KDQQRXP 0$ +DMMHK 5% $6@ B H UH5V FHMPEHA REDWK VW X G\ RI 1XQJD
QDLO$P$FDG 'HUPDWRO >)0 @/QYHUVLRQ GHV GHX[ WHUPHYV
FRXUDQWH HW VH UHWURXYH QRWDPPHQW GDQV GHV VRXUFHYV
GHUPDWRORJLH FRPRHGKHWWSBWR RAZ PHGLD SGI UHFRPPDQGDW|
HD | G G HF GEHD 3B5GIOMWLPD 2XOKRXVV POGHFLQH
,QH]JDQH ODOREHY PHV UOSRQVHV
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ODOIRUPDWLRQV YDVFXODLUHY FXWDQOHYV
GRQOQH

/HV PDOIRUPDWLRQV YDVFXODLUHV VRQW GHY DQRPDOLHV FRQJ
O DQJLRJOQ"VH TXL VH SUOVHQWHQW VRXV OD IRUPH GH WDFK
LQILOWUDQWH YLVLEOHV G"V OD QDLVVDQFH (OOHV FRQFHUQH
FRQIRQGXHV DYHF G DXWUHV WXPHXUV YDVFXODLUHV HQ SDUW
IUDQS§DLVH GH '"HUPDWRORJLH 6)' DOHUWH DX WUDYHUV G XQ |
QOFHVVLW® GH OHV LGHQWLILHU SUOFLVOPHQW HW SU©OFRFHPH
DYHF OH WHPSV (OOHV SHXYHQW V DJJUDYHU HW GHYHQLU GRX
POGLFDO VSOFLDOLV® GV OH SOXV MIRQH ¢RFASPHD[SWLDX I BDUDBD
&+8 GH &DHQ &HV PDOIRUPDWHRQN BMXYH@MU B8RXHOHXUV VDLJC
GLUFXOW®OV HVWKOWLTXHV RX IRQFWLRQQHOOHV

&HWWH SULVH HQ FKDUJH SU©OFRFH HVW G DXWDQW SOXV LPSRU
SURJU"V GH OD JOQOWLTXH DUULYHQW ,OHV ©ODUJLVVHQW FHX
VFOOURWKOUDSLH HPEROLVDWLRQ FKLUXUYVDICHNVARBPDERMLGEWD
OD SURIRQGHXU GHV O©OVLRQV (W OHV UOFLGLYHV ©OWDLHQW IU

'HVY WUDLWHPHQWY FLEOOV

ODLVY GHSXLV TXHOTXHVY DQQ®HV OHV SURJU"V JOQOWLTXHV RQ
WLVVXODLUHYV VLPLODLUHYV FHOOHV UHWURXYO®OHYV GDQV FHUWI
PDOIRUPDWLRQV YDVFXODLUHYV VDQV SRXU DXWDQW LPSOLTXHL
WUDLWHPHQWY FLEO®GV LVVXV GH O RQFRORJLH VRQW DLQVL HQ
O DOSHOLVLE RX OH WUDPHWLQLE TXL FLEOHQW GLYHUVHV YRL
YDVFXODLUH253,5$B0$3. /HVY UOVXOWDWY VRQW HQFRXUDJHDQ
SDWLHQWDQYWX3H IRUPHY VOY"UHV RX UOVLVWDQWHY DX[ WUDL\
JXOULVVHQW SDV HQFRUH PDLV HOOHV SHUPHWWHQW GH UOGX
YLH SUOFLVH OH 3U 'RPSPDUWLQ

'‘DQV FH FRQWH[WH OH GLDJQRVWLF SUOFRFH HVW GRUGEIPH@OWL
OD ELRSVLH HW O DQDO\VH JOQOWLTXH GH OD PDOIRUPDWLRQ ¢/

FROODERUDWLRQ LQWHUGLVFLSOLQDLUH O©OWURLWH HQWUH GH
JOQOWLFLHQV 8QH FRQVXOWDWLRQ GDQV XQ FHQWUH H[SHUW

/ID 6)' DSSHOOH DXVVL XQH PHLOOHXUH LQIRUPDWLRQ GX SXEO
HW GHVY HQVHLIJQDQWY SRXU DPO©OLRUHU OH UHS®©UDJH HW OH

5©IOUHQFHV

"DSU"V XQ FRPPXQLTX®© GH OD 6RFLOW® IUDQ8DLVH GH "HUPDWF

Onclusive % & ' & (1) *& +*g (&, ) &+ | )-# 'S
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'HUPDWLWH DFQ® SVRULDVLYV /IHV DYDQ
SUOVHQWOHY DX FRQJU'V HXURSOHQ GH G

/IRUV GH VRQ FRQJU"V TXL V ANBWWMIRE X HG X 3D D XVF BOG (XU RRAH L
GHUPDWRORJ\ DQG YHQHUHRORJ\ ($'9 D PLV O DFFHQW VXU OH
GHUPDWLWH DWRSLTXH HW GX SVRULDVLV HW VXU OHV GOFRXY
FXWDQ® /H SRBQBWDODYHFROPWK 5LFKDUG ODUVHLOOH SUOVLGH
HW O HRUJHV 5HXWHU 6WUDVERXUJ YLFH SUOVLGHQW GX 6\QG
YOQOUORORIXHV 61'9

/IRUV GH VRQ FRQJU"V TXL V HVW WHQX GX D X6 F D\GHHPW R P E |
GHUPDWRORJ\ DQG YHQHUHRORJ\ ($'9 D PLV O DFFHQW VXU OH
GHUPDWLWH DWRSLTXH HW GX SVRULDVLV HW VXU OHV GOFRXY
FXWDQ® /H SRLQW DYHF OD 3UH ODULH $OHWK 5LFKDUG ODUVH
HW OH 'U *HRUJHV 5HXWHU 6WUDVERXUJ YLFH SUOVLGHQW GX
YOQOUORORJIJXHV 61'9 (JRUD 4XHO ELODQ WLUH] YRXV GX FRC

3UH ODULH $OHWK 5LFKDUG /H FRQJU"'V D DFFXHLOOL FRQ.
DX GHO & HVW UHPDUTXDEOH DEVWUDFWYV RQW OWO VRXP
RQW owo® DERUGOV GHUPDWLWH DWRSQHXHO SYRWLDVIR 8BOD

IRXV QRWRQV GH QRPEUHXVHY DYDQFOHY GDQV OHV WUDLWHPH
SOXV GH POGLFDPHQWY WRSLTXHV HW GH QRXYHOOHYV PROO®GFXO
SHDX SRXU OHVTXHOOHV OHV LQKLELWHXUV GH -$. -%$.L GHYLH
ILOH GHV WUDLWHPHQWYV VA\VWOPLTXHYV / LGOH HVW G DUULYHU
FHOOXOGHRWUWUILFHY LPPXQLWDLUHYVY 6L O RQ WUDLWH W"W OD GHU
SHXW 2WUH DUULYHU HPS2FKHU OH FRXUV QDWXUHO GH OD PD(

/ID TXHVWLRQ PDLQWHQDQW HVW GH VDYRLU FRPPHQW SRVLWLR
DXWUHVIHW HHIOOHV RQW OW® SHX FRPSDUOHV HQWUHI ®OHGHW HW
VH SRVH ©JDOHPHQW OD TXHVWLRQ GH OD WROOUDQFH IHFWVRYHQ
LQGOVLUDEOHY VSOFLILTXHY DYHF OHVTXHOV OH SDWLHQW GRL

'HV SURJU"V RQW ©W© U©DOLVOV GDQV OD SULVH HQ FKDUJH GF
SUHPL"UHV UHFRPPDQGDWLRQV IUDQ8DLVHVY HW OD PLVH GLVS

0 $ 5%8sSsU'V OHV POGLFDPHQWYV WRSLTXHVY GHOJRFLWLQLE ©JD
HW OHV -$.L OH GOYHORSSHPHQW GHV WUDLWHPHQWY ELRORJL
DQWL ,/ QH YD SDV WDUGHU DUULYHU

/IHV UHFRPPDQGDWLRQV IUDQ8DLVHYV VXU OD GHUPDWLWH DWRSI
UHFRPPDQGDWLRQV VXU OH SVRULDVLV /H &RQVHLO QDWLRQDO
YOQOUORORJLH D VROWRUELW® GB vDXQWO DILQ GH OHYHU GHV S
DPELJX«V SDU H[HPSOH GDQV OD GHUPDWLWH DWRSLTXH OHV
SUHVFULWYVY TX O K'SLWDO 8Q YUDL WUDYDLO GRLW 2WUH IDLW

Onclusive $" % & " % & & " (% ) (% % ) "+ ! L%
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PROOFXOHYVY HQ IRQFWLRQ GHV LQGLFDWLRQV HW GHV DXWRULVI
FRKOUHQFH GDQV OHV SDUFRXUV GH VRLQV

'HVY DYDQFO©HV VRQW ©JDOHPHQW HQUHJLVWUOHY GDQV OH WUD

0 $ 58YHF OHV DQWL ,/ OD PLVH HQ SODFH G XQ WUDLWHPHQ
GH SDVVHU G XQ U\WKPH G LQMHFWLRQ WRXV OHV GHX[ WURLV |
SDV GH UOFLGLYH HQWUH ORV VD TGPH QLR/XWU O WY. E@WLHQWY Q DFF
O LQOMHFWLRQ GHV ELRWKOUDSLHVY SDU YRLH RUDOH VRQW HQ F
UOSRQVH GDQV SOXVLHXUV VRXV SRSXODWLRQV FRPPH OHV DG

'U *HRUJHV 5HXWHU 'DQV OD GHUPDWLWH DWRSLTXH HW OH SV
GH O HQYLURQQHPHQW OH WUDLWHPHQW GRLW aWUH SULV HQ V
TXH OH SURILO IJO 8 OMIOIRXH GH. ISDWLHQW 2Q VH GLULJH GRQF Y}
DYHF OD SRVVLELOLW® GH GLPLQXHU RX G DUU2WHU OH WUDLWI
QRQ UOSRQGHXU

'HV UHFKHUFKHV SRUWHQW VXU OD FRPSRVLWLRQ OH IRQFWLRC
GDQV OH GOYHORSSHPHQW GH O DFQ® QRWDPPHQW

0 $ 5 'DQV FH GRPDLQH LO \ D GHV PHVVDJHV LQWOUHVVDQW
OWXGLO® SRXU WRXWHV OHV PDODGLHV 'DQV O DFQ®© OD UHVSR
FRQILUP®OH VXU XQ VFOQDULR VSOFLILTXH & HVW XQH EDFWOUL
HW LOWHUYLHQW GDQV OD SURGXFWLRQ GHVY FOUDPLGHV GH O «
GHYLHQW SDWKRJ"QH SDUFH TX HOOH VXELW XQH FRQYHUVLRQ
VOOHFWLRQ G HVS"FHV SDUWLFXOL"UHV TXL GHYLHQQHQW YLUX
SUR LQIODPPDWRLUHY /H PLFURELRWH SHXW GRQF FRQVWLWXH
SRXUUDLHQW SHUPHWWUH GH OH UODO©TXLOLEUHU WRSLTXHV Y
UHFKHUFKH FLEOHU XQ UOGOTXLOLEUDJH GX PLFURELRWH FXWD

(Q DWWHQGDQW OH GOSORLHPHQW GH FHV QRXYHOOHYV VWUDWC
WUDLWHPHQW GH O DFQ®© "

0 $ 5 /| DFQ® VOY"UH HQJHQGUHLGHV FQWEPMWYHWD @GWIXQ WUD
/ID VOYOULW®O® GH O LQIODPPDWLRQ HQWUD®QH OD GHVWUXFWLR
XQH FLFDWULVDWLRQ GH TXDOLW® ' R! XQ EHVRLQ GH POGHFLQ
G DFQ© FRPPH OD RDOBXLOl @GXIOHVW XQH SDWKRORJLH RXEB/OWH
JOUHU SDU OH SDWLHQW HW SDU OH POGHFLQ HW SRXU ODTXHO
GX SVRULDVLV RX GH OD GHUPDWLWH DWRSLTXH /HV QRXYHOOF
DFF'V SOXV IDFLOH HW SOXV UDSLGH DX[ ELRWKOUDSLHV VSOFL
FRXUV GH GOYHORSSHPHQW GHV ELRWKOUDSLHV FRPPH OHV DC

<DWLO GHVY GOFRXYHUWHY GDQV OH GRPDLQH GHV FDQFHUV F.

* 5 [/H WUDLWHPHQW GX POODQRPH XQ VWDGH SUOFRFH SDV
SKDVH ,,, ©WXGLH O LQWOUaW G XQ WUDLWHPHQW QORDGMXYDQ
LOQKLELWHXU GH FKHFNSRLQW DYDQW OD UHFKHUFKH GX JDQJOL
HIHWV LO GLPLQXH OD PDVVH WXPRUDOH TXDQG OH SDWLHQW

Onclusive $" % & " % & & " (% ) (% % ) "+ ! L%
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O LPPXQLW® DQWLWXPRUDOH 6L FHWWH DSSURFKH VH JOQOUDC
UuobOLVHU GH ELRSVLH SDUWLHOOH GX POODQRPH

'OVRUPDLY LO\D XQH OLDLVRQ HQWUH LPDJHULH FXWDQ®O©H HW
GHV SDWLHQWYV KDXW2Q W HXWGCHOBDQR¥Y¥HU XQH LPDJHULH ' GX
OHV LPDJHV GH®WHHPSBY SRXU YRLU O DSSDULWLRQ RX O H[WHC

4XHOOHYVY VRQW OHV DFWXDOLWOV GDQV OH GRPDLQH GH OD YOC(

0 $ 5 ,O\' D XQH SUREO©OPDWLTXH GH UOVXUJHQFH GX 9,+ HW
ULVTXH SDWHIMFKRPRHY D\DQW GHVY UHODWLRQV VH[XHOOHV DY}

2Q HVVDLH G RXYULU OD YDFFLQDWLRQ FRQWUH OH +39 DX[ SHU
F HVW XQH IHQa8WUH G RSSRUWXQLW® ,0 H[8VRSKEOD D QLHP $IQEH KS
SRXU OHV LQIHFWLRQV VH[XHOOHPHQW WUDQVPLVVLEOHV DX GF

ORLQV GH GHUPDWRORJXHV VRQW HQ DFWLYLW® DXMRXUG K
OD UHWUDLWH G LFL QH VHURQW SDV UHPSODF®V VHORQ C
SDWKRORJLH VH[XHOOHPHQW WUDQVPLVVLEOH &HOOH FL D SXE
QRWDPPHQW UHQIRUFHU OD IRUPDWLRQ GHV POGHFLQV JOQOU
SRXUUDLW 2WUH OHXU U OH "

* 5 |H POGHFLQ JOQOUDOLVWH YRLW OH SDWLHQW HW TXDQG
GHUPDWRORJXH ,0 GRLW UHFRQQD®WUH OHV WXPHXUV E©QLJQ
QL XWLOH HW Q HVW TX XQH TXHVWLRQ GH FRQIRUW 8Q WUL GH

2UDXMRXUG KXL RQ DVVLVWH GHV GOULYHV LQWHUSUOWDWL
OLDLVRQ GLUHFWH DYHF XQ SDWLHQW YLD XQ VPDUWSKRQH R
DQDO\WH FH TXL HQWUD®QH GHV IDX[ SRVLWLIV HW GHV IDX[ QC
HQ UJLRQ GHV ©TXLSHV GH VRLQV VSOFLDOLVOV PHWWHQW HC(
POGHFLQVY VSOFLDOLVWHY DYHF OH VRXWLHQ GH O DJHQFH U®J

0 $ 5 8Q DGXOWH VXU WURLV D EHVRLQ G XQH FRQVXOWDWLF
FRQVXOWDWLRQ GX POGHFLQ JOQOUDOLVWH VXU TXDWUH FRQFF
IRUPHU DX ERQ XVDJH /H POGHFLQ JOQOUDOLVWH GRLW RULHQ\
GHV FDQFHUV FXWDQ®V GHV PDODGLHV LQIODPPDWRLUHYV FKUR
QRQ SRXU GHV SUREO"PHVY WHOV TXH GHV OOVLRQV EOQLIJQHV |
HVW FDSDEOH G LGHQWLILHU

/IH'U 5HXWHU GOFODUH SDUWLFLSHU RX DYRLU SDUWLFLS®© GH
*DOGHUPD HW %LRGHUPD

/ID 3UH 5LFKDUG Q D SDV WUDQVPLYV VHV OLHQV G LQWOU2aW
SOIOUHQFHYV
"DSU'V OHV LQWHUYLHZV GH
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3UH ODULH $OHWK 5LFKDUG FKHI GX VHUYLFH GH GHUPDWR RQF
YOQOUORORJILH 0L RRYUHN DO WBH DOO H H[ SUOVLGHQWH GH OD ¢
GHUPDWRORJLH HW GH SDWKRORJLH VH[XHOOHPHQW WUDQVPLV

'U *HRUJHV 58 KWPDWRORJXH YOQOUORORJIXH 6WUDVERXUJ YLI
GHV GHUPDWRORJXHY YOQOUORORJXHV 61'9
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[OOOFRQVXARWWWIHRDXL FKDQJH SRXU OHYV

(Q SOHLQ HVVRU GHSXLV OD FULVH GX FRYLG OHV WOOGHROWXC(
PDODGLH GLVWDQFH FKRL[ GHV SODWHIRUPHV GH UHQGH] YRX
GHUQL"UHV DYDQFOHYV

/JHV WOOOFRQVXOWDWLRQV FRQWLQXHQW GH VOGXLUH OHV )UDC
HOOHYV RIHVFVOX\EEH W IYLD GHV SODWHIRUPHV SDU GHV PO®C

SDU GHV VSOFLDOLVWHY OLE©UDX] SDU GHV FHQWUHV GH \
OLEOUDOHV MHBRGBHVIPKIXUDQFH PDODGLH /HV U"JOHV GH U
VRQW PDLQWHQXHV GHSXLV OD SULVH HQ FKDUJH HVW GH <
PXWXHOOH VL OH POGHFLQ WUD LW KNW H[RG 'S WQWQVH QLUK
FRQVXOWHU XQ J\QOFRORJXH XQ RSKWDOPRORJXH RX XQ SV\FK
(W SRXU OHV SHUVRQQHV VDQV POGHFLQ WUDLWDQW HW TXL R(
VHUD TXDQG P2PH UHPERXUVOH (Q UHYDQFKH G DXWUHV PRGD

/ID ILQ GHV DUUaWV PDODGLH ORQJXH GXUOH

'HSXLV OH HU MDQYLHU XQ buuaw GH WUDYDLO GOOLYU® +
MRXUV QRQ LGSHPYQIX&Y OHV UHQRXYHOOHPHQWY VRQW UOVHL
RX UoDOLVO©HV SDU OH POGHFLQ WUDLWDQW &HWWH GOFLVLRQ
VXLWH XQH LPSRUWDQWH IUDXGH DX[ buuawyVv GH WUDYDLO FH
DUQDTXHV " '"HV VLWHV IUDXGXOHX[ SURSRVDLHQW GHV DUU2WV
DYHF GHV IRUPXOHV GX W\SH | YRWUH DUU2W PDODGLH HQ PLQ
TXH UHPSOLU XQ IRUPXODLUH HQYR\© O DVVXU® HW OD &1%$0
MXVWLIROGNHR/ XUV SRXU OLPLWHU FHV IDX[ XQ QRXYHDX IRUPXOD
REOLJDWRLUH HQ/M¥X LBD@WAHW @WH IRUANXIODLUHY QH VRQW SOXV SUI
PDODGLH GHSXLV OH PRLY GH VHSWHPEUH / DOHUWH OD IUD X
VLWHYV GDQV OH YLVHXU Q RQW SDV HQFRUH ©WO® IHUPOV

/IH POQDJH HVW HQ FRXUV SDUPL OHV SODWHIRUPHYV

4DUH /LYL HWF &RPPHQW V \ UHWURXYHU SDUPL WRXWHV OHV
VDYRLU OHVTXHOOHYVY VRQW VOULHXVHY HW UHFRQQXHV " &RPPH
FRQIRUPHYV " 3RXU IDLUH OH P©QDJH XQH SURFOGXUH G DJUOPE
PDODGLH HQ PDUV DILQ GH | UOSRQGUH DX[ EHVRLQV GH OD
OHXWRIHW GH IDYRULVHU VRQ GOSORLHPHQW GDQV XQ FDGUH C
FKDUJH H[LVWDQWHYV { 3RXU OH PRPHQW VHXOHV G HQWUH H(
6DQW©®© FH VRQW FHOOHV SULYLO®JLHU

OHGDGRP
7HVVDQ
4DUH
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OHGDYL]

OHGHFLQ'LUHFEW

/LYL

(26 &DUH

'HV WOOOFDELQHV GH SOXV HQ SOXV SHUIHFWLRQQ®OHYV

30XV GH WOOOFDELQHY LQVWDOOOHYV SULQFLSDOHPHQW G
VXUYHLOOHU GH QRPEUHX[ SDUDP"WUHV YLWDX[ GLVWDQFH FD
WKHUPRP"WUH WHQVLRP"WUH VWOWKRVFRSH RWRVFRSH GHUI
WOOOVXUYHLOODQFH HVW G DLOOHXUYV JOQOUDOLVOH HW UHPEL
O LOMWAOQFH UGQDOH UHVSLUDWRLUH RX FDUGLDTXH HW HQ FD'

'"HSXLV O OWO© SKDUPDFLHV VRQW QRWDPPHQW ©TXLSOH
POGLFDO FRQVLVWDQW HQ SOXVLHXUV ORXSHV JURVVLVVDQWH)\
GHUPDWRORJXH GH YLVXDOLVHU G O©YHQWXHOOHY O©OVLRQV VXL
EHDXW® VXUYHLOOHU SRXU ©OLPLQHU WRXW ULVTXH GH P©OD
SVRULDVLVY GH QRPEUHXVHV SDWKRORJLHVY GHUPDWRORJLTXHYV
UDSSURFK® 8QH DYDQFOH TXL GRLW QODQPRLQV 2WUH HQFDGU
WHUULWRULDO GH GHUPDWRORJXHV FRPPH OH UDSSHODLW OD

GHUQLHU

/| HVYVRU GX WOOOVRLQ

/IH VDYLH] YRXV " (Q SOXV GHV POGHFLQV JOQOUDOLVWHY HW VS
G DXWUHV SURIHVVLRQQHOV GH VDQW®© HW FHOD V DSSHOOH GX
DYHF FRUSV GH@OMQAWYVS®BIUPL OHVTXHOV OHV DXGLRSURWKC
HUJRWKOUDSHXWHYV LQILUPLHUV PDVVHXUV NLQOVLWKOUDSH X\
SOGLFXUHV SRGRORJXHV SKDUPDFLHQV RX HQFRUH SV\FKRPRW
WOOOVRLQ RQW DLQVL ©WO© UGDOLVOV GRQW SDU GHV RUW
%HDXFRXS PRLQV IUOGTXHQW TXH OD WOOOFRQVXOWDWLRQ SRXL

6 &

6RSKLH &RXVLQ
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Gare au dermatoscope !
association France Asso Cancer et Peau
a alerté 1'Ordre national des pharma- ‘
ciens quant a l'utilisation, dans prés

de 500 pharmacies en France, d'un dispositif
médical de dépistage cutané reposant sur
un dermatoscope couplé a une application
d'intelligence artificielle (IA) et a un service de
téléexpertise dermatologique. En effet, 1'asso-
ciation met en avant des signalements de
patients qui auraient été faussement rassurés
par les résultats obtenus, provoquant de ce fait

des retards de diagnostic et de prise en charge
de cancers cutanés. En réaction, 1'Ordre a
saisi le 22 aott dernier la Direction générale
de la santé (DGS), la Direction générale de
1'offre de soins (DGOS) et '’Agence nationale
de sécurité du médicament et des produits de
santé (ANSM) pour investigation. Il rejoint
1'appel lancé en juillet dernier par la Société
francaise de dermatologie (SFD) pour un
encadrement strict et immédiat du recours a
l'intelligence artificielle en dermatologie. &

&

K
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5O@VHDX[ VRFLRDRR AFRQWU O©H OD 6)' WLL
G DODUPH

,O\ D VHXOHPEHQWPDWRORJIJXHV HQ J)UDQFH mXMRKIUGVKIXL LORLI -
DQV 8Q WLHUV G HQWUH HX[ VHURQW OD UHWUDLWH GDQV OF
UHPSODF®OV FDU OHV OWXGLDQWYV TXL VH IR UP HQAD @\W W X WOLAH PO
DWWHQGUH GL[ DQV OHXU DUULY®H /H FUHX[ GH ODDY®ORMN UL 1D |
GHUPDWRORJXHV WRXFKH WRXWH OD J)UDQFH \ FRPSULV O ZOH
BHLQH 6DLQW 'HQLYV

Tout sur la
peau

Cect dermato-INFO !

Le site dinformation grand public de la Société
Frangaise de Dermatolog ons

par des experts

)DFH DX[ FKDOOHQJHYV DXVVL VWXSLGHY TXH GDQJHUHX[ ODQF®"
SURPHVVHY GH GOSLVWDJH GHV FDQFHUV FXWDQ®V EDVOHV VXL
DXFXQ FRQWU OH POGLFDO OD 6RFLOWO® IUDQSDLVH GH GHUPDYV
&HOD SDVVH HQWUH DXWUHV SDU XQH FRRSOUDWLRQ HQWUH PO

/ID 6RFLOWO® IUDQ8DLVH GH GHUPDWRORJLH YHXW FUOHU XQ ODE

,O\ D VHXOHPHQW GHUPDWRORJXHV HQ )UDQFH DXMRXUG K.
DQV 8Q WLHUV G HQWUH HX[ VHURQW OD UHWUDLWH GDQV OH
UHPSODFOV FDU OHV OWXGLDQWYV TXL VH IRUP HOQAM @WW NWOLGH PO
DWWHQGUH GL[ DQV OHXU DUULY®H /H FUHX[ GH OD YDJXH Q D

GHUPDWRORJXHV WRXFKH WRXWH OD )UDQFH \ FRPSULV O ZOH

6HLQH 6DLQW "HQLV &HUWDLQV GOSDUWHPHQWY FRPPH OD 1L™
FRPSWHQW P2PH SDV XQ GHUPDWRORJXH HQ DFWLYLW® 2Q SHX'
ODLVVH OD SRUWH RXYHUWH WRXW HW Q LPSRUWH TXRL { GOS
&UOWHL¥KB SUOVLGHQWH GH OD 6RFLOW® IUDQ8DLVH GH GHUPD

(Q DWWHQGDQW XQH ©FODLUFLH OHV UOVHDX[ FROODERUDWLIV
GHUPDWRORJLH RQW WRXWH OHXU SODFH GDQV FHV GOVHUWYV F
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V LPSRVHQW
'HV IDNH QHZV HQ FDVFDGH

/ID SHDX HVW SDUWLFXOL"UHPHQW FLEO©®©H SDU OHV U©OVHDX][ VR
SUHQGUH H[SU"V GHV FRXSV GH VROHLO SRXU IDLUH DSSDUD®W
GDQJHUHX[ I 2Q \ UHFHQVH DXVVL SOOWKRUH GH PHVVDJHV VDC
WURXYHQW XQ ©FKR IDYRUDEOH DXSU'V G XQH SRSXODWLRQ MH
VHUDLW FRQWDJLHX[ OH PDQTXH G K\JL"QH IDYRULVHUDLW O D
GH OD SHDX OHV FRVPOWLTXHV PDLVRQ EDVH G KXLOHV HVVH
WUDLWHU DYHF GHV LQMHFWLRQV HWF FH TXL HVW ©OYLGHPPH
DX %U©VLO D PRQWU® TXH GHV FRQWHQXV SDUWDJOV VXU C
SHDX VRQW HUURQO®OV RX SRIAWHYVBHWBRPROXWGRQPDWRORJIJLTXHV
FRPSULVY OHV FDQFHUV GH OD SHDX {

3RXU HQGLJXHU FH SKOQRP"QH LQTXLOWDQW OD 6)' VRXKDLWH
GOVLQIRUPDWLRQ HW OD FUODWLRQ G XQ ODEHO | LQIRURNM®/\V R(
VXU OHV UOVHDX[ VRFLDX[ /H VLWH JUDHQUEFP SWROLGIBHUWDHWW @
IDLUH SHDX QHXYH DILQ GH SURSRVHU XQH SODWHIRUPH YDOLG

(Q PLOLHX VFRODLUH HW XQLYHUVLWDLUH OHV DVVRFLDWLRQV
IUDQSDLVH GH ODWMHPEKHSHBADX FRP V DVVRFLHQW DX[ GHUPDWF
MHXQHYVY O DXWRVXUYHLOODQFH HW O DXWR GOSLVWDJH GHV F
GHUPDWRORJLTXH ,0V UODOLVHQW DLQVL XQ WUDYDLO IRUW X\

4XLG GHVY FDELQHY GH GOSLVWDJH "

3RXU SDOOLHU OD S©QXULH GH POGHFLQV OHV FDELQHV GH GO
DQQO®HV /H GOSLVWDJH GHV FDQFHUV FXWDQ®V \ HVW SURSRVO
DQERDO\VHU OHV LPDJHV "/ LQIRUPDWLRQ IDLW GOIDXW GH P2PH
SURSRVO®V HQ FDV GH SUREO"PH | /HV VROXWLRQV QXPOULTXHV
WHUULWRULDO LPSOLTXDQW GHV GHUPDWRORJXHV &HOD GHPDC(
HW GSP®U GHV U"JOHV FODLUHV HW XQLIRUPLVOHY GH IRUPHU Ot
IRUPHU SOXV GH GHUPDWRORJXHV FDU LO HQ IDXGUDLW
FRPSWH VRQW DWWHQGXV SRXU O DQ SURFKDLQ ,0 IDXW D>
{ LQVLVWH OD 3U 2UR

/IHV VROXWLRQV QXPOULTXHVY GRLYHQW 2WUH LQWOJUOGOHYV GDQV
GHUPDWRORJXHV

3U 6DVNLD 2UR

IRUVTXH F HVW SRVVLEOH LO HVW DXVVL SUOIOUDEOH TXH OH ¢
SOXW'W TX XQH FDELQH FDU F HVW ELHQ OH POGHFLQ WUDLW
/RXW OH PRQGH Q D SDV EHVRLQ GH YRLU OH GHUPDWRORJXH X
FDQFHUV FXWDQ®O®V VXU OD SRSXODWLRQ ULVTXH { LQVLVWH O
O LOWHQWLRQ GHV JOQOUDOLVWHV YLD GHV GLSO'PHV XQLYHU
SDWKRORJLHVY FRXUDQWHYVY TX LOV YRQW IRUFOPHQW UHQFRQWL
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UODFWLRQV FXWDQOHYV DX[ POGLFDPHQWY LQIHFWLRQV FRXUDC
VXU XQ UDLVRQQHPHQW FOLQLTXH XQ SDUFRXUV FRRUGRQQ® H
UOVXPH W HOOH

(QWUHWLHQ DYHF OD 3U 6DVNLD 2UR SUOVLGHRQQWHWIGHIOD 6)' &
6LOYDUHQGY LQ OHGLFDO 5HVHDUEFK

'U 1DWKDOLH 6]DSLUR
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Quandles chiens
apaisent les soins

Réseaux sociaux, IA non controlée:
1a SFD tire la sonnette d’alarme

Face aux challenges aussi stupides

que dangereux lancés sur les réseaux
sociaux et aux promesses de dépistage
des cancers cutanés basées sur la seule
intelligence artificielle (IA) sans aucun
contrdle médical, 1a Société francaise de
dermatologie (SFD) souhaite remettre de
Tordre. Cela passe entre autres par une
coopération entre médecins généralistes
et dermatologues.

1y a seulement 2 950 dermatologues en
France aujourd’hui (soit 1 000 de moins
qu'il y a quinze ans). Un tiers d’'entre eux
seront a la retraite dans les années qui
viennent. IIs ne pourront pas étre rempla-
cés car les étudiants qui se forment actuel-
lement sont en nombre insuffisant, et il faut
attendre dix ans leur arrivée. Le creux de la
vague n'a donc pas encore été atteint. « La
pénurie en dermatologues touche toute la
France, y compris I'lle-de-France (notamment
la Seine-et-Marne et la Seine-Saint-Denis).
Certains départements comme la Niévre, la
Creuse ou I'Indre, par exemple, ne comptent
méme pas un dermatologue en activité. On
peut donc parler de sinistrose globale et cela
laisse la porte ouverte a tout et n'importe
quoi », déplore la Pr Saskia Oro (CHU Henri-
Mondor, Créteil, AP-HP), présidente de la
Société frangaise de dermatologie.
En attendant une éclaircie, les réseaux col-
laboratifs avec des équipes de soins spécia-
lisées en dermatologie ont toute leur place
dans ces déserts médicaux. Mais en paral-
léle, d'autres mesures simposent.

I_Les associations
de patients s’associent
aux spécialistes pour
sensibiliser les jeunes
al'autosurveillance
et 'auto-dépistage

Des fake news en cascade

La peau est particuliérement ciblée par les
réseaux sociaux ; le dernier défi a la mode,
consistant a prendre expres des coups de
soleil pour faire apparaitre des marques,
savere particuliérement dangereux. « On

Tout surla
peau

Cect dermato-INFO !

La Société francaise de dermatologie
veut créer un label « information
meédicale vérifiée »

y recense aussi pléthore de messages sans
aucun fondement scientifique qui trouvent
un écho favorable auprés d'une population
Jjeune et influengable : par exemple, le psoria-
sis serait contagieux, le manque d’hygiéne fa-
voriserait l'acné, les taches brunes sont toutes
des cancers de la peau, les cosmétiques mai-
son a base d'huiles essentielles sont les mieux

Quid des cabines de dépistage ?

Pour pallier la pénurie de médecins, les ca-
bines de dépistage se sont multipliées ces
derniéres années. Le dépistage des cancers
cutanés y est proposé, mais avec quel outil,
et qui derriére pour analyser les images ?
Linformation fait défaut, de méme que les
parcours de soins, qui n'y sont pas proposés
en cas de probléme. « Les solutions numé-
rigues doivent étre intégrées dans un réseau
territorial impliquant des dermatologues.
Cela demande d'encadrer les plateformes de
télé-expertise et dTA par des régles claires et
uniformisées, de former les professionnels
a cet usage et.. de former plus de derma-
tologues, car il en faudrait 125 a 130 nou-
veaux chaque année. On est loin du compte :
102 sont attendus pour l'an prochain. Il faut
aussi renforcer la lisibilité des parcours pa-
tients », insiste la Pr Oro.

Lorsque c'est possible, il est aussi préférable

tolérés, on peut tout que le patient montre
traiter avec des in- !! E . sa peau au medecin
jections, etc, ce qui Les solutions numeriques  gengraliste ~ plutét
est  évidemment doivent étre intégrées qua une cabine, car
faux, dénonce la A cest bien le médecin
Pr Oro. Une étude dan,s ur,lre.seaq traitant le premier
réalisée au Bre- territorial “nphquant maillon de la chaine.
sil* a montré que des dermatologues « Tout le monde na

65 % des contenus
partagés sur les re-
seaux sociaux et qui
concernent la peau sont erronés ou prétent
a confusion. Toutes les affections dermato-
logiques sont concernées, y compris les can-
cersde la peau. »

Pour endiguer ce phénomeéne inquiétant, la
SFD souhaite le lancement d'une veille na-
tionale de la désinformation et la création
d'un label « information médicale vérifiée »
pour les contenus diffusés sur les réseaux
sociaux. Le site grand public de la SFD
- wwwdermato-info.fr - est aussi en train
de faire peau neuve afin de proposer une
plateforme validée d'informations.

En milieu scolaire et universitaire, les asso-
ciations de patients, regroupées au sein de
la Fédération francaise de la peau (www.
francepeau.com), s'associent aux dermato-
logues pour sensibiliser les jeunes a l'auto-
surveillance et 'auto-dépistage des cancers
cutanés, les éduquer a la santé dermatolo-
gique. Ils réalisent ainsi un travail fort utile
qu'il convient dencourager.

Pr Saskia Oro

pas besoin de voir le

dermatologue une fois

par an. Il faut axer le
dépistage des cancers cutanés sur la popula-
tion a risque », insiste la Pr Oro. La SFD pro-
pose des formations al'intention des généra-
listes, via des diplomes universitaires ou des
webinaires, notamment sur les pathologies
courantes quils vont forcément rencontrer
(cancers cutanés, maladies inflammatoires,
réactions cutanées aux meédicaments ou
encore infections courantes). « Le juste soin
dermatologique repose sur un raisonnement
clinique, un parcours coordonné et un usage
raisonné de la technologie », résume-t-elle.
Dr Nathalie Szapiro

Entretien avec la Pr Saskia Oro (Créteil)
*Silva H. Trends in Medical Research
2024(19)285
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6NLQOHG GOIHQG VRQ PRG"OH IDFH @ DO
GOSLVWDJH GHVY FDQFHUV FXWDQOV

(Q MXLOOHW GHREQOM® GH IUDQSDLVH GH GHUPDWRORJLH;DBQV D
OHV GOSLVWDJHV FXWDQ®O®V SRLQWDQW QRWDPPHQW GHV DFWHF
POGLFDX[ (OOH ©OWDLW VXLYLH SDU OD I0GOUBWVYRYYQ 6D QWER FID
V LQTXLOWDLW GHV VHUYLFHV GH WOO® H[SHUWLVH GHUPDWRC
GHV GHUPDWRVFRSHV FRQQHMFMGH BIW BRISOW GO V$SGLDIQRVWLF
FDQFHUV GH OD SHDX FUDLJQDQW HQ SDUWLFXOLHU GHV SDWL

/D VHPDLQH GHUQL"UH O 2UGUH QDWLR QDG XB/HV XSKD UPMHU WOV \
LOQWHUQHW SRXU DWWLUHU O DWWHQWLRQ GH VHV PHPEUHV V.
HW OD FRQIRUPLW® GHV GLVSRVLWLIV POGLFDX[ ©OYHQWXHOOHP
UHFRXUV GHV ORJLFLHOV

$XFXQ SURGXLW RX VRFLOWO®© HQ SDUWLFXOLHU Q HVW GOVLJQO®
GLW DYRLU ©W© DOHUW® HQ SDUWLFXOLHU VXU O XWLOLVDWLR
SU"V GH ILFRQHV HQ J)UDQFH

/IHDGHU VXU FH PDUFK® 6NLQOHG FRPPH OH FRQILUPH DXSU”"
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'"HUPDWRORJXH SRXUTXRL HVW LO VL GLII
UHQGH] YRXV "

$ORUV TXH GOFURFKHU XQ UHQGH] YRXV FKH] OH GHUPDWRORJX
FHUWDLQHY LQLWLDWLYHV SURSRVHQW GHV VROXWLRQV SRXU C

*HO FU'"PH 6HELXP .DUDWR %LRGHUPD
% OHV PO

&H QRXYHDX JHO FU"PH SHUPHW GH PDWLILHU OH WHLQW HQ SO
O DSSDULWLRQ GHV QRXYHOOHYV LPSHUIHFWLRQV JU¢FH VRQ E

6RLQ FRUUHFWHDXGHBR\ 9

% OHV PO
&HWWH FU'PH GH MRXU K\GUDWDQWH HW PDWLILDQWH SHUPHW
GLODWOV RX HQFRUH OHV PDUTXHV UOVLGXHOOHV /D SHDX HVW
MRXUV
%ODFNKHDG 6ROXWLRQV &OLQLTXH
% OHV PO

&H VRLQ D SRXU EXW GH FLEOHU OHV SRUHV ERXFKOV DILQ GH C
VOEXP VDQV SRUWHU DWWHLQWH O OSLGHDRWRQXOALVHDO VW URH
GH O HDX HW SHUPHW G RXYULU OHV SRUHV HQ GRXFHXU

*HO ORXVVDQW SXULBLOHUWD3K\V $&
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% OHV PO

&H JHO OD WH[WXUH TXL PRXVVH DX FRQWDFW GH O HDX SHUP|
DFQOLTXHYVY DLQVL GH ZHDUWAHOVRLARUPXWWH FRPSRVOH G LQJ
QDWXUHOOH € ULQFHU DSU"V XWLOLVDWLRQ P2PH VL QRQ FRPC

/IRWLRQ H[IROLDQWH 6NLQ 3HUIHFWLQJ %+$ 3DXOD V &KRLFH
% OHV PO

&HWWH ORWLRQ H[IROLDQWH DLGH UHWURXYHU XQH SHDX VDQ
DLQVL TXH VD IRUPXOH XIEBMHPRIHWYGHS U©IJXOHU O H[F'V GH VOE.
OHV SRLQWYV QRLUV OHV WDFKHV HW OHV URXJHXUV

6OUXP %YRWDQLTXH 3XULILDQW DQWL LPSHUIHFWLRQV 6DHYH
% OHV PO

8OWUD FRQFHQWU® FH VOUXP ERWDQLTXH EHVWVHOOHU GH O
LPSHUIHFWLRQV U®©JXOHU OD VOFUOWLRQ GH VOEXP GOVLQFU X
DFWLRQ SHHOLQJ GRX]

+\GUDWDQW DI®FIOVDDIOQW /0 5RFKH 3RVD\
% OHV PO

&HW K\GUDWDQW SHUPHW G DSDLVHU OHV SHDX[ JUDVVHV RX IU
DLPH VD QRXYHOOH IRUPXOH DX ILQL QRQ JUDV HW QRQ FROODC

6WLFN *RPPDQW 3D\RW
% OHV JU

&H VRLQ HQ IRUPDW VWLFN OD WH[WXUH FU"PH RQFWXHXVH R.:
OHV SHDX[ JUDVVHV LPSHUIHFWLRQV JU¢tFH VD IRUPXOH HQUL
PHQWKH GX FKLOL

ODVTXH 626 3XUH &ODULQYV
% OHV PO

&H VRLQ O DUJLOH GHVWLQ® DX[ SHDX[ PL[IWHV JUDVVHV HVW
WH[WXUH FU"PH DEVRUEDQWH HW VXUWR %W SHEROQ TBHMYV E RKBDRIXNFH
YLVDJH ODLVVHU SRVHU PLOQXWHYV HW ULQFHU O HDX

3K\WR +VBUQ@W 6LVOH\

%
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&H VRLQ WHLQW®O® HQ S3HJBHWRWOKMGUDW KBBH OLVVHU OH JUDLQ
SDUFLPRQLH HW O©J"UHW® SRXU FDPRXIOHU OHV LPSHUIHFWLRC(

$ORUV TXH GOFURFKHU XQ UHQGH] YRXV FKH] OH GHUPDWRORJX
FHUWDLQHY LQLWLDWLYHVY SURSRVHQW GHV VROXWLRQV SRXU C

3DV GH UHQGH] YRXV DYDQW VL[ PRLV SDUIRLV SOXV 8Q JUDLQ
V DJJUDYH XQH SRXVVOH G HF]OPD TXL V LQVWDOOH (W SRXU\
GHUPDWRORJXH VDQV XQ GOODL UDOORQJH B6HORQ XQH OWXG

GHV SHUVRQQHV LQWHUURJOHV RQW GOMLBKQWRQF® REFRBYK
YRXV

8Q SKOQRP'QH LQTXLOWDQW TXL V H[SOLTXH SDU SOXVLHXUV ID
SUOVLGHQWH GH OD 6RFLOWO® IUDQ8DLVH GH GHUPDWRORJLH H

GHUPDWRORJXHV HQ )UDQFH &KDTXH DQQOH VSOFLDC
VHXOHPHQW QRXYHDX[ LQWHUQHYV IRUPOV { (Q FDXVH QRWD
GDQV OHV DQQOHYV XQ VA\VW"PH TXL IL[DLW XQ TXRWD WU"V

SRXUVXLYUH HQ GHX[L"PH DQQ©H GH POGHFLQH

50VXOWDW SHQGDQW GHV GOFHQQLHV WURSMREKX G K RO GHIF ISQ
HQ SDLH OH SUL[ DYHF GHV GoSDuUwWV PDVVLIV OD UHWUDLWH
XQH WULEXQH SXEOLOH GDQV /H ORQGH DOODLW MXVTX VRXOL
VSOFLDOLW® SRXU REWHQLU XQ UHQGH] YRXV {

VRLQV DQWL DFQ® SRXU XQH SHDX SDUIDLWH
30QXULH GH GHUPDWRORJXHV TXHOOHV VROXWLRQV "

)DFH FH YLGH OHV GHUPDWRORJXHV UHFRPPDQGHQW GH FRQV
FDSDEOH GH SUHQGUH FKDUJH FHUWDLQHY SDWKRORJLHV FRPP]I
'H TXRL FRQWULEXHU UOGXLUH OD VDWXUDWLRQ GHV UHQGH] ®

ODLY G DXWUHV LQLWLDWLYHY DSSDUDLVVHQW DXVVL & HVW OF
GHX[L"PH DQQO©H FRQVOFXWLYH VD WRXUQ®H | =RQHV 6HQVLEOH
GLDJQRVWLFV GH SHDX JUDWXLWYV GHV FRQVHLOV G H[SHUWYV G
DFFHVVLEOHV 'X RFWREUH MXVTX DX QRYHPEUH OL[D LQ
GH JUDQGHV VXUIDFHV SDUWRXW HQ )J)UDQFH
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'"HUPDWRORJXH SRXUTXRL HVW LO VL GLII
UHQGH] YRXV "

$ORUV TXH GOFURFKHU XQ UHQGH] YRXV FKH] OH GHUPDWRORJX
FHUWDLQHY LQLWLDWLYHV SURSRVHQW GHV VROXWLRQV SRXU C

3DV GH UHQGH] YRXV DYDQW VL[ PRLV SDUIRLVY SOXV 8Q JUDLQ
V DJJUDYH XQH BRMOPDOAXE V LQVWDOOH (W SRXUWDQW LPSR\
GHUPDWRORJXH VDQV XQ GOODL UDOORQJH 6HORQ XQH ©WXG

GHV SHUVRQQHV LQWHUURJOHY RQW GOMLBKHQWROF® REWBYK
YRXV

8Q SKOQRP"QH LQTXLOWDQW TXL V H[SOLTXH SDU SOXVLHXUV ID
SUOVLGHQWH GH OD 6RFLOW® IUDQ8DLVH GH GHUPDWRORJLH H

GHUPDWRORJXHYVY HQ J)UDQFH &KDTXH DQQ®H VSOFLDC(
VHXOHPHQW QRXYHDX[ LQWHUQHYV IRUPOV { (Q FDXVH QRWD
GDQV OHV DQQOHYV XQ VA\VW"PH TXL IL[DLW XQ TXRWD WU"V

SRXUVXLYUH HQ GHX[L"PH DQQ©H GH POGHFLQH

50VXOWDW SHQGDQW GHV GOFHQQLHV WUSRSMREKX G HK RLO GAHIF ISQ
HQ SDLH OH SUL[ DYHF GHV GosbuwyvVv PDVVLIV OD UHWUDLWH
XQH WULEXQH SXEOLOH GDQV /H ORQGH DOODLW MXVTX VRXOL
VSOFLDOLW® SRXU REWHQLU XQ UHQGH] YRXV {

)DFH FH YLGH OHVY GHUPDWRORJXHV UHFRPPDQGHQW GH FRQV
FDSDEOH GH SUHQGUH FKDUJH FHUWDLQHY SDWKRORJLHV FRPP]|
'H TXRL FRQWULEXHU UOGXLUH OD VDWXUDWLRQ GHV UHQGH] ®
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ODLY G DXWUHV LQLWLDWLYHY DSSDUDLVVHQW DXVVL & HVW OtF
GHX[L"PH DQQO©H FRQVOFXWLYH VD WRXUQ®H | =RQHV 6HQVLEOH
GLDJQRVWLFV GH SHDX JUDWXLWV GHV FRQVHLOV G H[SHUWYV G
DFFHVVLEOHV 'X RFWREUH MXVTX DX HU QRYHPEUH OL[D
GH JUDQGHV VXUIDFHV SDUWRXW HQ )J)UDQFH

9RLU O DUWLFOH RULJLQDO VXU (//(
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7DWRXDJH OHV ]JRQHV GX FRUSV TXH OH\
GOFRQVHLOOHQW IRUPHOOHPHQW
&HUWDLQHYV JRQHVY GX FRUSV UODJLVVHQW PDO O HQFUH HW SI

FXWDQOHV /HV GHUPDWRORJXHV DOHUWHQW VXU OHV HQGURLMW
GOFRQVHLOO®

&HUWDLQHV JRQHV GX FRUSV UOGDJLVVHQW PDO O HQFUH HW St
FXWDQ©HYV /HVY GHUPDWRORJXHV DOHUWHQW VXU OHV HQGURLW
GOFRQ VHMDOROXD JH FHUWDLQHV JRQHV GH OD SHDX UHVWHQW

/D JUDQFH FRPSWH DXMRXUG KXL SU"V GH PLOOLRQV GH SHUV
)23 ODLV VL OH WDWRXDJH HVW GOVRUPDLY EDQDOLV® O]
SDV G XQ JHVWH DQRGLQ FHUWDLQHV JRQHV GX FRUSV SUO®VHC
G DXWUHYV

/ID 6RFLOW® )UDQ8DLVH GH '"HUPDWRORJLH 6)' OH VRXOLJQH GELC
OHV SOXV IUOTXHQWHYV VRQW OHV LQIHFWLRQV FXWDQOHYV OH\
GH FLFDWULVDWLRQ VRXYHQW OLO©®V OD ORFDOLVDWLRQ GX W

O9RLFL VHORQ OHV H[SHUWYV OHV FLQT JRQHV GX FRUSV ©YLWH
FRPSOLFDWLRQV

/IHV GRLIWV HW OHV PDLQV XQH FLFDWULVDWLRQ FRPSOLTXC

/D SHDX GHV GRLJWV HW GHV PDLQV HVW ILQH WU'V PRELOH HW
JRQH HVW O XQH GHV SOXV VHQVLEOHV DX[ VXULQIHFWLRQV
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8QH OWXGH SXEOLOH GDQV OH %ULWLVK -RXUQDO RI ' HUPDWROT
WDWRXDJHV UGDOLVOV VXU OHV GRLIJIWV RX OD SDXPH QOFHVVL

/ID 6)" UDSSHOOH TXH OD IULFWLRQ UOSOWOH OH ODYDJH IUOGTX
FLFDWULVDAMDORIQ BYHF XQ ULVTXH DFFUX GH GOSLIJIPHQWDWLRQ

/IHV SLHGV HW OHV FKHYLOOHYVY WUDQVSLUDWLRQ HW IURWWFE
/IH SLHG FXPXOH WURLVY IDFWHXUV GOIDYRUDEOHYV KXPLGLWO

6HORQ OD UHYXH -RXUQDO RI &XWDQHRXYV OHGLFLQH FHWMW
UODFWLRQV LQIODPPDWRLUHYV TX XQ WDWRXDJH VXU O DYDQW E

/| $160 GDQV VRQ UDSSRUW VXU OHV SUDWLTXHV G K\JL"QH

JRQHV VRXPLVHY OD PDFOUDWLRQ FKDXVVXUHV IHUPOHV FKD.
VHPDLQHY DSU"V O HQFUDJH /HV FRPSOLFDWLRQV OHV SOXV RE
FXWDQOV HW OHV LQIHFWLRQV EDFWOULHQQHY VXSHUILFLHOOF

6HORQ OD 6RFLOW® )UDQSDLVH GH '"HUPDWRORJLH FHUWDLQHV
SLHGV RX OH YLVDJH HISRVHQW GDYDQWDJH DX[ LQIHFWLRQV

/IH YLVDJH ]JRQH IUDJLOH HW IRUWHPHQW YDVFXODULVOH

7U°V HQ YRIJXH VXU OHV UOVHDX[ VRFLDX[ OH WDWRXDJH IDFLD
SOXSDUW GHV GHUPDWRORJXHYV

/ID 6)" VRXOLJQH TXH OD SHDX GX YLVDJH HVW H[WU2PHPHQW ILG
QRWDPPHQW DXWRXU GHV \HX[7TRGC(HWHOCQMHFVWHMVR @& XC GIIFUH G D Q\\
SURYRTXHU

GHVY UODFWLRQV DOOHUJLTXHYVY VOY "UHV
GHV WURXEOHYVY QHXURORJLTXHV ORFDX]
HW GDQV GH UDUHV FDV XQH PLJUDWLRQ GX SLIJPHQW YHUV OH

/| $160 UDSSHOOH ©JDOHPHQW TXH FHUWDLQHY HQFUHV XWLOLVGQ
FRQWHQLU GHY DPLQHY DURPDWLTXHYV FDQFOURJ"QHV RX GHV S
5($&+

/IH EDV GX GRV XQ ULVTXH POFRQQX SRXU OHV JHVWHV POGL

/IH WDWRXDJH ORPEDLUH SRVH XQ SUREO"PH VSOFLILTXH LO SF
POGLFDOHV QRWDPPHQW OHVY DQHVWKOVLHV SOULGXUDOHYV

8QH QRWH GH O ,16(50 SUOFLVH TXH OD SO©QOWUDWLRQ G
UOFHPPHQW FLFDWULVOH SHXVR G @GW UDRUWQMILF XQHVGEIHQFUH GDC
YRLUH GDQV OD FLUFXODWLRQ VDQJXLQH
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/I , QVWLWXW UHFRPPDQGH G ©YLWHU WRXWH SLT»UH UDFKLGLHQ

'H SOXV OHV I[IURWWHPHQWY YHVWLPHQWDLUHY HW OD WHQVLRC(
IDYRULVHQW OD GOIRUPDWLRQ GX GHVVLQ DYHF OH WHPSV

/IHV DUWLFXODWLRQV FRXGHV JHQRX]| GOIRUPDWLRQ JDUDC
6HORQ OD 6RFLOW®O® (XURSOHQQH GH '"HUPDWRORJLHHNWNVOGMW RB D!
ueboLvVoV VXU OHV ]RQHVY DUWLFXODLUHY SUOVHQWHQW XQ UL\
OHV VL[ PRLV VXLYDQW OD FLFDWULVDWLRQ

/ID UDLVRQ HVW VLPSOH OD SHDX \ HVW ©SDLVVH SOLVVOH HW
O HQFUH V \ IL[H PDO HW OHV PLFURILVVXUHY DSSDUDLVVHQW U

&HV JRQHV VRQW ©JDOHPHQW SOXV VXMHWWHY DX[ N\VWHV ©OSL!
VXUSURGXFWLRQ GH FROODJ"QH IRUPDQW GHV FLFDWULFHV ©S

/IHV GHUPDWRORJXHVY GOFRQVHLOOHQW GRQF WRXW WDWRXDJH

/IHV GHUPDWRORJXHYVY UDSSHOOHQW TXH OH FKRL[ GH OD ]JRQH
PaPH FHUWDLQHY SDUWLHYVY GX FRUSYV UODJUVY¥HOMPHRRW O HQ

(Q UOVXPO

/IHV VSOFLDOLVWHY GH OD SHDX V DFFRUGHQW GLUH TXH FHUW
SDUWLFXOLHU

/HV GRLJWV HW OHV PDLQV ULVTXH LQIHFWLHX[ ©OHY®

/HV SLHGV HW OHV FKHYLOOHV PDFOUDWLRQ HW IURWWHPHQW
/H YLVDJH K\SHUYDVFXODULVDWLRQ HW UODFWLRQV DOOHUJLT:
/H EDV GX GRV LQWHUIOUHQFH POGLFDOH

/HV DUWLFXODWLRQV PDXYDLVH WHQXH GX SLJPHQW

$YDQW GH SDVVHU VRXV O DLIJXLOOH OD 6)' UHFRPPDQGH XQH F
O DEVHQFH GH SDWKRORJLH FXWDQOH DLQVL TXH OH UHVSHFW
SDU O $160

8Q WDWRXDJH U®XVVL UDSSHOOHQW OHV GHUPDWRORJXHV FRI
€ SURSRV GH O DXWHXU

&O0OPHQWLQH *URV

4XH FH VRLW SRXU GOQLFKHU OD PHLOOHXUH DVWXFH SRXOHWDL!
GHV LGOHV GOFR WHQGDQFH ™M DL WRXMRXUV PRQ FDUQHW GH !
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OD PDLQ

- DGRUH POODQJHU OHVMH QOIBY. JHXQXMRXW SRWDJHU HQ SHUPDF
SbUwbJH PHV WURXYDLOOHV PRGH RX GHV UHFHWWHY IDFLOHV
ERQKHKXXH FH VRLW GDQV XQ PDVVLI GH IOHXUV RX GDQV YRWUH

6HY GHUQLHUY DUWLFOHYV
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/DWRXDJH OHV JRQHV GX FRUSV TXH OH)
GOFRQVHLOOHQW IRUPHOOHPHQW

MDWRXDJH OHV ]JRQHV GX FRUSV TXH OHV GHUPDWRORJXHV GC
6KXWWHUVWRFN

&HUWDLQHV JRQHV GX FRUSV UODJLVVHQW PDO O HQFUH HW Si
FXWDQ®HV /HV GHUPDWRORJXHV DOHUWHQW VXU OHV HQGURLW
GOFRQVBWROX®JH FHUWDLQHV JRQHV GH OD SHDX UHVWHQW |
FRPSWH DXMRXUG KXL SU'V GH PLOOLRQV GH SHUVRQQHV WD\
ODLV VL OH WDWRXDJH HVW GOVRUPDLY EDQDOLV® OHV GHUPD\
JHVWH DQRGLQ FHUWDLQHV JRQHV GX FRUSY SUOVHQWHQW XQ
BRFLOW® )UDQS8DLVH GH '"HUPDWRORJLH 6)' OH VRXOLJQH GDQV
SOXV IUOTXHQWHV VRQW OHV LQIHFWLRQV FXWDQOHV OHV U©®D
FLFDWULVDWLRQ VRXYHQW OLOV ROPLORHAD®QVO W\ RQSEX) WD W
FRUSV ©YLWHU VL O RQ YHXW OLPLWHU OHV ULVTXHV GH FRPS
FLFDWULVDWLRQ FRPSOLTX®H HW XQ ULVTXH LQIHFWLHX[ ©OH Y«
PRELOH HW FRQVWDPPHQW H[SRVOH DX[ EDFWOULHV &HWWH ]R
VXULQIHFWLRQV 8QH ©WXGH SXEOLOH GDQV OH %ULWLVK -RXUQ

GHV WDWRXDJHV UODOLVOV VXU OHV GRLJWV RX OD SDXPH C
DQWLVHSWLTXH /D 6)' UDSSHOOH TXH OD IULFWLRQ U®GSOWGOH O
UHQGHQW OD FLEBPMOH VDYWHRRQULVTXH DFFUX GH GOSLJPHQWD
GOIRUPDWLRQ GX PRWLI /HV SLHGV HW OHV FKHYLOOHV WUD
FXPXOH WURLV IDFWHXUV GOIDYRUDEOHV KXPLGLW® IURWWHF
_-RXUQDO RI &XWDQHRXV OHGLFLQH FHWWH JRQH HVW GHX]
LQIODPPDWRLUHY TX XQ WDWRXDJH VXU O DYDQW EUDV / $160 (
G K\JL'"QH HQ WDWRXDJH UHFRPPDQGH G ©YLWHU OHV JRQHV VR
IHUPOHY FKDXVVHWWHY SHQGDQW DX PRLQV GHX[ VHPDLQHV D
REVHUY©®HV VRQW OHV JUDQXORPHV QRGXOHV FXWDQOV HW OF
YLVDJH JRQH IUDJLOH HW |RIUW HBHQR\ X¥H WHXUOO MY VMEEMHD X[ VR
IDFLDO UHVWH IRUPHOOHPHQW GOFRQVHLOO® SDU OD SOXSDUW
GX YLVDJH HVW H[WU2PHPHQW ILQH HW ULFKH HQ WHUPLQDLVRQ
GHV O'YUHV HRXWK QEMHFWLRQ G HQFUH GDQV FHV JRQHV SHXW
DOOHUJLTXHV VOY'UHV GHV WURXEOHV QHXURORJLTXHV ORFDX
SLIJPHQW YHUV OHV WLVVXV RFXODLUHV / $160 UDSSHOOH ©JDOH
PDTXLOODJH SHUPDQHQW SHXYHQW FRQWHQLU GHV DPLQHV DUF
QRQ FRQIRUPHVY OD UOJOHPHQWDWLRQ 5($&+ /H EDV GX GRYV
POGLFDX[/H WDWRXDJH ORPEDLUH SRVH XQ SUREO"PH VSOFLILT.
SURFOGXUHV POGLFDOHVY QRWDPPHQW OHV DQHVWKOVLHV SOUL
SUOFLVH TXH OD SOQOWUDWLRQ G XQH DLIXLOOH WUDYHUV XC
HQWUD®QHXWVXRE® GHISDUWLFXOHV G HQFUH GDQV OHV WLVVXV S
VDQJXLQH / ,QVWLWXW UHFRPPDQGH G ©OYLWHU WRXWH SLT»UH
G XQ DQ 'H SOXV OHV IURWWHPHQWY YHVWLPHQWDLUHV HW OD
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ORPEDLUH IDYRULVHQW OD GOIRUPDWLRQ GX GHVVLQ DYHF OH \
GOIRUPDWLRQ JDUDQWLH6HORQ OD 6RFLOW® (XURSOHQQH GH 'H
OHV WDWRXDJHV U6DOLVOV VXU OHV JRQHV DUWLFXODLUHV SUC
FDV VXU GDQV OHV VL[ PRLV VXLYDQW OD FLFDWULVDWLRQ /D
SOLVVOH HW FRQVWDPPHQW HQ PRXYHPHQW 50VXOWDW O HQF
DSSDUDLVVHQW UDSLGHPHQW &HV JRQHV VRQW ©JDOHPHQW SO X
UODFWLRQV K\SHUWURSKLTXHVY VXUSURGXFWLRQ GH FROODJ QI
GHUPDWRORJXHVY GOFRQVHLOOHQW GRQF WRXW WDWRXDJH VXU
VSOFLDOLVWHY GH OD SHDX V DFFRUGHQW GLUH TXH FHUWDLQ
SDUWLFXOLHU /HV GRLJWV HW OHV PDLQV ULVTXH LQIHFWLHX|
IURWWHPHQW /H YLVDJH K\SHUYDVFXODULVDWLRQ HW UODFWL
POGLFDOH /HV DUWLFXODWLRQV PODXQWLEFH S\CHQMHU GRSV J® HDQ V
UHFRPPDQGH XQH FRQVXOWDWLRQ SUODODEOH SRXU YOULILHU
UHVSHFW GHV U"JOHV G K\ UL"QH HW GH GOVLQIHFWLRQ IL[OHV S
GHUPDWRORJXHV FRPPHQFH WRXMRXUV SDU OH ERQ FKRL[ GH ]

&HUWDLQHV JRQHV GX FRUSV U©GDJLVVHQW PDO O HQFUH HW S
FXWDQ©O©HYV /HVY GHUPDWRORJXHY DOHUWHQW VXU OHV HQGURLW
GOFRQVHLOOO®
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'"HUPDWRORJXH SRXUTXRL HVW LO VL GLII
UHQGH] YRXV "

$ORUV TXH GOFURFKHU XQ UHQGH] YRXV FKH] OH GHUPDWRORJX
FHUWDLQHY LQLWLDWLYHV SURSRVHQW GHV VROXWLRQV SRXU C

$ORUV TXH GOFURFKHU XQ UHQGH] YRXV FKH] OH GHUPDWRORJX
FHUWDLQHY LQLWLDWLYHV SURSRVHQW GHV VROXWLRQV SRXU C

3DV GH UHQGH] YRXV DYDQW VL[ PRLV SDUIRLV SOXV 8Q JUDLQ
V DJJUDYH XQH SRXVVOH G HF]OPD TXL V LQVWDOOH (W SRXU\
GHUPDWRORJXH VDQV XQ GOODL UDOORQJH 6HORQ XQH ©WXG

GHV SHUVRQQHV LQWHUURJOHV RQW GOMLBXQROF® REFWRBY KX
YRXV

8Q SKOQRP'QH LQTXLOWDQW TXL V H[SOLTXH SDU SOXVLHXUV ID
SUOVLGHQWH GH OD 6RFLOW® IUDQ8DLVH GH GHUPDWRORJLH H

GHUPDWRORJXHV HQ JUDQFH &KDTXH DQQ®©H VSOFLDC
VHXOHPHQW QRXYHDX[ LQWHUQHV IRUP®V { (Q FDXVH QRWD
GDQV OHV DQQGOHYV XQ VIVW"PH TXL IL[DLW XQ TXRWD WU"V

SRXUVXLYUH HQ GHX[L"PH DQQ©H GH POGHFLQH

50VXOWDW SHQGDQW GHV GOFHQQLHV W URSMRKN G HK RO GHIF ISQ
HQ SDLH OH SUL[ DYHF GHV GOSDUWYV PDVVLIV OD UHWUDLWH
XQH WULEXQH SXEOL©OH GDQV /H ORQGH DOODLW MXVTX VRXOL
VSOFLDOLW® SRXU REWHQLU XQ
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Sauve qui peau

Face a la pénurie de certains spécialistes, lofficine peut étre un
recours : on le voit avec le manque de dermatologues. Certaines
pharmacies se sont dotées de dispositifs pour analyser les grains
de beauté et alerter le patient. Les dermatologues ne voient pas
cela d'un bon ceil. Mais que proposent-ils ? Au moins, avec ces
dispositifs, il y a une alternative : ce nest pas pour les remplacer,
cest pour pallier en partie 8 un manque et alerter au cas ot. Je ne
vois pas ou est le probleme !

Carine, préparatrice a Loos (59)

En effet, la Société francaise de dermatologie et France Assos Santé ont alerté
sur les dérives de certains de ces dispositifs : des patients faussement rassurés ont
subi des retards de diagnostic, entrainant une perte de chance. Mais vous avez
raison, face au manque de disponibilité médicale, les patients cherchent des
solutions ! Le probléme, et I'Ordre des pharmaciens a saisi les autorités & ce sujet
fin aodt, est double : le manque de certification des appareils et une supervision

médicale souvent absente car remplacée par l'intelligence artificielle.
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Urticaire de I’enfant

Nathalia BELLON

Senvice Dermatologie, CHU Necker-Enfants malades, Paris

Lurticaire de I'enfant est fréquente, non grave dans I'immense majorité des cas, mais peut étre invalidante

du fait du prurit et du caractére affichant. Les

aigués sont pi

d'origine virale

ou infectieuse chez I'enfant, rarement allergiques, et les urticaires chromques (dumnt plus de 6 semaines)
sont la plupart du temps spontanées, idiopathiques. Le traitement repose sur les antihistaminiques H1 de
nouvelle génération, non sédatifs, dont on peut augmenter les doses jusqu'a une dose maximale x 4 par
rapport a la dose quotidienne de I'autorisation de mise sur le marché (AMM) dans les urticaires chroniques.

EClinique

Le diagnostic d'urticaire est aisé,
clinique avant tout : une éruption
de maculo-papules érythéma-
teuses souvent figurées, annu-
laures arrondies ou polycycliques,

de taille variabl
généralement prurigineuses et
typiquement mobiles et fugaces,
sans laisser de séquelles.
Lurticaire de I'enfant est volontiers :
annulaire, cedémateuse, ecchymo-
tique, parfois purpurique, et peut
étre diffuse. Lorsqu’elle est localisée
sur les semi-muqueuses (lévres,
paupiéres, organes génitaux), on
observe un cedéme parfois impres-
sionnant et pouvant étre au pre-
mier plan, sans urticaire typique
associée. Un érythéme associé est
trés fréquent. Des douleurs, voire
des arthralgies sont possibles en cas
d'cedeme.

Interrogatoire et
examen clinique

Face a une urticaire, les antécé-
dents personnels et familiaux sont
recueillis, on recherche un terrain
atopique (association fréquente,
terrain d’allergie alimentaire ?).
On évalue les circonstances de
survenue : virose, figvre, prise médi-
camenteuse (administré antérieu-
rement ?), aliment (consommé
pour la 1" fois 7) ; ainsi que le délai
entre le facteur déclenchant sup-
posé et I'apparition de I'urticaire.
On évalue cliniquement les symp-
tomes associés : cedémes, érythéme
diffus, purpura, etc.

On recherche des signes d ana-

abdominales aigués : penser aux
angicedémes bradykiniques
(héréditaires essentiellement ou
acquis : rares en pédiatrie). Cette
hypothése reste beaucoup plus
rare que |"cedéme histaminique,
fréquent en pédiatrie.

Diagnostics
différentiels

« Erythéme polymorphe au stade
papuleux : rechercher une disposi-
tion en cocarde, une vésicule ou
bulle centrale, et surtout une atteinte
tante dans l'urticaire classique.

« Maladies vésiculo-bulleuses
(pemphigoide bulleuse) : élé-
ments urticariens associés aux
lésions vésiculo-bulleuses.

« Mastocytose cutanée : appari-
tion de papules apreés friction
cutanée (signe de Darier), lésion
permanente, orangée ou bruna-
tre, notion de flush diffus réguliers

phylaxie (urgence thé
adrénaline) :

~ symptémes respiratoires ? (bron-
chospasme, toux, dyspnée) ;

- symptdmes digestifs ?

— hypotension artérielle ? (collap-
sus, tachycardie ou bradycardie,
arythmie, etc.).

Orientation
étiologique

« Infectieuse : virale ++ (75 %),
bactérienne (25 %) ;

« médicamenteuse:5a10%
des cas ;

« alimentaire : 5 % des cas ;

« idiopathique : 54-80 % des cas
(en pratique, paraviral le plus
souvent) ;

« physique ou de contact : rare,
et non grave dans la grande majo-
rité des cas (exemples : urticaire au
froid +++, urticaire 2 la chaleur ou
al'effort, urticaire aquagénique,
urticaire a la pression ou dermo-
graphisme, urticaire solaire, etc.).

ou aux chang de tempé-
rature ou apres consommation de
certains aliments,

« Pigures d'insectes : point de
piqlre central, lésions parfois bul-
leuses.

« Vascularite ou maladie auto-
immune : lésions atypiques, pur-
pura, infiltration, nécrose, etc.

Examens
complémentaires

La plupart du temps, aucune
investigation n‘est nécessaire.

En cas de pharyngite, un test de
diagnostic rapide (TDR) sera réa-
lisé (angine streptococcique avec
urticaire satellite 7).

Un bilan allergologique, a dis-
tance de |'épisode, n'est justifié
qu'en cas de :

- suspicion d'allergie médicamen-
teuse : notamment si le délai entre
la prise du médicament et de I'urti-
caire est court (réaction immédiate)
El que le tableau est brutal et sévere

Des agents urticants p élre

déme, dysprée, elc.);

en cause (orties) ;

« si angicedémes récidivants,
durables (plusieurs jours), blancs,
durs et s’associant a des douleurs

- SUSDICIOV\ d‘allergie alimentaire :
syndrome de prurit oral et réaction
immédiate, inquiétante ; rechercher
des comorbidités atopiques.

S

La plupart
du temps,
aucune investigation
n'est nécessaire

Le dosage de tryptase n’est justifié
qu’en cas d'anaphylaxie, et devra
étre réitéré a distance de I'épisode
(tryptase basale).

Le bilan sanguin minimal, en cas
de doute ou élément d'orienta-
tion, comprend NFS, VS, CRP,
anticorps anti-TPO (£ TSH d‘em-
blée si signes évocateurs), du fait
de la fréquence de I'association
urticaire chronique-hypothyroidie
dans la population générale.,
Une allergie ou une parasitose, bien
que souvent évoquées, sont des
causes beaucoup plus rares d'urti-
caire. Un tel bilan ne doit donc pas.
étre systématiquement envisagé.
Une biopsie cutanée n’est néces-
saire qu‘en cas d'urticaire atypique :
Iésions purpuriques, fixes, infiitrées,
nécrotiques, avec livedo, nodules,
ou en cas de suspicion de maladie
auto-immune (lésions lupiques).

I Traitement

Il comprend :
- I"éviction du facteur déclen-
chant si existant ;
- les antihistaminiques (AH) : un
seul AH de type H1 2¢ génération :
desloratadine ou lévocétirizine ;
- la possibilité de doubler la dose
(prises matin et soir) dans |‘urticaire
aigué, et de la quadrupler en cas
de résistance ; dans |‘urticaire chro-
nique, en administrant deux doses
le matin et deux doses le soir ;
—si le prurit est insomniant : on peut
associer un AH H1 de 1™ génération
comme I'hydroxyzine au coucher
(rarement nécessaire) ;
~on ne prescrit pas de corticoides
ni d'adrénaline en dehors de |ana-
phylaxie, méme en cas d’cedéme
associé a 'urticaire (sauf si dyspnée
ou cedéme laryngé, hypotension,
ou autre signe d'anaphylaxie) ;
- un traitement étiologique éven-
tuellement : antibiothérapie si
angine bactérienne, etc. ;
- avant tout on rassure, I"évolu-
tion est en général rapidement
»» Suite page 12
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favorable et il s’agit d’une situa-
tion bénigne, méme si parfois elle
est impressionnante ;

— |"évolution : l'urticaire peut per-
sister au-dela de 15 jours chez
environ 5 % des enfants ;

—dans l'urticaire chronique (UC),
en cas d’échec des AH a une
dose x 4, peuvent étre envisagés
des traitements systémiques chez
I'enfant : I'omalizumab (anti-IgE,
Xolair®, AMM a partir de 12 ans)
ou la ciclosporine. Dans I'UC résis-
tante aux AH de I'enfant de moins
de 12 ans, un avis spécialisé hos-
pitalier est nécessaire. Avant d’en-
visager un traitement systémique,
et au cours du suivi d’UC, il est
utile d’évaluer le retentissement
par des scores simples : test de
controle de l'urticaire (Urticaria
control test), score d’activité de
I'urticaire (UAS 7) et questionnaire
de qualité de vie dermatologique
de I'enfant.

B Conclusion

L'urticaire de I"enfant est fré-
quente, en grande majorité non
grave, idiopathique ou paravirale,
mais peut étre impressionnante
par son caractére diffus, affichant

(Suite de la page 11)

ou cedémateux. Un bilan est rare-
ment nécessaire. Le traitement
repose sur les antihistaminiques
qui peuvent étre augmentés. Un
traitement systémique par omali-
zumab ou ciclosporine est rare-
ment nécessaire dans les urticaires
chroniques en pédiatrie. =]

Pour en savoir plus :

* Centre de preuves en dermatologie.
Prise en charge de I'enfant présentant
une urticaire chronique spontanée. Dis-
ponible sur : https://reco.sfdermato.org/
fr/recommandations-urticaire-chronique-
spontan%C3%A9e/

* Wang EA, et al. Chronic urticaria in
children: an update on diagnosis and
treatment. Curr Allergy Asthma Rep 2020 ;
20(8) : 31.

* Saini S, et al. Urticaria and angioedema
across the ages. | Allergy Clin Immunol
Pract 2020 ; 8(6) : 1866-74.

® Zuberbier T, et al. The EAACI/GA2LEN/
EDF/WAO Guideline for the definition,
classification, diagnosis, and manage-
ment of urticaria: the 2013 revision and
update. Allergy 2014 ; 69(7) : 868-87.

Liens d'intéréts:

Nathalia Bellon est consultante pour
Sanofi, Abbvie (participation a des réu-
nions scientifiques, présentations lors de
congres scientifiques), Almirall, Gal-
derma (participation a des réunions
scientifiques), La Roche Posay et Vichy
(présentations internes au personnel,
consultante).

Points forts

® Chez I’enfant, I'urticaire aigué est trés souvent paravirale,
déclenchée par la réponse immunitaire lors d’une infection.

® |'urticaire chronique est une urticaire durant plus de 6 semaines,
et la plupart du temps, elle est spontanée, idiopathique,
équivalente a une maladie inflammatoire chronique.

® Les bilans sanguins ne doivent pas étre systématiques et doivent
étre prescrits uniquement en cas de signes généraux ou
d’orientation spécifique.

® Le bilan sanguin minimal, en cas de doute ou élément d’orientation,
comprend NFS, VS, CRP, anticorps anti-TPO (+ TSH d’emblée si signes
évocateurs). Une allergie ou une parasitose, bien que souvent
évoquées, sont des causes beaucoup plus rares durticaire.

® Le traitement en pédiatrie repose sur les antihistaminiques :
principalement la desloratadine ou la lévocétirizine, dont on peut
augmenter les doses jusqu’a une dose maximale x 4 par rapport
a la dose quotidienne de I’AMM (2 doses matin, 2 doses soir),
dans les urticaires chroniques.

P.53



&

P #$ %&%' (' ") s * 4+ $+ , -+

6NLQOHG GOIHQG VRQ PRG"OH IDFH @ DO
GOSLVWDJH GHVY FDQFHUV FXWDQOV

3$5,6 7,&SKD®#ERUV TXH GHV DOHUWHY VRQW VRQQO®HV FRQWUH
,$ SRXU GOWHFWHU GHV FDQFHUV FXWDQ®V OD VRFLOW® 6NLC
GHUPDWRORJLTXH SRXU OH GOSLVWDFHQID QW LVBDW WKDLEFBIFU HWX
SDV XQ GLDJQRVWLF XQLTXHPHQW EDV®O®© VXU O ,$ / DSSOLFDWLI

$QDSL[ 6NLQPHG

(Q MXLOOHWDGHRRULAWO GH IUDQSDLVH GH GHUPDWRORJLIKGD&®VY I
OHV GOSLVWDJHVY FXWDQ®V SRLQWDQW QRWDPPHQW GHV DFWE
POGLFDX[ (OOH ©WDLW VXLYLH SDU OD I©OGOUBWVLRYQ 6D DQW\ER FID
VLQTXLOWDLW GHV VHUYLFHV GH WOO© H[SHUWLVH GHUPDWRO
GHVY GHUPDWRVFRSHV FRQQHFWCW BVWERISQW GOIV$GLDIQRVWLF
FDQFHUV GH OD SHDX FUDLJQDQW HQ SDUWLFXOLHU GHV SDWL

/ID VHPDLQH GHUQL"UH O 2UGUH QDWLRQDGQGXBHV XSKD UPMHUWR YV \
LOWHUQHW SRXU DWWLUHU O DWWHQWLRQ GH VHV PHPEUHV V.
HW OD FRQIRUPLW® GHV GLVSRVLWLIV POGLFDX[ ©OYHQWXHOOHP
UHFRXUV GHV ORJLFLHOV

$XFXQ SURGXLW RX VRFLOW®O®© HQ SDUWLFXOLHU Q HVW GOVLJQO®
GLW DYRLU ©W© DOHUW® HQ SDUWLFXOLHU VXU O XWLOLVDWLR

SU"V GH ILFRQHV HQ )UDQFH
JHDGHU VXU FH PDUFK©® B6NLQOHG FRPPH OH FRQILUPH DXSU"

Onclusive ! ! T Y % " $ g (& &

P.54


https://www.ticpharma.com/story?ID=3025
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/

apm

c $30 ,QWHUQDWLRQDO
KWWSV ZZZ DSPQHZV FRP GHSHFKH OD VRFLHWH VNLQPHG GHIHQG VRQ & $ PRGHOH GH & $ WHOH H[SHUWLVH SRXL

'b3c&+( 9HQGUHGL VHSWHPEUH

/D VRFLdWd 6NLQOHG GdIHQG VRQ PR
H[SHUWLVH SRXU OH GdSLVWDJH GHV

ORWV FOBMHUPDWRQFHUILFLBRGXLWYV GBIIMDEMWE VDQLWDOD®W¥WBIUPD F LGS VWD JH
GLVSRVLWLIV PeGLEDREIRUPDWRUGHBUWLHQWY RYDRINVWMUHSYO@WW KLTXH GeRQWROR
PeGHFLNXVWLFH

3DU /XX /\ '2 488%1*

3%$5,6 VHSWHPEUH $30QHZV $ORUV TXH GHV DOHUWHY VRQW VRQQh
DUWLNFLHOOH ,$ SRXU GhWHFWHU GHV FDQFHUV FXWDQhV OD VRFLhWh 6N
GHUPDWRORJLTXH SRXU OH GhSLVWDJH GDQV OHV SKDUPDFLHV G RoFLQH |
GLDIJQRVWLF XQLTXHPHQW EDVh VXU O ,$

(Q MXLOOHW GHUQLHU OD 6RFLhWh GH IUDQfDLVH GH GHUPDWRORJLH 6)" I
GhSLVWDJHV FXWDQhV SRLQWDQW QRWDPPHQW GHV DFWHV SURSRVhV GD
VXLYLH SDU OD IhGhUDWLRQ G DVVRFLDWLRQV GH SDWLHQWYV J)UDQFH $VVR\
HISHUWLVH GHUPDWRORJLTXH SURSRVhV GDQV GHV SKDUPDFLHV DYHF GH\
>TXL@ DVVXUHQW GHV GLDJQRVWLFV SOXV UDSLGHV SRXU OHV FDQFHUV GH
IDXVVHPHQW UDVNVXIBHKW GKI e

/ID VHPDLQH GHUQLgUH O 2UGUH QDWLRQDO GHV SKDUPDFLHQV D e VRQ WR
SRXU DWWLUHU O DWWHQWLRQ GH VHV PHPEUHV VXU OHV FRQGLWLRQV G
GLVSRVLWLIV PhGLFDX[ hYHQWXHOOHPHQW XWLOLVhY e FHWWH nQ QRWDPP

$XFXQ SURGXLW RX VRFLhWh HQ SDUWLFXOLHU Q HVW GhVLJQh GDQV FHV D
hwh DOHUWh HQ SDUWLFXOLHU VXU O XWLOLVDWLRQ G XQ GLVSRVLWLI PhGl
JUDQFH

/HDGHU VXU FH PDUFKh 6NLQOHG FRPPH O D FRQnNUPh DXSUgV G $30QHZV
*DXWKLHU GLVWULEXH GDQV RoFLQHY DERQQhHV OD VROXWLRQ GhYHO|
SURSRVH VHV VHUYLFHV e GHVY HQWUHSULVHV HW GLUHFWHPHQW e GHV SUR

-HQQLIHU *DXWKLHU V HVW GhFODUhH DWWULVWhH SDU FHWWH SROhPLTXF
,QLWLDOHPHQW RQ QH SHQVDLW SDV TX RQ SDUODLW GH QRXV MXVTX e XC
FKHUFKH e QRXV GLVFUhGLWHU DMRXWH W HOOH DQQRQfDQW DYRLU GHPEL
MXVWLFH SRXU GLMDPDWLRQ VDQV YRXORLU SUhRFLVHU FRQWUH TXL

/I ,$ XQ DUIJXPHQW DYDQW WRXW PDUNHWLQJ SRXU 6NLQOHG

BNLQOHG SURSRVH XQH SODWHIRUPH GH WhOh H[SHUWLVH SRXU GHV SKDUPF
FRQWLHQQH XQH ,$ HOOH QH IDLW QL WUL QL GLDJQRVWLF DVVXUH -HQQI
SHUPLV G DYRLU GHV SDWLHQWYV IDXVVHPHQW UDVVXUh V SDU O RXWLO
OD VHPDLQH GHUQLgUH VXU VRQ VLWH LQWHUQHW

6D SUhVLGHQWH GLW VH VHUYLU GH O ,$ XQLTXHPHQW FRPPH XQH SRUWH C
WRXW OH PRQGH HQ SDUOH ©6NLQOHG VH SUhVHQWDLW HQ MXLQ DX VDORC
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DX[ VRLQV GHUPDWRORJLTXHV DYHF O ,$ (Q IhYULHU -HQQLIHU *DXWKLHU
(QYR\h VShFLDO PRQWUDQW TX HQ PRLQV GH WURLV VHFRQGHV O ,$ GRQ(
DYDQW HQYRL GHV FOLFKhV e XQ GHUPDWRORJXH QRWH W RQ

/| RXWLO HVW Oe PDLV XQLTXHPHQW e GLVSRVLWLRQ GHV SKDUPDFLHQV e
DX[ SDWLHQWYV QRXV QH OH UHFRPPDQGRQV SDV DVVXUH W HOOH [/ ,$ SH>
LQIRUPDWLI PDLV QH SDUWLFLSH HQ DXFXQH IDfRQ DX SURFHVVXV G DQDO
WhOh H[SHUWLVH SDU XQ GHV FLQT GHUPDWRORJXHV FRQnUPhV GH QRWUH |
%HUQDUG )HUWLO /HV GHUPDWRORJXHV hTXLShV SDU DLOOHXUV GH O RXWl.
DYLV VXU GHVY OhVLRQV GRXWHXVHYVY PDLV XQLTXHPHQW HQ SUhVHQFH GX SL

/D SUhRVLGHQWH GH O DVVRFLDWLRQ JUDQFH $VVR &DQFHU HW SHDX 3DVFDC(
O DUJXPHQWDLUH GH OD VRFLhWh D FKDQJh FHV GHUQLgUHV VHPDLQHV $SL
GhEXW GH O hWh HOOH D FRQVXOWh OH VLWH GH 6NLQOHG SXLV REVHUYh |
FRQVXOWHU TXH OH VLWH DoUPDLW DORUV (Q TXHOTXHV PLQXWHV HQ SKI
OhVLRQ DYHF XQH SUhRFLVLRQ H[FHSWLRQQHOOH GRQQDQW DLQVL XQ SUHP

ODLV TXHOTXHV VHPDLQHV DSUgV LO hWDLW hFULW TX XQ GRVVLHU GH FOL
GHUPDWRORJXHVY DYHF XQ UHWRXU GH OD WhOh H[SHUWLVH VRXV PD[LPXF
PHQWLRQQh TX HQ DWWHQGDQW OH FRPSWH UHQGX GX GHUPDWRORJXH OF

,QWHUURJhV SDU $30QHZV SOXVLHXUV SKDUPDFLHQV XWLOLVDQW OH VHUY]|
DYDQW MXLOOHW HW OHV FRPPXQLTXhV GH OD 6)' HW J)UDQFH $VVRV 6DQWh
PHWWHQW SDV SDUWLFXOLgUHPHQW O ,$ HQ DYDQW Q HQ IRQW SDV OD SUR
WhOh H[SHUWLVH DYHF GHV GHUPDWRORJXHYV

4XHVWLRQQHPHQWY VXU OD FHUWLfFDWLRQ GX GLVSRVLWLI

B8OWhULHXUHPHQW QRXV XWLOLVHURQV hYHQWXHOOHPHQW O ,$ SRXU OHV
ODEHO '0 FODVVH ,,E PDLV VXUWRXW TXDQG QRXV DXURQV YDOLGh VRQ LQ\
GRVVLHUV GH WhOh H[SHUWLVHY UhDOLVhV VDQV D IDLW VDYRLU %HUQDUC
hWDLHQW URXJHV QhFHVVLWDQW XQH LQWHUYHQWLRQ HQ XUJHQFH UhDO
H[SHUWLVH VH IhOLFLWH W LO

/ DOJRULWKPH G ,$ GhYHORSSh SDU $QDSL[ GLVSRVH DFWXHOOHPHQW G XQ
DXWRFHUWLNFDWLRQ VHORQ OD GLUHFWLYH HXURShHQQH 8QH SURFhG:
DXSUgV GH O $IQRU GhEXW HW HQ DWWHQGDQW O RXWLO SHXW UHVWHU
GLUHFWHXU GH UHFKHUFKH DX &156 /H GRVVLHU D hWh RXYHUW HQ ERQQH
SDWLHQWYV WHVWV HW GHUPDWRORJXH UhlThUHQW hYDOXDWLRQ GH OD FRQT
hYDOXDWHXU DXGLW FKH] XQ IDEULFDQW FRQnNUPH W RQ FKH] O $IQRU

30XVLHXUV WH[WHV V DSSOLTXHQW DX[ GLVSRVLWLIV PhGLFDX[ IDLVDQW DS
TXL HVYW HQWUh HQ YLJXHXU OH PDL PDLV D SUhRYX XQH ShULRGH WUDC
QRWDPPHQW FHX[ TXL hWDLHQW GhMe FRPPHUFLDOLVhV HW GRLYHQW SDVV}
$30QHZV $OH[DQGUH 5HJQLDXOW DYRFDW VShFLDOLVh FKH] 6LPPRQV 6LPP
DmDLUHV WHFKQLFR UhJOHPHQWDLUHY GX 6\QGLFDW QDWLRQDO GH O LQGX
FRQQDjWUH HQ SDUWLFXOLHU OH GRVVLHU G $QDSL]

&H QLYHDX GH FHUWLNFDWLRQ LQWHUURJH WRXWHIRLYV OHV DFWHXUV D\DQ\
O RUGUH GHV SKDUPDFLHQV &QRS D DLQVL DQQRQFh DYRLU VDLVL OH I
GLUHFWLRQ JhQhUDOH GH O RmUH GH VRLQV '*26 HW O $JHQFH QDWLRQDO!
VDQWh $160 DnQ TXH GHV LQYHVWLJDWLRQV HW XQH DQDO\VH VRLHQW PH
UhJOHPHQWDLUH GH FH GLVSRVLWLI

/ $160 D FRQnUPh e $30QHZV PHQHU XQH LQYHVWLIJDWLRQ SRXU YhULNRHU OI
6NLQOHG $QDSL[ (OOH hWDLW WRXMRXUV HQ FRXUV e VD SKDVH FRQWUDG
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'HV FRPSWHYV UHQGXV OdJHUV

/ LGhH GH FH VHUYLFH HVW SHUWLQHQWH FDU HOOH UhSRQG e XQ EHVRLQ

HW SHDX ODLV 3DVFDOH %HQDNVDV V LQTXLgWH QRWDPPHQW GX FRQWHQX
GHV SHUVRQQHYV D\DQW HX UHFRXUV e 6NLQOHG $QDSL[ SDWLHQWYV HW VDO
OhJHUV DYHF XQ FRSLHU FROOHU GH UgJOHV GH SUhYHQWLRQ JhQhUDOHV

FKDSHDX

/IHV SKDUPDFLHQV LQWHUURJhV SDU $30QHZV UDSSRUWHQW TXH OHV FRPSW
DVVRUWLY GH FRQVHLOV JhQhUDX[ GH SUhYHQWLRQ HW TXH FHUWDLQV FRP.
PDLV TX DXFXQ QH PHQWLRQQH OH QXPhUR 5336 GX SURIHVVLRQQHO GH VDC
VRXOLJQH GDQV VRQ FRPPXQLTXh TXH OHV GHUPDWRORJXHYV GH VD SODWHI

/JHV hOhPHQWY SHUPHWWDQW G LGHQWLNnHU OH PhGHFLQ QRP HW QXPhUR 5:
FRPSWH UHQGX GH WhOh H[SHUWLVH FRQnNUPH e $30QHZV OH SUhRVLGHQW G
6)61 ODXULFH +D\RW

3DVFDOH %YHQDNVDV SRLQWH DLQVL XQ SUREOgPH GH WUDfDELOLWh [/ LPS
UhGLJh OH FRPSWH UHQGX HVW SUREOhPDWLTXH VXU OH SODQ GhRQWRORJL
6\QGLFDW QDWLRQDO GH GHUPDWRORJLH HW YhQhUhRORJLH 61'9 OH 'U /X

(VW FH TXH OH GHUPDWRORJXH TXL D LQWHUSUhWh OHV FOLFKhV DVVXUH C
VRLQV hODERUhVY DYHF OHV hTXLSHV GH VRLQV VShFLDOLVhV TXL RQW hWh
%UHWDJQH &HQWUH 9DO GH /RLUH &RUVH +DXWV GH )UDQFH 2FFLWDQLH |
$OSHV &kWH G $]XU 3DFD HW 1RXYHOOH $TXLWDLQH VRXOLJQH W LO

2Q QRXV D VLIQDOh GHV SDWLHQWY TXL GhEDUTXHQW DYHF OHXUV FOLFKh
DYRLU XQ UHQGH] YRXV KRUV GHV SDUFRXUV GhnQLV UDSSRUWH OH GHUP
VWUXFWXUh HW GH PDQLgUH FRQYHQWLRQQHOOH RQ LQWgJUH GHV SURIHV
DMRXWDQW TX e VD FRQQDLVVDQFH B6NLQOHG $QDSL[ Q RQW SDV SULV FRQV

'H VRQ FkWh OD SUhVLGHQWH GH OD VRFLhWh DVVXUH TXH OHV LQnUPLgUH"
OHVTXHOV H[LVWH XQH VXVSLFLRQ GH FDQFHU RX SUh FDQFHU VRXV TXHOT
HW VRXV PD[LPXP WURLV PRLV SRXU OHV FDV VXVSLFLHX]

(QTXeWHV HQ FRXUV

/ $160 D LQGLTXh SDU DLOOHXUV e $30QHZV Q DYRLU UHfX SRXU OH PRPHQYV
DYHF OH GLVSRVLWLI 6NLQOHG $QDSL[ RX G DXWUHV GLVSRVLWLIV GX PiPH

ORLQV GH FLQT WhPRLJQDJHV RQW hWh UHFXHLOOLY YLVDQW WRXV OD PiF
DXSUgV GH OD SODWHIRUPH G hWKLFRYLJLODQFH GX QXPhULTXH DGPLQLVW
G XQ UhVXOWDW IDXVVHPHQW QhJDWLI G XQH DSSOLFDWLRQ GH GhWHFWLR
D SUhFLVh )UDQFH $VVRV 6DQWh e $30QHZV

(OOH D DVVXUh TX HOOH DOODLW LQFLWHU OHVY SDWLHQWYV V HVWLPDQW YL

/| RUGUH GHVY SKDUPDFLHQV PgQH hIJDOHPHQW VD SURSUH HQTXiWH GRQW L
ORUVTX LO DXUD e VD GLVSRVLWLRQ WRXV OHV hOhPHQWY D SUhFLVh XQ

'DQV OHV SURFKDLQHVY VHPDLQHY OH SUhVLGHQW GX 61'9 GRLW GLVFXWHU
VRLQV G RQFRGHUPDWRORJLH DYHF O RUGUH HW OHV V\QGLFDWYVY HW IDLU
O $JHQFH GX QXPhULTXH HQ VDQWh $16 SRLQWDQW FHWWH IRLV OHV DSSC
SDUWDJhH SDU )UDQFH $VVR &DQFHU HW SHDX

'H QRPEUHXVHYVY VRFLhWhV PH FRQWDFWHQW SRXU GHV DSSOLV GHV '0 DYl
SHDX GH SUhYHQWLRQ VRXOLJQH 3DVFDOH %HQDNVDV (OOH DSSHOOH DX
SRSXODWLRQ HW OHV SURIHVVLRQQHOV SXLVVHQW GLVSRVHU G RXWLOV nLC
VROLGHY HW XQ FRQWUkKOH UhJXOLHU
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$XFXQH GHV LQIRUPDWLRQV FRQWHQXHV VXU FH VLWH LQWHUQHW QH SHXW dWUH Ul
SUCDODEOH G $30 ,QWHUQDWLRQDO /HV LQIRUPDWLRQV HW GRQQCcHV $30 VRQW OD

b $30 ,QWHUQDWLRQDO
KWWSV ZZZ DSPQHZV FRP GHSHFKH OD VRFLHWH VNLQPHG GHIHQG VRQ &
H SRXU OH & $ GHSLVWDJH GHV & $ FDQFHUV FXWDQHV XVLG
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IA ET DEPISTAGE CUTANE

L’Ordre tire la sonnette
d’alarme

Aprés des faux négatifs signalés en
officine, ’Ordre a saisi les autorités pour
encadrer le télé-dépistage cutané.

Facea plusieurs cas de faux négatifs rapportés lors de dépistages cutanés réalisésen
pharmacieviaundispositif associantdermatoscope etintelligence artificielle, I'Ordre
national des pharmaciens aalerté les autorités sanitaires fin aodt. En cause : un outil
implanté dans pres de 500 officines qui aurait retardé la prise en charge de cancers
cutanés. L'instance réclame un encadrement strict de ces pratiques numériques,
tandis que la Société francaise de dermatologie plaide pour une régulationimmédiate
et une intégration des solutions dans un parcours supervisé par des spécialistes.
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“¢1010¢ TEMOIGNAGES

La dermatite atopique, dite
aussi eczéma, est l'une des
maladies de peau les plus
fréquentes. Si elle survient
en genéral dans l'enfance,
elle perdure souvent a l'age
adulte. Nos trois témoins
ont trouvé des solutions qui
limitent les symptomes.

Par Sophie Viguier-Vinson

\

Mieux vivre avec

eczema

aractérisée par une hyperactivité

du systéme immunitaire, cette mala-

die inflammatoire chronique de

la peau est liée a une prédisposition

genétique. Elle est aussi favorisée
par le mode de vie urbain occidental, car en ville,
le systeme immunitaire est confronté a moins
d’antigenes différents qu'en milieu rural, mais en
plus grande quantité et plus souvent. Jusqu'a
5% des adultes en sont atteints. « A la différence
de l'eczéma de contact, de nature allergique,
la dermatite atopicque provoque au long cours une
altération de la barriére cutanée, des rougeurs
et lésions, ainsi que des démangeaisons pouvant
perturber le sommeil et provoquer des infections
dues au grattage », explique le Dr Marc Perrussel,
dermatologue au CHU de Rennes. Une meilleure
prise en charge et de nouveaux traitements aident
aujourd’hui a limiter les retentissements phy-
siques, psychologiques et sociaux de cette mala-
die. La preuve avec nos trois témoins.

v “Une biothérapie
- miracle”

Alexandre, 32 ans, Marseille (13)

«Mon eczéma est apparu quand j'avais 3 ans et a flambé
a l'adolescence. Les cremes émollientes étaient peu effi-
caces et je vivais treés mal les atteintes visibles au visage,
mais aussi aux coudes, aux genoux et sur le haut du dos,
qui perturbaient mon sommeil. Jeune adulte, je traitais les
flambées avec de la cortisone en créme et par voie orale,
mais de maniére inappropriée. Lorsque ma dermatite s'est
aggraveée, vers l'age de 30 ans, avec des lésions sur les
paupieres provoquant des conjonctivites, on m'a d'abord
proposé le Metoject, inefficace chez moi, et ensuite le
Dupixent, qui s'est avéré miraculeux. Ca a changé ma vie!»

L'avis du médecin. Les biothérapies profitent enfin aux
patients touchés par la dermatite atopique. En plus de
celles évoquées par Alexandre, d'autres traitements inno-
vants pourront prendre le relais si nécessaire.
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“Il ne faut
pas se priver
des nouveaux
traitements”

«|l existe a présent des
molécules, dont il serait
dommage de se priver,
qui ciblent les formes sé-
véres de la dermatite
atopique: 3 anticorps mo-
noclonaux par injection
sous-cutanée (dupilumab,
|ébrikizumab, tralokinumab), bloquant certaines
voies de l'inflammation, peuvent étre prescrits
par des dermatologues de ville. Et des inhibiteurs
de JAK par voie orale (abrocitinib, baricitinib

et upadacitinib), qui neutralisent l'inflammation
dans la cellule, sont accessibles sur prescrip-
tion hospitaliére, car ils ont davantage d'effets
secondaires.» *associationeczema.fr

B I I

“Jai adopte une
stricte hygiene de vie”
W

«J'ai été traitée par dermocorticoides quand j'étais bébé. Mais
a deux ans et demi, j'ai fait une premiere crise d'asthme, apres
une cure thermale ou l'on m'avait donné de la cortisone et des
antibioticques a haute dose. Par la suite, ma meére a donc hésité
a recourir a la cortisone sous ses diverses formes. Mes symp-
tomes sont devenus tres invalidants, j'avais du mal a m'habiller
et a marcher a cause de plaques a l'arriere des genoux. J'ai
fini par bénéficier de la créeme a base de tacrolimus et d'UV en
cabinet dermatologicjue, assez efficaces, mais pour quelques
séances seulement. J'ai refusé le traitement systémique par im-
munosuppresseur et je gére aujourd’hui mon eczéma avec des
oméga 3, des crémes nourrissantes (surtout la Medline Medical
Balm Repair — un peu cheére —, ou l'oxyplastine en pommade)

et des cures thermales. Des traitements de désensibilisation ont
limité I'asthme et la rhinite associés a ma dermatite, ainsi que
les réactions cutanées au contact des pollens. Et ce qui m'aide
vraiment, c'est une stricte hygiéne de vie, avec notamment

des horaires de sommeil réguliers.»

Dr Perrussel

Dermatologue,
référent de
lassociation
francaise
de 'Eczéma*

)

L'avis du médecin. Ce parcours
illustre bien la défiance a I'égard
de la cortisone, qui reste le

traitement de référence de la dela populatlo
dermatite et ne génere pas adulte en Europe est
de symptomes respiratoires. touchée par la
Les nouveaux traitements dermatite atopique®.

stabiliseraient la maladie plus
efficacement et libéreraient
Anne-Christine au quotidien.

“Sacigté frangaise de
derratologie, 2021,

“iJe prends des immunosuppresseurs
el j'ai banni le gluten de mon alimentation”

«J'al été diagnostiquée bébeé et traitée avec des dermo-
corticoides, vite accusés de m'avoir provoqué une grave
bronchite. Malgré la sévérité de mon eczéma, parfois exa-
cerbé par de I'impétigo (infection bactérienne cutanée),
mes parents se sont tournés vers des cremes hydratantes
et 'homéopathie. A 16 ans, j'ai vu un dermatologue qui

a de nouveau prescrit des dermocorticoides et de la corti-
sone par voie orale, et ma maladie s'est stabilisée. Mais

il y a douze ans, j'ai fait une terrible poussée, impossible a
soulager. Le dermato a émis I'hypothése d'une intolérance
alimentaire corrélée et quand j'ai arrété le gluten, les symp-
tomes ont disparu subitement. Je n'en mange plus depuis

prima

et, actuellement, J'applique aussi de temps en temps des
dermocorticoides sur le corps, de la créme a base de
tacrolimus sur le visage en cas de rougeurs récidivantes,
et je privilégie les vétements en matiéres naturelles. »
L'avis du médecin. Marjolaine semble a la fois souffrir
de dermatite atopique, bien contrélée par l'immuno-
suppresseur (tacrolimus) en créme, et d'une intolérance
alimentaire avec des symptomes comparables. [l se-
rait bon de prouver cette intolérance par des tests, afin
de cibler les aliments réellement en cause, et ainsi évi-
ter les exclusions pouvant désécuilibrer le microbiote in-
testinal et augmenter les phénomenes inflammatoires.
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$FQO©® O $IJHQFH HXURSOHQQH GX POGLFDF
WUDLWHPHQW QRYDWHXU SRXU OHV DGROY

/ID UOGDFWLRQ Q D SDV SDUWLFLS® OD UO©ODOLVDWLRQ GH FH F

/ $JHQFH HXURS©HQQH GX POGLFDPHQW (0$ D ©PLV OH DR»W
DXWRULVDWLRQ GH PLVH VXU OH PDUFK® GX POGLFDPHQW :LQO
FKH] OHV DGXOWHV HW OHV DGROHVFHQWY SDUWLU GH DQV
DX &DQDGD DX 5R\DEPHWBLDOIHD HQ 0DODLVARXHW RBS QH D SRIXUF
IRQFWLRQQH LO IDXW FRPSUHQGUH G DERUG FRPPHQW IRQFWLH
O DFQO© " /H VOEXP HVW

/| $IJHQFH HXURSOHQQH GX POGLFDPHQW (0$ D ©OPLV OH DR»W
DXWRULVDWLRQ GH PLVH VXU OH PDUFK® GX POGLFDPHQW :LQO
FKH] OHV DGXOWHYVY HW OHVY DGROHVFHQWYV SDUWLU GH DQV
DX &DQDGD DX 5R\DXPHWLOOIHDQ HQ ODODLVIRXHW RPBEQHDSRIXUF
IRQFWLRQQH LO IDXW FRPSUHQGUH G DERUG FRPPHQW IRQFWLF

4XHOV VRQW OHV POFDQLVPHYVY GH O DFQ®

/IH VOEXP HVW XQH VXEVWDQFH JUDVVH SURGXLWH SDU OHV JOD
SLOHX[ 1RUPDOHPHQW VOFUOW® SRXU SURWOGJHU OD SHDX GX (
OH VOEXP GDQV OH FDV GH O DFQ® HVW VOFUOW® GH PDQL"UH
DQGURJ"QHV DX PRPHQW GH OD SXEHUW® RX FHUWDLQV PRPH
H[FHVVLYH GH VOEXP FRPELQ®OH XQ ©SDLVVLVVHPHQW GX IROO
VOERUUKOLTXH TXL VH PDQLIHVWH SDU O DSSDULWLRQ GHV SRL

8QH LQIODPPDWLRQ SHXW ILQLU SDU DSSDUD®WUH FDXVH GHV
H[F'V GDQV OH IROOLFXOH PDLVY DXVVL FDXVH GH OD SUROLI®OL
$FQHV &HOXL FL VH QRXUULVVDQW GH VOEXP LO SUROLI"UH OR
OHV OOVLRQV LQIODPPIMWEHUHWIGHHOOHDW QEDSXOHYV HW SXVWXOF
SbU G bDXWUHV EDFWOULHY SUBOVHQWHYVY VXU OD SHDX QRGXOH

8Q PRGH G DFWLRQ QRYDWHXU

'LQOHYL HVW XQH FU'PH GRQW OH SULQFLSH DFWLI HVYW OD FOD
UOFHSWHXUV DX[ DQGURJ"QHV OHV KRUPRQHV P¢OHV /D FODVF
FRQWUHIHHWW\GHY DQGURJ " QHV TXL ERRVWHQW OD SURGXFWLRC
50VXOWOQHMVUOGXFWLRQ GH OD SURGXFWLRQ GH VOEXP HW GH O
LQIODPPDWRLUHV FRQQXV GDQV O DFQ® 8Q WUDLWHPHQW QRYI
O DFQ® SHUPHWWHQW G H[IROLHU GHV SRUHV OHV FHOOXOHV P|
QHXWUDSDLW BQWLELRWLTXHY OHV EDFWOULHV UHVSRQVDEOHYV

8QH UOH[DPHQ XQH ©YDOXDWLRQ FOLQLTXH DSSURIRQGLH
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,OV DJLVVDLW HQ IDLW G XQ UOH[DPHQ DSU"V XQ DYLV Q©JDWL
POGLFDPHQW DH\WLAWKBQDBBURXY® SRXU OHV DGXOWHYV PDLV O D
MXJ® OH E©OQOILFH ULVTXH Q©JDWLI FKH] OHV DGROHVFHQWYV &
OYDOXDWLRQ FOLQLTXH SOXV DSSURIRQGLH SRX R DWAMDLXAHL & DDAYLL
FKH] OHYV DQV

| & HVYW XQH YOULWDEOH DYDQF©®H D GOFODU® OH SURIHVVHXU
O $VVRFLDWLRQ HXURSOHQQH GH GHUPDWR RQFRORJLH DQFLHC
GHUPDWRORJLH HW PHPEUH GH O $FDGOPLH DPOULFDLQH GH GH
&RVPR 1RXV DWWHQGLRQV XQH LQQYRYD@WR® GRPRH DHOWRISET »
HILFDFH HW V»U SRXU OHV DGROHVFHQWYVY &H VHUD XQ DWRXW !

3RXU YRLU :LQOHYL FRPPHUFLDOLV® HQ )UDQFH LO IDXGUD HQF
DXWRULW® GH 6DQWO

6RXUFH &RVPRGDO |19
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21 HQ VRPPHV QRXV GDQV OH WUDLWHPHOQ\

/ID UOGDFWLRQ Q D SDV SDUWLFLS®© OD U©ODOLVDWLRQ GH FH F

/D SHUWH GH FKHYHX[ YDULH VHORQ O ¢3XMH WRO®RH B[DHQ \( GO Bl OSR-

DQGURJOQOWLTXH TXL HVW OD IRUPH OD SOXV FRXUDQWH HQ

WUDFWLRQ RX P2PH WRWDOH SHOD G H D®RFEIFY. Bl QDVHE UFRK1LEQ B W k

SDV G DQGURJ'QHV SDV GH FDOYLWLH /D FDOYLWLH RX DORS:

SOXV FRXUDQWH GH FKXWH GH FKHYHX[ FKH] O KRPPH (OOH WR
DQV HW XQ

/ID SHUWH GH FKHYHX[ YDULH VHORQ O ¢3IMHHWR®RH B[HQ \( GDO Bl O+
DOQGURJOQOWLTXH TXL HVW OD IRUPH OD SOXV FRXUDQWH HQ
WUDFWLRQ RX P2PH WRWDOH SHODGH GOFODYDQWH FKLPLRWE

| DORSOFLH DQGURJOQOWLY XH POVERODIQQHY SDV GH FDOYLWLH

/ID FDOYLWLH RX DORSOFLH DQGURJOQOWLTXH PDVFXOLQH HVW
FKHYHX[ FKH] O KRPPH (OOH WRXFKH HQYLURQ GHV KRPPHYV
KRPPH VXU GHX]| DQV GHV GHJU®OGV GLYHUV (OOH GOEXWH ¢
DX QLYHDX GHV WHPSHV OHV JROIHV WHPSRUDX[ HW GX VRPPH

(Q UODOLW® OD FDOYLWLH FRUUHVSRQG XQH ©YROXWLRQ QDYV
P¢OHV DQGURJ'QHV HW XQH SU®GLHAS ROYDWIRQWROWAUWRRH M
GDQV OD FDOYLWLH (OOH GRLW 2WUH FRQYHUWLH HQ GLK\GURYV
DFWLYH HW SURYRTXHU OD FKXWE FER®WD RKH OHXE\RDH GHD UHQ R X
FKHYHX[SU'V HQYLURQ F\FOHV OHV IROOLFXOHV V ©SXLVHQW
FODLU HW ILQ SXLV OH IROOLFXOH PHXUW HW GLVSDUD®W &HU
OD FRQYHUVLRQ GH OD WBRWRVOH URIH WQ U+ T H

/IH WHUPH | DQGURJOQOWLTXH { LQFOXW DXVVL OD QRWLRQ GH J
VRXYHQW FKH] XQ S"UH RX XQ JUDQG S"UH PDLV HOOH SHXW VD
PRGH GH WUDQVPLVVLRQ FKURPRVRPLTXH

'HV WUDLWHPHQWY H[LVWHQW

'"HX[ RSWLRQV POGLFDPHQWHXVHYV GH O DORS©OFLH DQGURJO©QOV
XVDJH SURORQJOLFDEMWR@PWWITX LOV VRQW SRXWWXNVYQVDHW?2 W@/t

/IH PLQR[LGLO XQ YDVRGLODWDWHXU DSSOLTX® GLUHFWHPHQW
HQ ORWLRQ RX PRXVVH DSSOLDXHWW LEPEO HI DY FS.DRL WNRDXQUFH G H
SRXVVH GHV FKHYHX[ 2Q HVWLPH TX LO IDLW UHSRXVVHU OHV F
FKXWH GDQV XQ DXWUHLWDHRUHVGBWWOUW GHXMHIHU WLHUV /HV SU
DSSDUDLVVHQW DSU"V PRLV
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3RXU vD SDUW OH WUDLWHPHQW SDU ILQDVWOULGH FRQVLVWH
LOQGLTX® GDQV OHV VWDGHYVY SUOFRFHVY GH O DORS©FLH DQGURJ
DQV IDXWH G OWXGHV I&G®&BRRQWQ b K W] \ORYQMO XV GH&VFDV FHOD
GH PDLQWHQLU OD FKHYHOXUH HW P2PH GDQV GHV FDV XQ
FRQVWH YRWXIQPH QRXYHOOH VSOFLDOLW® GH ILQDVWOULGH HVW
VH SUOVHQWH HQ VROXWLRQ SRXU SXOUKQUOMDDAXLROQFKNKWHQX HV >
GO©JDUQLHV XQH TXDWUH SXOYOULVDWLRQV TXRWLGLHQQHYV

ODLY DWWOHDMWMIRRQ KRUPRQDOH GX ILQDVWO®O®UHGH/ SRXGEWR IUW E W/
SDUWLFXOLHU G RUGUH SV\FKLTXH VH[XHO RX SK\VLTXH DX SR
O $160 SURSRV GHV ULVTXHV GH WURXEOHV SV\FKLDWULTXHV

QRWDPPHQW KXPHXU GOSUHVVLYH GOSUHVVLRQ HW PRIHQW GHO
OD IRQFWLRQ VH[XHOOH G\VIRQFWLRQ ©UHFWLOH GH WURXEOF
FRPPH OH SUOFLVDLW O $160 GOEXW

| '"H IDLW H[SOLTXH 'U ODULH +©0"QH -HJRX 3HQRXLO GHUPDWR
GH GHUPDWRORJLH RQ ©YLWHUD OD SUHVFULSWLRQ GH ILQDVW
VRXFLV GDQV VD YLH VH[XHOOH RX WHIQSMXQF HVMRX[W RK & @ B H HMV
WURXEOH GH FH W\SH GRLW HQ SDUOHU G"V TXH SRVVLEOH DYH

/ID PLFURJWHHI FKHYHX[ SRXU FRUULJHU XQH FDOYLWLH VWDELOL

/ID FKLUXUJLH SHXW FRUULJHU XQH FDOYLNMWMH N WRIEWXOW YICHQJIY O |
ILQH EDQGH GH FXLU FKHYHOX O DUUL"UH GH OD WaWH FHV FK
YLH TXL HVW GOFRXSOH HQ IUDJPHQWYV GH TXHOTXHWNFKWHRGIW |
HQVXLWH LPSODQW®O®V GDQV OHV JRQHV GO©JDUQLHYV

/IHV WHFKQLTXHV IRRNMURBWRRDGX QDWXUHO ORLQ GHV UBOVXOW
WUDLWHPHQW POGLFDO HVW VRXYHQW DVVRFL® OD FKLUXUJLH

(W FKH] OD IHPPH "

/| DORSOFLH DQGURJ©Q@YWMH ¥ WOWIWJVQAHGMXHQWH WRXFKDQW |

DQV DYHF XQ ©FODLUFLVVHPHQW VRXYHQW FHQWU® VXU OH \
YDULH VHORQ OHV VDLVRQV HW OH VWDMXW KROUIFDRQD & Q YL WDQJ W
FDXVHV FDUH@GUREQ PHY GH WK\UR GH FHUWDLQV POGLFDPHC

/IH WUDLWHPHQW GH UOGIOUHQFH HVW OH PLQR[LGLO HQ ORWLRQ
XQH IRLY SDOWDROXMHU DSU"V PRLV /H ILQDVWOULGH IH¥D/FIHC
HW P2PH WOUDWRJ"QH PDOIRUPDWLRQ GX | WXV

|, O UHVWH O DFOWDWH GH F\SURWOURQH GDQV OD SLOXOH RX (
SOXV UOFHPPHQW OH GLHQRJHVW O0DLV FHV PRRDGFHSWUHW MRH @ DI
ODULH +©0"QH -HIJRX 3HQRXLO

/ID VSLURQRODFWRQH XQHNM@QWAWLOHVWH FKHHXWD IHRAW S RBHY PR
DQGURJ'QHV VXU OHV IROOLFXOHV SLOHX[ O R!* VH IRUPH OH F
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FHWWH LQGLFDWLRQ HVW FHSHQGDQW KRUV DXWRULVDWLRQ GH
UHVSRQVDELOLW® GX SUHVFULSWHXU

$XWUHIRLY O DFOWDWH GH F\SURWOURQH ©OWDIQMH SRBIVMF VIREY KR
KRUV LQGLFDWLRQ KLUVXWLVPH DYHF DQRPDOLH ELRORJLTXH
WXPHXU FOU©OEUDOH

(QILQ HQ FDV GH FDIUMHEBNFMW K@ LOW G HQULFKLU O DOLPHQWDWL
YLDQGH DEDWY MDXQH G XI  4XDQW B XJ DV B\ XD \U [ERKPHP H
SODTXHWWHYV LOV Q ROW SPRHQ@P BEHAM® SRAU TX RQ SXLVVH
DFWXHOQOHAHPW OD GHUPDWRORJXH

6RXUFH 50©YDOXDWLRQ HXURS©HQQH GH OD EDODQFH E©QOIF
ILQDVWOULGH RX GX GXWDVWOULGHS$D66 € YL@PVWOULGH PJ HW
FKHYHX[ GRIWOLHU ILFKBY® GX PLQR[LGLO HW GX ILQDVWOULC
'RVVLHU 6RFLOW® IUDQ§DLVH GH GHERDWROWELOHGHUPDWR. Q@I
3DVFDO 5H\JDJQH
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SRXUTXRL QH IDXW LO SDV SHUFHU VHV SR

/ID UOGDFWLRQ Q D SDV SDUWLFLS®© OD U©ODOLVDWLRQ GH FH F

7RXW G DERUG SHQFKRQV QRXV VXU FH TXH VRQW OHV SRLQWYV
ERXFKRQV GH VOEXP WHLQW®O®V SDU 0$RWGLD VS RKIQO®N FREW B RW
DSSDUDLVVHQW SULQFLSDOWHPHQAH WXXW @MH [RREBW OH QH] HW O
PRQGH HQ DLW LOV GHPHXUHQW SRXU EHDXFRXS XQH VRXUFH C
FLFDWULFH 3RXU DXWDQW LO HVW IRUWHPHQW GOFRQVHLOO® (
SRXU HQ

RXW G DERUG SHQFKRQV QRXV VXU FH TXH VRQW OHV SRLQWYV
ERXFKRQV GH VOEXP WHLQW®OV SDU O$ RWGID /e RIQO®Y/ FRE@PW B RW \
DSSDUDLVVHQW SULQFLSDOWHPHQAH WXL GOH |1BREW OH QH] HW O
PRQGH HQ DLW LOV GHPHXUHQW SRXU EHDXFRXS XQH VRXUFH C

,QIHFWLRQ N\VWH HW FLFDWULFH

3RXU DXWDQW LO HVW IRUWHPHQW GOFRQVHLOO® GH WHQWHU
HIWUDLUH OH V®WEXKFRXY RIILVTXH] HQ SURFOGDQW DLQVL GH OHV
SUOVHQWYV VXU YRV GRLIJWV HW GRQF GH IDYRULVHU XQH LQIHF
G XQ N\WWH TXL YD VH VXULQIHFWHU HW ODLVVHU XQH FLFDWUL

3RXU ©YLWHU FHOD PLHX[WWDXYRWHNIUEFRWEQRQYPWGHODLY FRPPHQW
GOEDUUDNMEFDIDO HVW GH GHPDQGHU XQ GHUPDWRORJXH RX X
FRQVHLOV SHUVRQQDOLV®V HQ IRQFWLRQ GH YRWUH W\SH GH S

%RQQHV SUDWLTXHV

(W VL YRXV VRXKDLWH] TXDQG P2PH WHQWHU GH YRXV HQ GOED!
POWKRGHYV GRXFHV FRPPH O3REDLFKH GBLYMHSHRWWH] GH O HDX
WHPSVY ODYH] YRWUH YLVDJH DILQ TXIHFDHHEPHQW HSQHESIRXYV BUE)
YRWUH YLVDJH DX GHVVXV GH O HDX IXPDQWHRXNQSFOXQ'W | XSXHD G L
VHUYLHWWH VXU YRWUH WaWH DILQ TXH OD YDSHXU GLODWH ELI
OHV HIFOGHQWY GH VOEXP HW IDYRULVH OD GOVLQHUX\GW DWIOR]
YRWUH YLVDJH O HDX IURLGH

$XWUH RSWLRQ GH QRPEUHX[ LQVWLWXWY GH EHDXW® SURSRV!
SHUPHWWDQW QRWDPPHQW G HQOHYHU OHV SRLQWYV QRLUYV

6RXUFH 6RFLOWO IUDQ8DLVH GH '"HUPDWRORJLH
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