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De la dermatologie à l'officine : les médecins à fleur de peau

Face à la pénurie de dermatologues, des solutions de télé-expertise se développent dans les
pharmacies, avec des retours d'expérience positifs. Cependant, les médecins craignent des abus et
suggèrent d'autres approches pour rassurer et orienter efficacement les patients. Il y a quelques
années, confronté à un problème de peau, John Djaffar, un jeune diplômé d'une école de commerce,
demande l'avis de son pharmacien. Celui-ci l'oriente vers son médecin traitant qui peut le recevoir
deux semaines plus tard. Le médecin l'adresse alors à un dermatologue. Nouveau délai d'attente et
finalement, après cinq mois, il obtient enfin un diagnostic : la lésion se révèle sans danger. Cet
épisode rejoint les conclusions d'une étude réalisée par l'Institut français d'opinion publique (Ifop)
pour Sanofi en 2023. En effet, si, cette fois, le patient ne s'est pas découragé et a obtenu l'éclairage
du spécialiste, selon l'enquête de l'Ifop « près de la moitié des patients ont renoncé à faire traiter
leurs problèmes de peau chez un dermatologue en raison d'une attente trop longue pour obtenir un
rendez-vous »

L'esprit d'initiative dans la peau

D'après les données du Conseil national de l'Ordre des médecins, la France comptait 3 000
dermatologues en 2023, en baisse de 10 % en dix ans. Plusieurs départements sont même
actuellement dépourvus de dermatologues en activité, dont la Lozère, la Creuse, l'Indre et la Nièvre.
À la suite de son expérience, John Djaffar s'est associé avec Thomas Lafon, un médecin généraliste
formé en dermatologie, pour fonder Pictaderm, une solution de télé-expertise en pharmacie

Lancée en 2024, la start-up équipe de nos jours 1 400 pharmacies et a permis de conseiller 14 000
patients. Le principe : le pharmacien remplit un questionnaire et prend en photo la lésion dans un
espace de confidentialité. Il transmet ensuite le dossier via l'application aux médecins partenaires
(des dermatologues ou, plus souvent, des généralistes avec un diplôme universitaire en
dermatologie), et reçoit la réponse sous 48 heures au maximum. Dans 75 % des cas, la télé-
expertise donne lieu à une prescription médicale et dans 10 % des cas à une ordonnance de
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prélèvement en laboratoire. Récemment, Pictaderm a ajouté à ses services la surveillance des
grains de beauté pour les pharmaciens équipés de dermatoscope, appareil permettant une
observation plus précise.

Service précieux et onéreux

« J'utilise Pictaderm depuis un an et j'en suis très satisfait, témoigne Fabien Ponchon, titulaire à la
pharmacie des Sources à Saint-Galmier, dans la Loire. Il nous est très utile en été lorsque les
médecins sont en vacances. Le plus souvent, cela concerne un eczéma ou une dermatite atopique
dont le diagnostic est assez aisé. Le médecin nous le confirme et nous envoie l'ordonnance. Dans
90 % des cas, il n'y a pas besoin de consultation par la suite. Cela rend énormément de services à
nos patients. » Seul bémol, le coût élevé de la plateforme : 100 € d'abonnement par mois depuis
l'ajout de la surveillance des grains de beauté. Le pharmacien regrette aussi l'absence de
messagerie interne pour pouvoir échanger facilement avec le médecin.  Le financement de la télé-
expertise par la Sécurité sociale reste un sujet en suspens. Elle est en effet facturée 20 € au patient
par le médecin, mais remboursée. Pour les pharmaciens, le service n'a pas de prise en charge ni de
tarif officiel. Certains pharmaciens partenaires la réalisent gratuitement, d'autres facturent le service
et le temps passé entre 10 à 15 € en plus pour le patient. Une somme globalement bien acceptée ;
les patients sont prêts à payer même si cela n'est pas remboursé car le dispositif répond à un
besoin.

L'Ordre interpelle les autorités

À la suite des alertes, l'Ordre national des pharmaciens a saisi, le 22 août 2025, la Direction
générale de la santé, la Direction générale de l'offre de soins et l'Agence nationale de sécurité du
médicament et des produits de santé (ANSM) afin d'examiner la conformité réglementaire des
dispositifs de télé-expertise dermatologique proposés en officine . L'Ordre rappelle aux pharmaciens
que ces pratiques doivent s'inscrire dans leurs missions définies de télésanté, qui impliquent le
respect du consentement, de la traçabilité et des référentiels en vigueur. Tout dispositif revendiquant
une finalité médicale doit posséder un marquage CE, conformément au règlement
européen 2017/745. L'utilisation d'un matériel non certifié ou la conduite de dépistages non encadrés
exposent directement la responsabilité du pharmacien.     

Questionnaire et analyse d'image

Cette innovation a été facilitée par le décret n°2021-707 du 3 juin 2021 relatif à la télésanté, qui
ouvre le droit aux professionnels de santé, y compris aux pharmaciens, de faire appel à la télé-
expertise. En 2024, les Laboratoires Pierre Fabre ont lancé DermatoExpert , en partenariat avec la
plateforme de télémédecine Rofim. Ce projet pilote suppose d'être abonné à la plateforme, à raison
de 30 € par mois (la licence a été offerte aux participants la première année). Les pharmacies
volontaires, 70 à ce jour, remplissent un questionnaire, identifient le patient avec son médecin
traitant, prennent une à trois photos de la lésion, les envoient à un pool de dermatologues participant
à l'expérimentation – une dizaine environ. Le premier disponible analyse le dossier, demande si
besoin des précisions au pharmacien, et rédige son compte rendu sous deux à trois jours. Selon les
cas, la télé-expertise donne lieu à un avis médical et à une éventuelle recommandation de produits,
avec ou sans prescription, ou à une orientation vers un médecin généraliste ou un dermatologue si
la pathologie nécessite une consultation.
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Collaboration pharmaciens-médecins

Valérie Buresi, responsable du projet DermatoExpert aux Laboratoires Pierre Fabre, précise le
dispositif : « Il répond à deux cas : le patient en errance médicale, qui veut lever un doute sur une
pathologie de peau et qui s'adresse à son pharmacien, ou ce dernier qui identifie une lésion visible
sur un patient et lui propose ce service pour prévenir un risque. Ce pilote répond à toutes les
pathologies de peau pour lesquelles le pharmacien a besoin d'un avis d'expert, notamment les
mélanomes et carcinomes, mais aussi la kératose actinique, l'eczéma, la dermatite atopique, la
rosacée, le vitiligo et le zona, qui ont un vrai impact sur la qualité de vie. Il exclut les verrues, les
cicatrices et les cas d'urgence. Depuis la crise sanitaire, les patients ont pris l'habitude de demander
conseil à leur pharmacien et les nouvelles lois facilitent la collaboration avec les médecins. Ce type
d'expérience doit permettre de détecter de manière plus précoce les cancers cutanés et les
pathologies dermatologiques et de mieux orienter les patients en errance médicale. » Le groupe
assure que la plateforme est « agnostique », ne promeut pas les produits Pierre Fabre et que le
laboratoire n'a pas accès aux données de santé des patients diagnostiqués.

Les dermatologues alertent

Bien qu'elles aient été développées en partenariat avec des dermatologues, ces initiatives suscitent
de nombreuses interrogations au sein des organisations professionnelles, relayées par Luc
Sulimovic, président du Syndicat national des dermatologues-vénéréologues (SNDV) : « Je suis
pour que chacun joue son rôle dans le parcours de soins du patient. Celui du pharmacien est de
faire de la prévention et de conseiller sur les maladies chroniques inflammatoires comme le psoriasis
et l'eczéma. Il n'est pas de déshabiller le patient dans son officine. C'est le médecin généraliste,
formé au dépistage primaire des cancers de la peau, qui va pouvoir examiner l'ensemble du corps,
et non pas seulement une lésion. C'est ainsi que l'on fait du dépistage. Dans le cas de suspicion de
tumeurs cutanées, le médecin oriente le patient vers un dermatologue. Mais je ne vois pas en quoi
interpréter un cliché à 300 km du patient peut répondre au problème des déserts médicaux. » Avec
ces solutions à distance, un médecin à Toulouse (Haute-Garonne) peut en effet rendre un diagnostic
à Metz (Moselle), sans résoudre la difficulté de trouver un rendez-vous rapide en dermatologie si le
cas l'exige. Lui-même dermatologue à Paris dans le 19 e arrondissement, Luc Sulimovic est en
relation avec son pharmacien de quartier qui l'appelle lorsqu'un patient requiert une consultation. Il
regrette que « ces relations de proximité se soient délitées avec le temps »

Mésusage de la télémédecine

Pour Mathieu Bataille, dermatologue à Lille (Hauts-de-France) et président du groupe de
télédermatologie et e-santé de la Société française de dermatologie, « ce type de service
correspond à ce que le Conseil de l'Ordre des médecins considère comme un mésusage de la
télémédecine. Il s'agit souvent d'avis “hors-sol”, en dehors du parcours de soins et de tout réseau de
soins organisé territorialement. » Le praticien rappelle que la télé-expertise existe déjà entre
médecins généralistes et dermatologues et que ces nouveaux acteurs « viennent perturber la bonne
organisation des soins présentiels alors que les dermatologues sont déjà débordés quasiment
partout en France. » Pour Mathieu Bataille, le rôle du pharmacien doit rester bien délimité : « Pour
les problèmes bénins qu'il n'est pas nécessaire de médicaliser (blessure superficielle, piqûre
d'insecte, brûlure légère, verrue), une prise en charge et des conseils en officine sont possibles. S'il
y a un doute ou si une médicalisation est souhaitée, le patient doit prendre un avis médical en
consultant son médecin traitant. C'est l'acteur des soins primaires incontournable, le pivot du
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système de santé, hors urgence. Le dermatologue est un spécialiste de deuxième ligne, seulement
si le médecin généraliste estime son avis nécessaire. Il est plus facile de consulter un médecin
généraliste, même sans avoir de médecin traitant, qu'un dermatologue. »

Trouver un dermatologue, un enjeu de santé publique

Le fondateur de Pictaderm, John Djaffar, répond à ces objections : « On s'inscrit dans le parcours de
soins. Lors de la prise en charge des grains de beauté, le patient est invité à consulter un
dermatologue, qui lui indiquera un parcours personnalisé. Entre deux rendez-vous, s'il observe une
lésion nouvelle ou évolutive, il peut obtenir un avis par télé-expertise via son pharmacien, sans que
cela ne remplace une consultation physique. Par ailleurs, pour les patients qui n'ont pas accès à un
dermatologue, nous nous chargeons d'obtenir un rendez-vous pour une biopsie si l'expertise le
préconise. »

Avec 130 000 cancers de la peau détectés par an en France, la difficulté à trouver un dermatologue
est un enjeu de santé publique. Certains patients qui en auraient besoin, peuvent être tentés de
renoncer, générant des pertes de chance. C'est à cet angle mort que répondent les nouvelles offres
en pharmacie, qui refusent le recours à l'intelligence artificielle et revendiquent une expertise
humaine. Afin d'améliorer la détection précoce des cancers de la peau, la Société française de
dermatologie encourage les patients à se former à l'autosurveillance des grains de beauté à travers
la campagne « Yes, I CAN », où « CAN » est l'acronyme de « changeant, anormal et nouveau ». Ces
trois lettres doivent aider le public à repérer les grains de beauté à problème. Les pharmaciens
peuvent être les relais de cette campagne, comme de l'information sur les facteurs de risque de
cancers cutanés, à savoir la génétique et l'exposition au soleil.

À retenir

La France compte 3 000 dermatologues, dix fois moins qu'il y a dix ans, avec des zones blanches
dans certains départements, tels que la Lozère, la Creuse, l'Indre et la Nièvre.

Cette pénurie et la réglementation autorisant le développement de la télé-expertise en pharmacie
expliquent le lancement de start-up qui réalisent un diagnostic à distance via les officines.

Les représentants des dermatologues s'inquiètent d'une rupture du parcours de soins et préconisent
l'autosurveillance des patients et la constitution d'équipes entre généralistes et spécialistes.

La Société française de dermatologie promeut sa campagne de sensibilisation afin d'aider le public à
repérer les grains de beauté suspects, et les pharmaciens peuvent en être des relais de prévention
et d'information.
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11:00:13 Un camion un peu spécial va sillonner la Creuse en avril. Baptisé Mobile Derme, ce cabinet médical permettra à quelques
habitants d'avoir une consultation avec un dermatologue. C'est une expérimentation de la Société française de dermatologie. Le
camion sera à Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril, puis à Agen. En revanche, la prise de rendez vous n'est pas encore possible.
Il faut que votre médecin généraliste vous fasse une ordonnance pour consulter le spécialiste. Une initiative saluée par le Dr Martial
Jardel, fondateur de Médecins Solidaires. Il était notre invité ce matin. Interview à retrouver sur ici fr. Les pompiers creusois toujours
plus présents sur le terrain, ils ont dévoilé leur bilan de l'année écoulée. Résultat 3 % d'intervention en plus. Parmi leurs premières
missions, les incendies et les feux de végétation. Les interventions pour les accidents de la route baissent légèrement moins moins
2 % et pour arriver à aller plus vite et au plus près des habitants, les sapeurs pompiers creusois recherchent toujours des
volontaires. 11:01:07 Ils représentent aujourd'hui 92 % des effectifs. C'est une grande victoire pour les victimes. l'Assemblée
nationale a voté hier soir,. 11:01:13

Mobile Derme : Un cabinet de dermatologie
itinérant en Creuse
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12:00:16 En Creuse, un cabinet médical itinérant va s'installer pour proposer des rendez vous avec des dermatologues. Le Mobile
d'Hermes va sillonner toute la région Nouvelle-Aquitaine à partir de la semaine prochaine. Il va falloir être patient. C'est en avril que
ce camion aménagé arrivera dans notre département. Une expérimentation de la Société française de dermatologie. l'Association
Médecins Solidaires soutient le projet. Martial Jardel est le fondateur. Très content, mais très content que. Enfin, ayez un
mouvement de la part des spécialistes. Il sait très bien ce qui va se passer et doit y avoir une avalanche de demandes puisqu'il y a
un besoin énorme en dermatologie. Ce qu'il faut bien comprendre, c'est que c'est un projet national et que pour l'instant il y a un
camion. Donc il va falloir qu'il circule ce camion. Donc si on revient pas tout de suite, sauf si on se rend compte que ça marche
tellement bien qu'il faut qu'il y ait beaucoup de camions. 12:01:08 Et ça peut être l'enjeu d'une expérimentation. Et pourquoi pas
revoir le camion plusieurs fois par an en Creuse? Une envie de Martial Jardel En tous cas. Le fondateur de Médecins Solidaires qui
était notre invité ce matin. Interview à réécouter sur Ici fr. Concernant le mobile, il sera à Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril puis
à Agen. Il faut encore attendre pour pouvoir prendre un rendez vous. 12:01:26

Cabinet médical itinérant de dermatologie en
Nouvelle-Aquitaine
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Maladiesdepeauettroublesmentaux
Viserlemalade,passeulementladermatose
La peauestlerefletdeO¶pWDWdesantégénéralemais
aussile UHIOHWG¶XQYpFXpsychologique.Prendresoin
desmaladiesdermatologiquesG¶XQpatientF¶HVWaussi
prendreenchargesasouffrancementale.

/¶ innervationcutanéeest très denseet la
peauet le cerveaucommuniquentenper-
manence. Les informationsde O¶HQYLURQ�
nement captéesparles cellulescutanées

sonttransmisesaucerveauvia les neuroneset le système
nerveuxdevientle chefG¶RUFKHVWUHdesfonctionsdela peau.
Celien entrepeauet systèmenerveuxreposesur desmé
canismespsychologiqueset biologiquesindissociables: le
stressaigu ou chroniqueV¶DFFRPSDJQHde la libérationde
nombreuxneuromédiateurs(hormones,facteursde crois-
sances, cytokines)danslefluxsanguinoudirectementdans
lapeau.Il yaalorsunehyperactivationdusystèmeneuro-im-
muno-cutané etdeO¶D[Hhypotalamo-hypophysairequi vont
amplifierle fonctionnementnormalet pathologiquedela
peauouG¶DXWUHVorganes.
LaproductionaccrueG¶DGUpQDOLQH�denoradrénaline,decor-
tisol, deVIP (vasoactiveintestinalpeptide)oudesubstance

Pprovoquedeseffetsin-
flammatoires directset
il estprouvéquelestress
est à O¶RULJLQH de vasodi-
latation, G¶LQIODPPDWLRQ�

G¶K\SHUVpERUUKpHou de troublespigmentaires.Il favorise
aussilespousséesG¶XUWLFDLUH�G¶DFQpetderécidivesG¶KHUSqV�
etintervientaussidanscertainsvitiligos.«Mais lestressQ¶HVW

pasla causedeslésions,il necréepasla maladiemaisil peut
O¶DJJUDYHU�voirelarévéler.DèsTX¶LOapparaîtil fautletraiterrapi-
dement enmêmetempsdeladermatoseetapprendreàlegérer
prévientlePrLaurentMisery,dermatologueauCHUdeBrest
et neuroscientifique.PlusieurstravauxconfirmentqueO¶pYROX�
tion desmaladiesdermatologiquesestmoduléeparO¶H[LVWHQFH
dedépression,¶DQ[LpWpmaisaussidetroublesobsessionnels
compulsifs(TOC), dephobiessocialesoudeconduitesaddic-
tives. Réciproquement,un troublepsychiquepeutse révéler
pardeslésionscutanéesoudessensationspathologiquesdela
peau», préciselespécialiste.

Lapsychodermatologie:
unenouvelleapprochethérapeutique
Il estimportantchezun patientatteintde
troublescutanésderechercherune as-
sociation avecune atteintepsychique.
Ainsi lesschizophrènesoulespatients
atteints de psychosehallucinatoire
ontdesperceptionsanormalesdeleur
peau.Ellespeuventsetraduireparune
convictiondéliranteG¶rWUH infesté,ou
le délireest centrésur la présencede
parasitesdansousurla peau(syndrome
G¶(NERP�ou caractériséparune convic-
tion G¶rWUH infestéde«fibres» (syndromedes
morgellons)ou desentirmauvais(bromose
délirante).Parfoisla dépression,le stressou
O¶DQ[LpWpsontimpliquésdansla stomatody
nie(douleurdelalangue)oulavulvodynieet
aucoursdestroublesdeconduitesaddictifs
oudeTOC, la peau,les phanèresoulesmu

Plusieurstravauxconfirment
queO¶pYROXWLRQdesmaladies
derm estmodulée
parO¶H[LVWHQFHdedépression,
G¶DQ[LpWpoudeTOC

queusessontlacibledelésionsauto-induitesdetoutenature.
Danscertainscas,il Q¶H[LVWHpasdelienentreuntroublepsy-
chique etunemaladiedepeau,ainsila schizophrénieestplus
fréquentechezlessujetssouffrantdepsoriasis,demêmeles
personnesatteintesG¶XQ troubledu spectreautistiqueau-
raient plussouventunedermatiteatopique.Danscescas,
O¶XQHdeshypothèsesmeten causedesfacteursgénétiques
communsentrela pathologiementaleetcelle de la peau.
« Il estimportantdecomprendreàlafois le rôledesémotions
surO¶pSLGHUPHetcommentlapeauinfluencelemental.Leder
matologuenedoit passecontenterdeproposerdessolutions

médicamenteusesoudermocosmétiquemaisadresser
lepatientà unpsychologueouunpsychiatreen

casde souffrancementaleassociéeou sous-
jacente, ouproposerunsoutienavecdesas-

sociations depatients.Parfoisla démarche
estdifficile car le scepticismepersiste
chezcertainsdermatologuesfaceauxin-
trications psychodermatologiquesou/
etparcequele patientrefuseG¶DERUGHU
O¶DVSHFWpsychologiqueet derencontrer
unpsy», témoignelePr Misery,Il faut
intensifierlescollaborationsmultidisci-

plinaires etunepremièrelistedecentres
psychodermatologiquesfiguredésormais

surle sitedela Sociétéfrançaisedederma-
tologie (SFD).
ChristineNicolet

'¶DSUqVunecommunicationdelaSFDdans
lecadredeJournéesDermatologiquesdeParis
2025.
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07:02:41 Vous avez peut être du mal à voir un rendez vous chez le dermatologue? Et bien la Société française de dermatologie
lance une expérimentation un camion aménagé mobile itinérant pour aller à la rencontre des patients en zone rurale. Le camion
sillonne la région Nouvelle-Aquitaine dans une semaine et sera en Creuse en avril. l'Association Médecins médecin solidaire
soutient le projet Marcel Jardel, son fondateur. 07:03:03 Très content, mais très content qu'enfin il y ait un mouvement de la part des
spécialistes avec une envie de rentrer dans ce sujet et d'aller créer des solutions qui sont parfois un peu déroutantes, inhabituelles
et qui peuvent tout à fait changer la donne. Et c'est très bien. Ce qui va se passer, c'est qu'il va y avoir une avalanche de demandes
puisqu'il y a un besoin énorme en dermatologie. Ce qu'il faut bien comprendre, c'est que c'est un projet national. C'est à dire que
pour l'instant, il y a un camion, donc il va falloir qu'il circule ce camion. Donc s'il revient, ce ne sera pas tout de suite, sauf si on se
rend compte que ça marche tellement bien qu'il faut qu'il y ait beaucoup de camions. Et ça peut être l'enjeu d'une expérimentation,
c'est de montrer aux pouvoirs publics de montrer aux financeurs qu'il y a là quelque chose d'énorme à construire et d'aller beaucoup
plus loin que le simple stade de l'expérimentation. Nous continuons de parler de ce nouveau camion avec Martial Jardel, le
fondateur de Médecins solidaires que vous venez d'entendre. Il est notre notre invité ce matin à 7 h 45. 07:04:02 Le mobile du
terme, comme on appelle ce camion sera à Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril, puis à Agen. Mais impossible pour l'instant de
prendre rendez vous. Ne vous précipitez pas tout de suite sur d'Autolib, il faudra en plus que vous ayez d'abord une ordonnance de
la part de votre médecin généraliste et si. 07:04:19

Initiative mobile de la Société française de
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06:00:12 Un camion un peu spécial va sillonner la Creuse en avril. Il s'agit là d'un cabinet médical qui renferme tout ce qui est
nécessaire pour avoir une consultation avec un dermatologue. Une expérimentation de la Société française de dermatologie
baptisée Mobile Derme. En Creuse, il ne restera que quelques jours et il faudra être adressé par son généraliste pour avoir un
rendez vous. Mais c'est déjà un bon début dans un désert médical comme le nôtre. Pauvre en dermatologue, Nina, qui était
dermatologue, assure des consultations quelques fois par semaine ou par mois à l'hôpital de Guéret, à la clinique de la Marche ou
encore à l'hôpital de Bourganeuf. Mais Christine avoue qu'elle n'a pas eu de suivi depuis plusieurs années. J'ai essayé d'appeler
celui ci en disant qu'il y a une clinique de la marche. J'arrive pas à le joindre. Je téléphone pour prendre rendez vous. Je n'ai aucune
indication, alors je vais peut être aller sur place voir si je peux prendre un rendez vous avec un rendez vous avec cette personne,
mais je garantis pas quoi. 06:01:03 J'ai essayé de prendre des rendez vous sur Limoges, c'est pareil, c'est pas mieux. Et les
pharmaciens ressentent cette pénurie de dermatologue comme Céline Legris à la pharmacie de la Marche à Guéret. On a beaucoup
de demandes spontanées au comptoir. Non, il y a certaines choses qu'on peut reconnaître et on peut aller vers un conseil,
commencer un traitement avec la personne. Après, si ça nécessite des médicaments sur ordonnance, il faut qu'on oriente vers un
médecin. Et si on a plus de médecins traitants, ils peuvent aussi orienter vers les bornes de télémédecine. Ça se présente comme
ça. Ça c'est ce qu'ils appellent le dermato scope. Donc c'est un appareil de grossissement un petit peu, donc à passer sur la sur la
peau. Et donc ça fait une vidéo pour être retransmis aux médecins sur la borne. Ils peuvent poser déjà une analyse. S'ils trouvent ça
suspect, ils peuvent faire une lettre d'adressage, un courrier d'adressage pour un spécialiste, un dermatologue. Ces bandes
permettent de voir un médecin en 10 à 20 minutes en moyenne. Et concernant le cabinet de dermatologie itinérant, il sera à
Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril avril 1 date qui est aussi prévue. 06:02:02 Une date est aussi prévue à Agen. La prise de
rendez vous n'est pour l'instant pas encore possible. Il faut également, vous le rappelle, que votre médecin généraliste vous fasse
une ordonnance pour consulter ces dermatologues. 06:02:12

Mobile Derme : Une solution innovante pour le
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09:02:36 Vous avez peut être du mal à avoir un rendez vous chez le dermatologue. Et bien la Société française de dermatologie
lance une expérimentation un camion aménagé mobile itinérant pour aller à la rencontre des patients en zone rurale. Le camion
sillonne la région Nouvelle-Aquitaine à partir de la semaine prochaine et sera en Creuse en avril. l'Association Médecins Solidaires
soutient le projet. Martial Jardel, son fondateur, est content mais très content qu'enfin il y ait un mouvement de la part des
spécialistes et c'est très bien. 09:03:05 Ce qui va se passer, c'est que va y avoir une avalanche de demandes puisqu'il y a un besoin
énorme en dermatologie. Ce qu'il faut bien comprendre, c'est que c'est un projet national. C'est à dire que pour l'instant, il y a un
camion, donc il va falloir qu'il circule ce camion. Donc s'il revient, ce ne sera pas tout de suite, sauf si on se rend compte que ça
marche tellement bien qu'il faut qu'il y ait beaucoup de camions. Et ça peut être l'enjeu d'une expérimentation. Et pourquoi pas voir
revenir le camion plusieurs fois par an en Creuse. Une envie de Martial Jardel, le fondateur de Médecins Solidaires, qui était notre
invité ce matin. Interview à réécouter sur ici fr et le Mobile d'Hermes sera donc à Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril puis à Agen.
Il faut encore attendre en revanche pour pouvoir prendre un rendez vous. 09:03:44

Initiative mobile pour améliorer l'accès aux soins
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10:00:18 Un camion un peu spécial va sillonner la Creuse en avril. Il s'agit d'un cabinet médical qui renferme tout ce qui est
nécessaire pour avoir une consultation avec un dermatologue. Une expérimentation de la Société française de dermatologie
baptisée Mobile Derme. Une initiative saluée par le docteur Martial Jardel, fondateur de Médecins solidaires, qui crée des cabinets
de généralistes dans les zones rurales. Il était notre invité ce matin. Interview à réécouter sur Ici point fr. Concernant le camion, il
sera Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril puis à Agen. En revanche, la prise de rendez vous n'est pas encore possible. Il faut
également que votre médecin généraliste vous fasse une ordonnance pour consulter ses dermatologues. Trois Pour son
intervention En plus, l'an dernier, pour les sapeurs pompiers de la Creuse, ils ont publié leur publier leur bilan hier. 10:01:01 Et parmi
les premières missions, on retrouve les incendies et les feux de végétation. Les sapeurs pompiers creusois recherchent toujours
des volontaires. Ils représentent 92 % des effectifs. l'Assemblée nationale a voté hier à l'unanimité la proposition de loi de Karine
Lebon, la députée de la Réunion. Le. 10:01:18
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08:00:14 Un camion un peu spécial va sillonner la Creuse en avril. Il s'agit d'un cabinet médical qui renferme tout ce qui est
nécessaire pour avoir une consultation avec un dermatologue. Une expérimentation de la Société française de dermatologie
baptisée Mobile Thermes en Creuse. Il ne restera que quelques jours et il faudra être adressé par son généraliste pour avoir un
rendez vous. Mais c'est déjà un bon début. Dans un désert médical comme le nôtre, pauvre en dermatologue, Nina, dermatologue
assure des consultations quelques fois par semaine ou par mois à l'hôpital de Guéret, à la clinique de la Marche ou encore à
l'hôpital de Bourganeuf. Mais Christine avoue qu'elle n'a pas eu de suivi depuis plusieurs années. J'ai essayé d'appeler celui ci en
disant qu'il y a une clinique de la marche. J'arrive pas à le joindre, Je téléphone pour prendre rendez vous. J'ai aucune indication,
alors je vais peut être aller sur place voir si je peux si je peux prendre un rendez vous avec cette personne, mais je garantis pas.
08:01:04 J'ai essayé de prendre des rendez vous sur Limoges, c'est pareil, c'est pas mieux. Et les pharmaciens ressentent cette
pénurie de dermatologue comme Céline Legris à la pharmacie de la Marche à Guéret. On a beaucoup de demandes spontanées au
comptoir, non? Il y a certaines choses qu'on peut reconnaître et on peut aller vers un conseil, commencer un traitement avec la
personne. Après, si ça nécessite des médicaments sur ordonnance, il faut qu'on oriente vers un médecin. Et si on n'a plus de
médecin traitant, ils peuvent aussi orienter vers les bornes de télémédecine. Ça se présente comme ça. Ça c'est ce qu'ils appellent
le dermato scope. Donc c'est un appareil de grossissement un petit peu, donc à passer sur la sur la peau. Et donc ça fait une vidéo
pour être retransmis aux médecins sur la borne, il peut poser déjà une analyse. S'il trouve ça suspect, il peut faire une lettre
d'adressage, un courrier d'adressage pour un spécialiste, un dermatologue. Ces bornes permettent de voir un médecin en 10 à 20
minutes en moyenne. Concernant le cabinet de dermatologie itinérant, il sera à Bellegarde en Marche du 8 au 10 avril 10 avril 1
date qui est aussi prévue. 08:02:02 Une date est aussi prévue à Agen. La prise de rendez vous n'est pas encore possible. Il faut
également vous rappelle que votre médecin généraliste vous fasse une ordonnance pour consulter ses dermatologues. 08:02:12
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Un cabinet de dermatologie itinérant
débarque

C'est une grande nouveauté en
Nouvelle-Aquitaine,
« Mobil'Derm », un cabinet itinérant
de dermatologie va venir au contact
des zones sous-dentée dans cette
spécialité. La commune du

Mas-d'Agenais sera la première à
voir le camion se stationner du 4 au
6 février prochains.
Malheureusement pour les personnes
intéressées, tous les créneaux de
consultation semblent déjà réservés
sur Doctolib. Selon le site internet
de Mobil'Derm, le cabinet itinérant
s'installera à Langon (33) du 10 au
12 mars et à Lafox (47) le 2 et 3
avril prochains. Jérémy Colin ႑
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"Ce camion avec les dermatologues est une très bonne
initiative" Dr Martial Jardel, co-fondateur de Médecins
Solidaires

Un cabinet mobile de dermatologues va venir en Creuse en avril. Une solution innovante dans un
désert médical comme chez nous où il est difficile d'avoir un rendez-vous avec un spécialiste. Une
expérimentation saluée par l'invité d'ICI Creuse, Martial Jardel, co-fondateur de Médecins Solidaires.
C'est une première en France ! Un cabinet mobile de dermatologues va sillonner la Nouvelle-
Aquitaine et sera en Creuse en avril. Ce petit camion médical renferme tout le nécessaire pour
consulter un dermatologue au plus près de chez soi. C'est une solution innovante, face à la pénurie
de spécialistes, surtout dans les départements ruraux comme la Creuse. Une expérimentation
saluée par Médecins solidaires, l'association qui a monté des cabinets de généralistes dans les
déserts médicaux, à Ajain et Bellegarde-en-Marche.

Pied possible : Ce cabinet mobile de dermatologie, Mobil'Derm, sera à Bellegarde-en-Marche du 8
au 10 avril

Une date est aussi prévue à Ajain.. mais ce n'est pas encore fixé

La prise de rdv n'est pas encore possible
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"Ce camion avec les dermatologues est une très bonne
initiative" Dr Martial Jardel, co-fondateur de Médecins
Solidaires

Un cabinet mobile de dermatologues va venir en Creuse en avril. Une solution innovante dans un
désert médical comme chez nous où il est difficile d'avoir un rendez-vous avec un spécialiste. Une
expérimentation saluée par l'invité d'ICI Creuse, Martial Jardel, co-fondateur de Médecins Solidaires.

C'est une première en France ! Un cabinet mobile de dermatologues va sillonner la Nouvelle-
Aquitaine et sera en Creuse en avril. Ce petit camion médical renferme tout le nécessaire pour
consulter un dermatologue au plus près de chez soi. C'est une solution innovante, face à la pénurie
de spécialistes, surtout dans les départements ruraux comme la Creuse. Une expérimentation
saluée par Médecins solidaires, l'association qui a monté des cabinets de généralistes dans les
déserts médicaux, à Ajain et Bellegarde-en-Marche. Son fondateur, le docteur Martial Jardel se dit
"très heureux que ce genre d'initiatives se fasse enfin"

Ce cabinet mobile de dermatologie, Mobil'Derm, sera à Bellegarde-en-Marche du 8 au 10 avril. Une
date est aussi prévue à Ajain. En revanche, la prise de rendez-vous n'est pas encore possible.
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18:00:11 Pour faire face à la pénurie de dermatologues, un cabinet itinérant va sillonner la Nouvelle-Aquitaine à partir de la semaine
prochaine. Bon, pour qu'ils arrivent jusqu'en Creuse, il faudra attendre avril. Il ne restera que quelques jours. C'est une
expérimentation de la Société française de dermatologie pour lutter contre les déserts médicaux car ce n'est pas nouveau. Mais
dans notre département, c'est très difficile d'obtenir un rendez vous. Nina Sobieski, dermatologue, assure des consultations
quelques fois par semaine ou par mois à l'hôpital de Guéret, à la clinique de la Marche ou encore à l'hôpital de Bourganeuf. Mais
Christine avoue qu'elle n'a pas eu de suivi depuis plusieurs années. J'ai essayé d'appeler celui ci en disant qu'il y a une clinique de
la marche. Je n'arrive pas à le joindre. Je téléphone pour prendre rendez vous. Je n'ai aucune indication, alors je vais peut être aller
sur place, voir si je peux prendre un rendez vous avec cette personne, mais je ne garantis pas. J'ai essayé de prendre des rendez
vous sur Limoges pareil, c'est pas mieux. 18:01:01 Et les pharmaciens ressentent cette pénurie de dermatologues comme Céline
Legris à la pharmacie de la Marche à Guéret. On a beaucoup de demandes spontanées au comptoir, non? Il y a certaines choses
qu'on peut reconnaître et on peut aller vers un conseil, commencer un traitement avec la personne. Après, si ça nécessite des
médicaments sur ordonnance, il faut qu'on oriente vers un médecin. Et si on a plus de médecins traitants, ils peuvent aussi orienter
vers les bornes de télémédecine. Ça se présente comme ça. Ça c'est ce qu'ils appellent le dermato scope. Donc c'est un appareil
de grossissement un petit peu, donc à passer sur la sur la peau. Et donc ça fait une vidéo pour être retransmis aux médecins sur la
borne, il peut poser déjà une analyse. S'il trouve ça suspect, il peut faire une lettre d'adressage, un courrier d'adressage pour un
spécialiste, un dermatologue. Ces bornes permettent de voir un médecin en 10 à 20 minutes en. 18:01:49

Initiative mobile pour combattre la pénurie de
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MOBILDERM

Ledermatologuevientàvous
En Nouvelle-Aquitaine,uncamionmédicalsillonnelesdésertsmédicaux.

N
euf mois pour voir un
dermatologue. Cette
réalité frappedes mil-
lions de Françaisloin
desgrandesvilles. Face

à cettepénurie,la Sociétéfran-
çaise dedermatologielanceMo-
bilderm, unprojetinnovant.Le
principe? Un cabinetitinérant
dans les zonessous-dotées.â
bord dececamionéquipé,des
dermatologuesconsultentcomme en
ville : examenclinique,dermoscopie,
prescriptions,enlien aveclesacteurslo-
caux pourlesuivi.
/¶XUJHQFHestréelle.Lesdélaisastrono-
miques poussentaurenoncementaux
soins.Un grain debeautéqui évolue,
uneczémarebelle: sanspriseencharge
rapide,cessituationsbasculentversla
chronicité.Lesdésertsmédicauxcréent
uneruptureG¶pJDOLWpdevantla santé.
PartenariatSFD-FondationRenault,
Mobildermintègreunedimensionépi-

démiologique : analyserles patholo-
gies, comprendrelesparcours,mesurer
O¶LPSDFW�Desdonnéesessentiellespour
adapternotresystèmedesanté.Depuis
janvier2026,lecamionparcourtlaNou-
velle-Aquitaine. Rendez-voussur Doc-
tolib. Simple,accessible,efficace./¶H[�
périmentation pourraitinspirerG¶DXWUHV
spécialitésetessaimerenFrance.Mobil-
derm prouveTX¶DYHFcréativitéetvolon-
té, onréinventeO¶DFFqVauxsoins.Quand
le patientnepeutvenir,le médecinse
déplace.

ENBREF
Peurdesvirus?
Ceslieux clés
àdésinfecter
Lesviruscolonisentnosobjets
quotidiens,V¶DFFURFKHQWaux
surfacestouchéessanscesse.
Identifiercesrepaires,
F¶HVWgagnerla bataille.
Lespoignéesdeporte
accumulentlesgermes
dufoyer.Unpassagequotidien
audésinfectantV¶LPSRVH�
Interrupteurs,télécommandes,
claviersetsmartphonessont
devéritablesnidsà microbes.
Unelingettequotidienne
limite lesrisques.Encuisine:
robinets,plansdetravail,
poignéesduréfrigérateur,
placardssontlesplusà risque.
Et gareàl'éponge!

Lestoilettesrestentprioritaires
avecle boutondechasse,
la lunetteet.. le loquet
deporte.Mêmetirer la chasse
projettedesgouttelettes.
Pensezaussiauxobjets
nomades(clés,sacscirculant
entreextérieuret intérieur)
et créezunezone
dedécontamination
dansO¶HQWUpH�/¶DUPHultime?
/¶DpUDWLRQ�Quinzeminutes
quotidienneschassentvirus
et bactéries.Simpleetefficace.

'e35(66,21: BOUGERAUSSIEFFICACE48¶81(7+e5$3,(

Unerévélationbousculenoscertitudes: O¶DFWLYLWpphysiqueaffichedesrésultatscomparables
àla psychothérapiecontrela dépression.&¶HVWlaconclusionG¶XQHcompilationG¶pWXGHVparue
toutrécemment/¶H[HUFLFHG¶LQWHQVLWplégèreàmodéréeréduitlessymptômesautant
quela thérapie.Faceauxantidépresseurs,O¶HIIHWparaîtproche.Marche,musculation,programmes
variés: tousmontrentdesbénéfices./¶H[HUFLFHestaccessible,gratuitetagitsurle sommeil,
l'énergie,le moral.Limite: lesétudesétaientpetites.Leschercheursappellentàdesessais
robustes.PourO¶KHXUH�O¶H[HUFLFHneremplacenithérapienitraitementmaisil V¶LPSRVH
commeuneoptionvalableenlienavecsonmédecin.

Médecinurgentiste
àO¶+{WHO�'OHX (Paris), le Dr Kierzek
est égalementchronlqueurmédical

danslesmédlas,notammentpour
³7pOpPDWLQ´� surFrance2.

Santé
ParDrGéraldKierzek
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DERMATOLOGIE

Uncabinetdeconsultations
itinérant

Difficile G¶REWHQLUun rendez-vouschez
le dermatologue! Le nombredespécialistesa
chutéde23% enquinzeans,etdanscertains
départementsil n'yenamêmeplus.Pour

luttercontreladésertificationmédicaleetaméliorer
O¶DFFqVauxsoins,la Sociétéfrançaisededermatologie
a lancéle0RELO¶'HUP�uncamionmédicaliséet
équipécommeuncabinet:tabled'examen,dermo-
scope, lamped'auscultation,matérielpourréaliser
desbiopsiesetdelacryothérapie...Assurées
pardesdermatologuesvolontaires,lespremières
tournéesvontdémarrerce mois-cien Nouvelle-
Aquitaine. Aprèscettephasepilote,0RELO¶'HUP
devraitsillonnerdeuxnouvellesrégionsparan
enFrancemétropolitaine.

LE CHIFFREDU MOIS

10Jo%
DESFEMMESMèNOPAUSèES

SEMASTURBENTPOURSOULAGER
LEURSSYMPToMES.

(tvenopase)

DIABETE
LE5Ð/(DU
MICROBIOTE
Traitementphare
dudiabètede

type2, la metfor-
mine estunrégula-
teur dela glycémie.
Deschercheursde
O¶,QVHUP ont étudié

seseffetssur
le métabolismedu
glucose,O¶LQWHVWLQ
etla composition
dumicrobiote.r
lesbactériesintesti-

nales réagissent
différemmentselon
la dosede médica-
ment. A posologie

croissante,certaines
espècesbénéfiques

pour O¶pTXLOLEUH
glycémiquepro-

lifèrent, etG¶DXWUHV
déclinent.Lesscien-

tifiques comptent
développerun pro-

biotique capable
de mimerleseffets
dela metformine.

Prévention
Protégersoncœur
pourvivrepluslongtemps
Pourlapremièrefois, deschercheurs
ducentrehospitalieruniversitaireet
del'universitédeToulouseontmesuré
O¶LPSDFWdescinqgrandsfacteursde
risquecardiovasculaires: le tabac,
O¶K\SHUWHQVLRQ�untauxdecholestérol

élevé,le surpoidset le
diabète.Enlesélimi-
nant tous,unadulte
de50anspeutvivre

MXVTX¶jquatorzeansde
plus.Etentraitantunseul

decesfacteurs,parexemple
enarrêtantdefumer,onpeutgagner
quatreàsixansd'espérancedevie.
Lesscientifiquessoulignentdonc
O¶LPSRUWDQFHdela prévention.
(Nex/EngisndjovmsiœèMedicine)

Intelligence
Lesquinquasausommet!
L'intelligenceneselimitepasaurai-
sonnement. Poursavoirà quelmo-
ment noussommesautopdenotre
fonctionnementmental,desscienti-
fiques ont intégré16dimensionsliées
auxcapacitéscognitives(mémoire,
vitessede traitement,connais-
sances...), maisaussiàla personna-
lité (extraversion,stabilité émotion-
nelle, agréabilité...).Résultats:l'âge
d'or sesitueentre55 et 60ans,et le
déclinne devientplus prononcé
TX¶DSUqV75ans.Dequoiréhabiliter
lestravailleursâgés,boudéssur le
marchédeO¶HPSORL�
(inieiigence)

Pourobtenir
uneconsultation,rien

deSO�Vsimple les
rendez-vousseront

prissurDoctolib.

NathaliePicardetLuceLéotard

&¶(67LACTU
SANTE
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Médicaments, vaccins et urticaire : démêler le vrai du faux
Les vaccins induisent-ils des urticaires ? Les corticoïdes sont-ils recommandés dans la forme
chronique de la maladie ? Nombre d’idées reçues circulent sur le rôle et la place des médicaments
dans cette affection cutanée. L’éclairage de la Dre Florence Tétart.

Nombre d’idées reçues circulent sur le rôle et la place des médicaments dans l’urticaire chronique,
une affection cutanée courante qui résulte d'une réponse excessive des mastocytes cutanés. 

« Vous avez régulièrement sur les réseaux sociaux des personnes qui accusent les
antihistaminiques au mieux d'être complètement inutiles ou pire de favoriser les poussées
d’urticaires […] Des personnes qui racontent leur routine d'utilisation de corticoïdes dès qu'ils ont
une crise d’urticaire importante, ne se rendant peut-être pas compte du phénomène de rebond […]
Aussi, les vaccins, en particulier sur X, sont accusés de provoquer des véritables épidémies de
dermatoses dont l'urticaire chronique », a décrit le Pr Christophe Vermeulen, dermatologue et
vénérologue à Annecy, en introduction d’une session des Journées Dermatologiques de Paris (JDP
2025) intitulée « Urticaire chronique : mythes et réalités ».

Qu’en est-il vraiment ? À partir des données de la littérature, la Dre Florence Tétart, dermatologue à
Rouen et secrétaire du Groupe Urticaire de la Société Française de Dermatologie a répondu
précisément sur chaque point.

Les antihistaminiques

La dermatologue a rappelé que les antihistaminiques de deuxième génération sont la pierre
angulaire de la prise en charge de l'urticaire chronique spontanée. Cependant, elle a souligné qu’il
existait de très rares cas d'urticaire paradoxale aux antihistaminiques : « Il faut savoir que ça existe.
Ces urticaires paradoxales aux antihistaminiques sont rares et il est compliqué de les diagnostiquer
».

Dans une publication de l’hôpital Tenon (AP-HP, Paris) qui a décrit 16 cas, neuf cas de l’hôpital
Tenon et sept cas de la littérature, ces urticaires paradoxales impliquaient tous les types
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d’antihistaminiques mais principalement la pipérazine (43 %), la pipéridine (40 %), et l’alkylamine
(10 %).

Autre fait intéressant, les mêmes patients étaient aussi intolérants aux AINS. Et, dans la majorité des
cas, il s’agissait plutôt de patients qui avaient un terrain atopique et d’urticaires chroniques de type 1
auto-allergique, selon une équipe de l’hôpital de la Charité, à Berlin. 

En termes de physiopathologie, plusieurs hypothèses sont avancées dont celle d’une activation
mastocytaire par la voie du complément, une modification du métabolisme de l'acide arachidonique
sous l'effet des antihistaminiques ou une modification du récepteur à l’histamine H1 vers sa forme
active au lieu de sa forme inactive. 

En termes de recherche diagnostique, l'urticaire survient dans les cinq heures qui suivent l'ingestion
de l’antihistaminique. Au-delà, il s’agit d’une poussée d’urticaire non liée à l’antihistaminique, a
indiqué la Dre Tétart.

Une exploration allergologique particulière peut être proposée : tests cutanés, test de provocation
par voie orale avec l’antihistaminique impliqué, soit avec une alternative. 

Les corticoïdes

En ce qui concerne la corticothérapie, elle est associée à trop d'effets secondaires et d'incertitude
comme le montre une revue de la littérature parue en 2024, a indiqué la Dre Tétart.

Dans cette méta-analyse, ont été colligées les données de huit études dans l’urticaire aiguë et de
quatre études dans l’urticaire chronique, plutôt chez l'adulte avec des schémas variables :
corticoïdes par voie orale, corticoïdes IV pendant une journée, 4 ou 7 jours…

Il en ressort que la probabilité d'avoir un bon contrôle de l'urticaire chronique spontanée avec l’ajout
de corticoïdes versus l’absence de corticoïdes n'est que de +2,2 %. Le nombre de patients à traiter
pour avoir une différence significative est de 45. En termes de tolérance, en revanche, les effets
secondaires sont augmentés de 14,8 % avec les corticoïdes. Le nombre de patients à traiter pour
déclencher des effets secondaires est de 7.

On observe une défiance particulière vis-à-vis des nouveaux vaccins

Cette méta-analyse montre également que l'efficacité des corticoïdes systémiques utilisés pour
traiter l'urticaire aiguë ou les exacerbations de l'urticaire chronique n’est pas optimale et qu’en
revanche, ils sont associés à des effets secondaires, notamment des troubles digestifs
(dyspeptiques), des céphalées, de l'anxiété, et de la fatigue.

« Ces résultats confirment ce qui a été mentionné dans les recommandations françaises de
l'urticaire : les corticoïdes ne sont pas recommandés, faute de preuves suffisantes », a conclu
l’oratrice.

Des urticaires secondaires à la vaccination ?
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« Il n'y a pas de contre-indication à la vaccination, quelle qu'elle soit chez des patients atteints
d'urticaire chronique », a insisté la Dre Tétart. Pourtant, des patients continuent de craindre que la
vaccination provoque des crises d’urticaire. Ont-ils tort ?

D’après une étude de pharmacovigilance sur les urticaires rapportées comme étant secondaires à
une vaccination, réalisée à partir de la base mondiale VigiBase, parmi les 3 474 rapports d’urticaire
chronique toutes causes confondues, 1 898 rapports associés à un vaccin ont été identifiés
entre 2010 et 2023. 

Les chercheurs ont observé que ces risques accrus étaient particulièrement prononcés chez les
hommes et les personnes âgées. Aucun décès n'a été signalé dans les cas d’urticaires chroniques
associés au vaccin.

Ils ont aussi rapporté une augmentation spectaculaire des rapports d’urticaire chronique associés à
un vaccin depuis 2020, principalement due aux vaccins à ARNm contre la Covid-19. « Il y a
clairement un avant et après Covid », a indiqué l’intervenante.

En effet, les vaccins à ARNm contre la Covid-19 ont été associés au plus grand nombre de cas
d’urticaire chronique signalés (ROR, 26,52), suivis par les vaccins contre les papillomavirus (ROR,
4,23), la grippe (ROR, 3,09), la Covid-19 à vecteur Ad5 (ROR, 2,82) et les vaccins contre le zona
(ROR, 2,28). 

« On observe une défiance particulière vis-à-vis des nouveaux vaccins », souligne la Dre Tétart.

Malgré une compréhension limitée des mécanismes pathogènes sous-jacents à l'urticaire chronique,
en particulier dans le contexte des effets des vaccins, de nouvelles données suggèrent que l'auto-
immunité pourrait jouer un rôle central dans le développement de l'urticaire chronique.

« Il est donc possible qu’il existe un lien entre vaccination et urticaire mais il est difficile de savoir si
ces gens n'auraient pas déclenché leur urticaire chronique, même sans le vaccin », précise la
dermatologue

Mais, au-delà de l’effet inducteur, les vaccins peuvent-il exacerber les crises ?

« Certains patients déjà atteints d’une urticaire chronique spontanée peuvent rapporter une
exacerbation de l’urticaire après la vaccination », a commenté la Dre Tétart qui a ajouté que toutes
les publications disponibles sur ce sujet concernent la vaccination contre la Covid et ce avec des
taux variables selon les études.

Les AINS et les opioïdes sont les principaux pourvoyeurs de ces hypersensibilités

Dans une cohorte d'urticaire chronique sévère bien contrôlée par l’omalizumab, environ 15 % des
patients ont décrit une exacerbation de leur urticaire après la vaccination contre la Covid.

De même, dans l’étude internationale multicentrique UCARE COVAC-CU qui a colligé les données
de tous les patients qui avaient reçu différentes doses de vaccination contre la Covid, il ressort qu’un
patient sur dix fait une exacerbation après une vaccination mais qu’il n’y a pas forcément de récidive
à la deuxième dose. En effet, près de la moitié des patients n’a pas fait d'exacerbation nouvelle à la
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deuxième dose. Les facteurs de risque étaient : une urticaire chronique récente de moins de deux
ans, le fait d’être une femme et les intolérances aux AINS. 

Face à ces exacerbations possibles, il faut rassurer les patients. « Leur dire que cela existe mais
que ce n’est pas grave », a indiqué l’oratrice qui ajoute que pour la SFD, il n’existe aucune contre-
indication à la vaccination contre la Covid-19 chez les patients atteints d'urticaire chronique, ni de
précaution particulière à mettre en place. 

Des médicaments à éviter

Autre point important : les patients atteints d’urticaire chronique sont potentiellement sujets aux
hypersensibilités médicamenteuses. D’après une étude publiée en 2019, 37,5 % des patients
atteints d’urticaire chronique rapportent des allergies aux médicaments versus 23,6 % dans la
population sans urticaire chronique.

Les AINS et les opioïdes sont les principaux pourvoyeurs de ces hypersensibilités. L’intolérance aux
AINS est présente chez 1 % de la population générale versus un tiers des patients atteints d’urticaire
chronique spontanée.

Il existe un rationnel physiopathologie derrière ces hypersensibilités médicamenteuses : le récepteur
MGRPRX2 présent sur les mastocytes est sensible aux opioïdes (mais aussi au curare et aux
fluoroquinolones) et les AINS peuvent avoir un effet sur les mastocytes. 

Il est donc préférable d’éviter les AINS sélectifs de la Cox-1 et les opioïdes chez ces patients qui
vont d’ailleurs souvent tolérer l'aspirine à doses anti-agrégantes et chez qui il est possible de
proposer des anti-Cox-2 sélectifs, indique l’oratrice.

Aussi, en cas de besoin, il est possible de tenter des réintroductions d’AINS sous antihistaminiques
dans le cadre d’un suivi spécialisé. D’après une étude de Sanchez et al., les trois quarts des patients
ayant testé positif aux AINS sans antihistaminiques ont toléré les AINS lorsqu’ils prenaient des
antihistaminiques.

En conclusion, la Dre Tétart a souligné l’importance d’éviter l’automédication et la sur-médication
chez les patients avec urticaire chronique. Elle a aussi rappelé la nécessité de garder une démarche
rigoureuse en n’hésitant pas à faire des explorations allergologiques « parce que certains patients
peuvent faire une anaphylaxie ».

Liens d’intérêt : aucun

Suivez Medscape en français sur Bluesky , Facebook , Instagram , Linkedin , Youtube .

Inscrivez-vous aux newsletters de Medscape :  sélectionnez vos choix
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« Il ne faut rien mettre sur leur peau » : les dermatologues
dénoncent les soins beauté pour les enfants, jugés inutiles
voire dangereux
Du maquillage et des routines de soins « pour faire comme maman », des « rituels enfants » en
institut de beauté, des « beauty kids party » pour les anniversaires : l’univers de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune, parfois dès 3 ans, en proposant des formules

« spécialement conçues » pour ce public juvénile… et fragile.

La Société française de fermatologie alerte sur ce phénomène : l’exposition aux produits de beauté
n’est pas sans risques et en prime, elle est inutile.

Un message relayé par la profession : dermatologue à l’hôpital Saint-Joseph à Marseille, le Dr
Nathalie Quiles-Tsimaratos, est ainsi catégorique :

« Sauf pathologie dermatologique, la peau des enfants est parfaite ! Ni trop sèche, ni trop grasse, ni
ridée : il ne faut rien mettre dessus, ils n’ont pas besoin de routine beauté. » Des risques inutiles

L’utilisation de produits cosmétiques, même estampillés « sans produits chimiques » peut s’avérer
dangereuse.

« L’union Européenne dispose d’une réglementation rigoureuse concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les adultes ; rien n’est prévu pour les enfants. Jamais on n’aurait
imaginé qu’ils leur seraient proposés ! » Concrètement,

« ces produits peuvent contenir des substances irritantes ou allergisantes pour la peau des plus
jeunes, des huiles essentielles potentiellement toxiques et contre-indiquées chez l’enfant (et la
femme enceinte). Dans certains cas, ils les exposent également à des perturbateurs endocriniens
néfastes pour leur santé », détaille la dermatologue.

Et, en la matière, complète-t-elle,

« le bio n’est pas garant d’une quelconque sécurité sanitaire. » Les risques encourus sont réels :

« ces produits exposent les enfants à des effets indésirables, au développement d’allergies, à la
désensibilisation, à la photosensibilisation ou à des irritations. » Des interrogations plus larges

Et la dermatologue de conclure : «

La peau des enfants est fragile ; il ne faut rien mettre dessus et se contenter de laver visage et corps
avec de l’eau et un produit nettoyant doux, à rincer. Ils n’ont besoin d’aucune autre routine que celle-
là. On reste dans le domaine de l’hygiène. » Au-delà du risque sanitaire, cette tendance interroge
aussi sur les conséquences psychologiques liées à l’hypersexualisation des enfants à travers ces
pratiques.
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Quel impact ont-elles en termes d’estime de soi ou de construction de leur personnalité ? Est-il sain
d’apprendre ainsi à un enfant qu’il faut être beau pour plaire ? À chaque parent de bien y réfléchir.

D’autres pratiques dangereuses

La Société Française de dermatologie alerte régulièrement sur d’autres dangers liés aux produits
cosmétiques.

Dernièrement, elle a ainsi pointé les produits de lissage pour cheveux – parfois achetés à l’étranger
en dehors de tout contrôle sanitaire – dont les effets secondaires peuvent conduire à l’insuffisance
rénale.

Elle a également signalé les dangers de la lumière UV utilisée pour sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des mélanomes de l’ongle.

Parfois, ce sont les messages d’influenceurs sur les réseaux sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des enfants ou des adolescents.

Le Dr Quiles-Tsimaratos dénonce par exemple la dangerosité du challenge « Sun Burned Tattoo »
apparu l’été dernier.

Il incitait les jeunes à poser un pochoir sur leur peau avant de s’exposer pour prendre des coups de
soleil et obtenir un tatouage de peau claire sur peau… brûlée.

« Ma peau, j’en prends soin » : des messages destinés aux plus jeunes

La Fédération française de la peau adresse un message de prévention, d’éducation à la santé
cutanée et de tolérance aux plus jeunes, à travers la diffusion de deux brochures gratuites,
accessibles en format PDF.

La première est destinée aux enfants (primaire), la seconde aux adolescents.

Ces deux guides illustrés réalisés avec le soutien scientifique de la Société française de
dermatologie permettent d’informer et de rassurer les jeunes avec des explications simples, et des
conseils pratiques qui répondent à de nombreuses questions.

« C’est quoi la peau ? Pourquoi est-il important d’en prendre soin ? Quelles sont les maladies de
peau les plus courantes ? Psoriasis, acné, eczéma, vitiligo, la maladie de Verneuil… C’est quoi et ça
ressemble à quoi ? Comment éviter d’attraper et de transmettre une maladie contagieuse comme la
varicelle, la gale, les verrues ? C’est quoi une maladie rare de la peau, comme l’ichtyose,
l’épidermolyse bulleuse ou le xeroderma pigmensum ? Qu’est-ce que cela implique ? Faut-il en avoir
honte ? Que ressentent les malades ? Pourquoi et comment protéger sa peau toute l’année ? Quels
sont les bons gestes à adopter ? Quand faut-il consulter un médecin ? » « Ces outils, explique la
FFP,

ont pour objectifs de les sensibiliser à l’intérêt de prendre soin de leur peau, avec des bons gestes
d’hygiène et de soin au quotidien ; les aider à comprendre les différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à déculpabiliser s’ils sont concernés ; les inviter aussi à changer de regard
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sur les personnes affectées et, enfin, les encourager à consulter en cas de symptômes. » Ces
brochures sont mises à disposition gratuitement sur le site de la fédération.
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06:13:10 Merci d'écouter ici Lorraine. Bon début de journée. Bon réveil avec Gérald. C'est l'heure de la consultation à cette heure ci,
on rencontre notre médecin qui chaque jour nous apporte des informations autour de la santé. Alors aujourd'hui, c'est une initiative
docteur pour pallier peut être à la pénurie de dermatologues. Bonjour à toutes et à tous. La dermatologie, c'est une discipline
médicale fondamentale qui s'intéresse bien sûr à votre peau, mais qui traite de pathologies variées qui vont de certaines maladies
chroniques qui peuvent altérer la qualité de vie à des cancers cutanés. Évidemment, on pense aux mélanomes et ces derniers,
détectés tôt, se soignent bien. Mais le temps est un facteur critique. Or, on fait face à une réalité concrète l'accès rapide à un
spécialiste. Vous êtes bien gentil docteur, mais des dermatologues, c'est compliqué à voir. Et oui, Et lorsqu'un grain de beauté
évolue ou qu'une lésion apparaît, attendre plusieurs mois pour une consultation peut générer une anxiété légitime et parfois retarder
une prise en charge. Mais heureusement, il existe des solutions des solutions et je pense en particulier à une initiative qui est portée
par la Société française de dermatologie. 06:14:06 Cette initiative s'appelle Mobile Derme. C'est quoi? C'est un projet de
dermatologie itinérante. C'est un camion tout simplement, qui est destiné à rapprocher le dermatologue des patients en zone de
désert médical. C'est le dermatologue qui vient à vous et c'est un partenariat entre cette Société française de dermatologie et la
Fondation Renault. Et l'objectif, c'est d'analyser vos pathologies, comprendre le parcours, mesurer l'impact. Bref, c'est un camion qui
va parcourir toute la France. Pour l'instant, ça démarre en Nouvelle-Aquitaine et vous pouvez prendre rendez vous par exemple sur
d'Autolib de manière simple et accessible. Chez nous en Moselle, ça fait un peu loin, mais pourquoi pas alors? C'est une excellente
initiative. Cela dit, quand on parle peau, on pense mélanome souvent et grains de beauté. Quand faut il s'inquiéter? Il faut être
vigilant. Il faut observer sa peau et celle de vos proches. Tout changement, qu'il s'agisse d'un grain de beauté, on pense aux grains
de beauté. Mais ce n'est pas qu'un grain de beauté, c'est une petite plaie qui ne guérit pas. Ou c'est l'apparition d'une tache. Ça doit
être un signal à prendre au sérieux. Prenez donc l'habitude de vous observer. Il y a la fameuse règle à abcd, vous savez quand c'est
asymétrique ou avec des bords irréguliers, ou une couleur qui n'est pas homogène, ou un diamètre qui augmente, ou une évolution.
06:15:09 Bref, ça change de couleur ou d'aspect. C'est un bon guide pour surveiller justement les lésions et les grains de beauté.
Soyez acteur face à une interrogation. Allez voir votre médecin généraliste. Il peut faire aussi de la télé expertise et j'allais dire bravo
à la Société française de dermatologie et à la région Nouvelle-Aquitaine. Il y a d'autres régions qui vont suivre et ça vous permettra
vraiment de vous rapprocher des dermatologues. Et ça, c'est pour la santé publique. 06:15:29
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08:55:31 Les États. Immense musicien et immense compositeur également Phil Collins avec Genesis en duo cette fois ci visible
Touch sur sur ici Besançon visible Besançon. C'est pour vous dire ici Besançon qui accueille chaque matin le docteur pour ses
conseils santé. Et aujourd'hui? une initiative pour pallier peut être à la pénurie de dermatologues. 08:56:03 Bonjour Docteur, bonjour
à toutes et à tous. La dermatologie, c'est une discipline médicale fondamentale qui s'intéresse bien sûr à votre peau, mais qui traite
de pathologies variées qui vont de certaines maladies chroniques qui peuvent altérer la qualité de vie à des cancers cutanés.
Évidemment, on pense aux mélanomes et ces derniers, détectés tôt, se soignent bien. Mais le temps est un facteur critique. Or, on
fait face à une réalité concrète l'accès rapide à un spécialiste. C'est bien gentil docteur, mais des dermatologues, c'est compliqué à
voir. Et oui, Et lorsqu'un grain de beauté évolue ou qu'une lésion apparaît, attendre plusieurs mois pour une consultation peut
générer une anxiété légitime et parfois retarder une prise en charge. Mais heureusement, il existe des solutions et je pense en
particulier à une initiative qui est portée par la Société française de dermatologie. Cette initiative, ça s'appelle Mobile Derme. C'est
quoi? C'est un projet de dermatologie itinérante. C'est un camion tout simplement, qui est destiné à rapprocher le dermatologue des
patients en zone de désert médical. C'est le dermatologue qui vient à vous et c'est un partenariat entre cette Société française de
dermatologie et la Fondation Renault et et l'objectif c'est d'analyser vos pathologies, comprendre le parcours, mesurer l'impact.
08:57:05 Bref, c'est un camion qui va parcourir toute la France. Pour l'instant ça démarre en Nouvelle-Aquitaine et vous pouvez
prendre rendez vous par exemple sur d'Autolib de manière simple et accessible. Une très bonne initiative. Quand on parle de peau,
on pense mélanome et grains de beauté. Quand est ce qu'il faut s'inquiéter? Il faut être vigilant. Il faut observer sa peau et celle de
vos proches. Tout changement, qu'il s'agisse d'un grain de beauté, on pense aux grains de beauté. Mais ce n'est pas qu'un grain de
beauté, c'est une petite plaie qui ne guérit pas. Ou c'est l'apparition d'une tache. Ça doit être un signal à prendre au sérieux. Prenez
donc l'habitude de vous observer. Il y a la fameuse règle ABCDE, vous savez quand c'est asymétrique ou avec des bords irréguliers,
ou une couleur qui n'est pas homogène, ou un diamètre qui augmente, ou une évolution. Bref, ça change de couleur ou d'aspect.
C'est un bon guide pour surveiller justement les lésions et les grains de beauté. Soyez acteur face à une interrogation. Allez voir
votre médecin généraliste. Il peut faire aussi de la télé expertise et j'allais dire bravo à la Société française de dermatologie et à la
région Nouvelle-Aquitaine. Il y a d'autres régions qui vont suivre et ça vous permettra vraiment de vous rapprocher chez des
dermatologues. 08:58:01 Et ça, c'est pour la santé publique. Et d'ici là, portez vous bien. 08:58:03
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08:56:10 Bonjour à toutes et à tous. La dermatologie, c'est une discipline médicale fondamentale qui s'intéresse bien sûr à votre
peau, mais qui traite de pathologies variées qui vont de certaines maladies chroniques qui peuvent altérer la qualité de vie à des
cancers cutanés. Évidemment, on pense aux mélanomes et ces derniers, détectés tôt, se soignent bien. Mais le temps est un
facteur critique. Or, on fait face à une réalité concrète l'accès rapide à un spécialiste. C'est bien gentil docteur, mais des
dermatologues, c'est compliqué à voir. Et oui, Et lorsqu'un grain de beauté évolue ou qu'une lésion apparaît, attendre plusieurs mois
pour une consultation peut générer une anxiété légitime et parfois retarder une prise en charge. Mais heureusement, il existe des
solutions et je pense en particulier à une initiative qui est portée par la Société française de dermatologie. Cette initiative, ça
s'appelle Mobile Derme. C'est quoi? C'est un projet de dermatologie itinérante. C'est un camion tout simplement, qui est destiné à
rapprocher le dermatologue des patients en zone de désert médical. C'est c'est le dermatologue qui vient à vous et c'est un
partenariat entre cette Société française de dermatologie et la Fondation Renault. 08:57:07 Et l'objectif c'est d'analyser vos
pathologies, comprendre le parcours, mesurer l'impact. Bref, c'est un camion qui va parcourir toute la France. Pour l'instant, ça
démarre en Nouvelle-Aquitaine et vous pouvez prendre rendez vous par exemple sur d'Autolib de manière simple et accessible.
Alors docteur, quand on parle peau, on pense aussi mélanome et grain de beauté. Quand faut il s'inquiéter? Il faut être vigilant. Il
faut observer sa peau et celle de vos proches. Tout changement, qu'il s'agisse d'un grain de beauté, on pense aux grains de beauté.
Mais ce n'est pas qu'un grain de beauté. C'est une petite plaie qui ne guérit pas. Ou c'est l'apparition d'une tache. Ça doit être un
signal à prendre au sérieux. Prenez donc l'habitude de vous observer. Alors il y a la fameuse règle ABCDE, vous savez quand c'est
asymétrique ou avec des bords irréguliers, ou une couleur qui n'est pas homogène, ou un diamètre qui augmente, ou une évolution.
Bref, ça change de couleur ou d'aspect. C'est un bon guide pour surveiller justement les lésions et les grains de beauté. Soyez
acteur face à une interrogation. Allez voir votre médecin généraliste, il peut faire aussi de la télé expertise et j'allais dire bravo à la
Société Française de dermatologie et à la région. Nous. 08:58:00
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08:55:53 Invisible à 8 h 55 Bonjour Docteur Kerouac, bonjour Quentin. Et chaque matin, on a le droit à la consultation gratuite
aujourd'hui une initiative pour pallier peut être la pénurie de dermatologue. 08:56:05 C'est important la dermatologie, Cette discipline
médicale fondamentale qui s'intéresse bien sûr à votre peau, méditera de pathologies variées qui vont certaines maladies
chroniques qui peuvent altérer la qualité de vie à des cancers cutanés. Évidemment, on pense au mélanome et ce dernier, détecté
tôt, se soigne bien. Mais le temps est un facteur critique. Or, on fait face à une réalité concrète. L'accès rapide à un spécialiste de la
diarrhée est bien gentil docteur, mais des dermatologues, c'est compliqué à voir. Et oui, Et lorsque un grain de beauté évolue, une
lésion apparaît. Attendre plusieurs mois pour une consultation peut générer une anxiété légitime et parfois retarder une prise en
charge. Mais heureusement, il existe des solutions et je pense en particulier à une initiative qui est portée par la Société française
de dermatologie. Cette initiative s'appelle Mobile Derme et c'est un projet de dermatologie itinérante. C'est un camion, tout
simplement, qui est destiné à rapprocher le dermatologue des patients en zone de désert médical. C'est le dermatologue qui vient à
vous et c'est un partenariat entre cette Société française de dermatologie et la Fondation Renault renaud et l'objectif c'est d'analyser
vos pathologies, comprendre le parcours, mesurer l'impact. 08:57:05 Bref, c'est un camion qui va parcourir toute la France. Pour
l'instant ça démarre en Nouvelle-Aquitaine et vous pouvez prendre rendez vous par exemple sur d'Autolib de manière simple et
accessible. Ça, c'est une super initiative. Quand on parle peau, on pense aussi mélanome, grain de beauté. Quand est ce qu'il faut
s'inquiéter Là dessus? Il faut être vigilant. Il faut observer sa peau et celle de vos proches. Tout changement, qu'il s'agisse d'un grain
de beauté, on pense souvent aux grains de beauté. Mais ce n'est pas qu'un grain de beauté, c'est une petite plaie qui ne guérit pas.
Ou c'est l'apparition d'une tache. Ça doit être un signal à prendre au sérieux. Prenez donc l'habitude de vous observer. Alors il y a la
fameuse règle ABCDE. Vous savez quand c'est asymétrique ou avec des bords irréguliers, ou une couleur qui n'est pas homogène,
ou un diamètre qui augmente, ou une évolution. Bref, ça change de couleur ou d'aspect. C'est un bon guide pour surveiller
justement les lésions et les grains de beauté. Soyez acteur face à une interrogation. Allez voir votre médecin généraliste, il peut faire
aussi de la télé expertise et j'allais dire bravo à la Société française de dermatologie et à la région Nouvelle-Aquitaine. Il y a d'autres
régions qui vont suivre et ça vous permettra vraiment de vous vous rapprocher des dermatologues et ST, c'est pour la santé
publique et d'ici là, portez vous bien. 08:58:04
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PourquoiO¶DFFqV aux soins
restedifficile dansle Jura?

Territoireruralet montagneux,leJurafait facedepuisplusieursannéesà unepénuriedemédecinsqui
compliqueO¶DFFqVauXsoinspourseshabitants.Faibledensitémédicale,centralisationdesstructureset
difficultésd'installationexpliquentun déficitdurable,ressentiauquotidienparla population.

L e Jura reste l´un des dépar-
tements les plus sous-do-
tés en médecins de Bour-

gogne-Franche-Comté. Selon un
sondageîci-FranceBleu/Odoxa,
78 % des habitants se déclarent
insatisfaitsde O¶DFFqVauxsoins,et
92%signalentdesdifficultéspour
consulterun spécialiste.La densité
médicale est de 375,9 médecins
pour 100 000 habitants, contre
441 au niveaunational, d'après
leschiffrespartagéspar le Conseil
Nationalde l'Ordre desMéde-
cins.

La géographiecompliqueO¶DFFqV
auxconsultations: montagnes,vil-
lages dispersés,longuesdistances
entre bourgs et centres urbains.
« La tendanceà tout rameneren
ville n'arrangerien. Il y avaitdes
médecinsun peu partout sur le
territoire,DXMRXUG¶KXL ils sonttous
au mêmeendroit», observele Dr
ChristineBertin-Belot.

Depuis30 ans,depetitescliniques
ont fermé au profit de structures
centraliséeset de maisonsdesanté
pluridisciplinaires.e choixa créé
un déséquilibreentre soins pro-
grammés et urgentset complique
O¶LQVWDOODWLRQ desjeunesmédecins,

qui privilégientdeszonesurbaines
etdeshorairesprévisibles.

Unepénuriequi touchepar-
ticulièrement lesspécialistes
Les patientssubissentles consé-
quences : suivi limité des mala-
dies chroniques, accès difficile
aux spécialistes,commeles der-
matologistes. Selon un commu-
niqué de la Société françaisede
dermatologie publié en février
2025, la Francea perduplusde
1 000 dermatologuesendix ans
et n'encompteplusque2 928en
activité.Un chiffre jugélargement
insuffisantfaceauvieillissementde
la populationet à l'augmentation
desbesoins.Et le Juran'y déroge
pas, les rendez-vousdermatolo-
giques s'yfontdeplusenplusdiffi-
ciles. Et lasituationpourraitencore
se dégrader: G¶LFL 2030, 20 à
30 % desdépartsà la retraitene
seraientpasremplacés,faute de
formation suffisante,selon la so-
ciété françaisededermatologie.
La téléconsultationet les plate-
formes spécialisées permettent
G¶DWWpQXHUcesdifficultés. Christine
Bertin-Belot ajoute: « Ces outils

ne remplacentpasune consulta-
tion physique,mais ils permettent
un suivi régulier et rassurent les
patients. » Hélène Barberousse,
Directricedesétudeset de la va-
lorisation chez deuxiemeavis.
fr, souligne l'impactsur les habi-
tants : « La téléconsultationpermet
auxpatientsG¶DFFpGHUà un avis
spécialiséplus rapidement.&¶HVW
crucial pour limiter l'errancedia-
gnostique etlapertedechance.»
Un déficit multifactoriel à
longterme
« Ce Q¶HVWpasle manquede mé-
decins qui poseproblème,maisle

manquedeceuxqui V¶LQVWDOOHQW»,
insistela praticienne.Pourcorriger
ce déficit, il faudra des mesures
incitatives, un meilleur maillage
territorial et un soutienauxjeunes
praticiens. Hélène Barberousse
conclut: « La situationdu Jura il-

lustre bienque O¶DFFqVaux soins
dépendà la fois de la présence
de médecinset desolutionsinno-
vantes pourpallier la distanceet
la raretédesspécialistes.»
A.B-G.

Lesspécialistesmanquentdeplusen plusàl'appeldansle Jura.
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Mobilderm : le camion dermatologique itinérant qui lutte
contre la pénurie de dermatologues

Face aux difficultés d'accès à un dermatologue, la Société Française de Dermatologie a développé
un projet de dermatologie itinérante qui vise à rapprocher les patients des spécialistes, notamment
dans les zones touchées par la pénurie médicale. Explications avec le Dr Kierzek.

Quand un grain de beauté change ou qu'une lésion apparaît, l'attente d'un rendez-vous avec un
spécialiste peut devenir source d'inquiétude. Une initiative portée par la entend justement réduire
ces délais.

La dermatologie occupe une place essentielle dans le suivi médical. Elle concerne aussi bien des
maladies chroniques pouvant altérer la qualité de vie que des pathologies plus graves, comme les
cancers cutanés , notamment le . Détecté précocement, ce dernier se soigne bien, à condition d'agir
sans tarder.

Pourtant, la réalité est connue de nombreux patients : obtenir rapidement un rendez-vous chez un
dermatologue reste souvent compliqué. Lorsque l'évolution d'un grain de beauté ou l'apparition d'une
lésion suscite des doutes, plusieurs mois d'attente peuvent non seulement accentuer l'anxiété, mais
aussi retarder une prise en charge nécessaire.

Pour améliorer ce parcours de soins, des solutions collaboratives voient le jour. Mobilderm en fait
partie. Porté par la Société Française de Dermatologie, ce projet repose sur un principe simple : un
camion de dermatologie itinérante destiné à intervenir dans les zones de désert médical.

L'objectif est clair : rapprocher le dermatologue des patients et les réintégrer pleinement dans le
parcours de soins. Mené en partenariat avec la Fondation Renault, Mobilderm intègre également
une dimension épidémiologique. Il s'agit notamment de :

Analyser les pathologies rencontrées,
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Mieux comprendre les parcours de soins,

Mesurer l'impact du dispositif sur le terrain.

Depuis janvier 2026, le camion sillonne la Nouvelle-Aquitaine. , dans une démarche pensée pour
être simple et efficace. Cette expérimentation pourrait, à terme, inspirer d'autres spécialités
médicales et être déployée dans d'autres régions.

La vigilance reste essentielle. Observer régulièrement sa peau , mais aussi celle de ses proches,
permet de repérer plus tôt certains signaux d'alerte. Un grain de beauté qui se modifie, une plaie qui
ne cicatrise pas ou l'apparition d'une tache doivent inciter à consulter.

La règle ABCDE constitue un repère utile pour surveiller les grains de beauté :

Asymétrie

Bords irréguliers

Couleur non homogène

Diamètre

Évolution

En cas de doute, le premier réflexe doit être d'en parler à son médecin généraliste. Interlocuteur de
premier recours, il peut orienter le patient et s'appuyer, si besoin, sur des outils de télé-expertise
pour affiner la prise en charge.

Retrouvez tous les matins à 8h50 . De la gestion de notre stress à notre nutrition ou encore notre
sommeil, il vous prodigue ses bons conseils sur chaque aspect de notre vie quotidienne.

Vous pouvez également retrouver cette chronique en réécoute sur l'appli ICI et l'appli Radio France.
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Psoriasis modéré à sévère chez l’adulte : actualisation des
recommandations
La prise en charge des patients adultes atteints de psoriasis modéré à sévère a fait l’objet d’une
mise à jour des recommandations nationales afin d’y intégrer les nouvelles thérapies systémiques
non incluses dans les recommandations précédentes. Résumé de cette mise à jour.

La prise en charge des patients adultes atteints de psoriasis modéré à sévère a fait l’objet d’une
mise à jour des recommandations nationales afin d’y intégrer les nouvelles thérapies systémiques
non incluses dans les recommandations précédentes. Elles ont été présentées en session lors des
Journées Parisiennes de Dermatologie (JDP) 2025 et ont été publiées dans J Eur Acad Dermatol
Venereol[1,2].

Recommandations générales et spécifiques

Les recommandations françaises actuelles pour le traitement du psoriasis datent de 2019 et ne
prennent pas en compte les interventions les plus récentes. Or, des progrès notables ont été réalisés
dans les options thérapeutiques disponibles pour le traitement du psoriasis et de l'arthrite
psoriasique. 

Plusieurs nouveaux médicaments sont désormais disponibles, notamment des inhibiteurs de l'unité
p19 de l'interleukine-23 (IL-23p19) et de l'inhibiteur de la tyrosine kinase 2 (TYK2). 

C’est pourquoi, le groupe de recherche sur le psoriasis de la Société française de dermatologie
(GrPso), sous la houlette de la Pre Emilie Sbidian, a élaboré de nouvelles recommandations afin de
fournir des algorithmes décisionnels actualisés pour le traitement systémique des patients adultes
atteints de psoriasis modéré à sévère. 

« Ces lignes directrices comprennent des recommandations spécifiques pour la prise en charge à
long terme en cas de réponse insuffisante ou de faible activité de la maladie, ainsi que pour le
traitement de types spécifiques de psoriasis et la prise en charge des patients présentant des
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comorbidités ou ceux qui envisagent une grossesse », a exposé la Dre Hélène Aubert, dermatologue
à Nantes lors de la présentation en session [1].

Processus de validation

La dermatologue a détaillé le processus de validation des recommandations par les membres du
groupe de travail. En résumé, le Groupe de recherche sur le psoriasis de la Société française de
dermatologie a formé un groupe de travail multidisciplinaire composé de 22 médecins
(dermatologues, rhumatologues, immunologistes et médecins généralistes) en lien avec trois
membres du GrPso. La méthode d'approche systématique pour évaluer et adapter les
recommandations existantes (ADAPTE) a été utilisée pour les agents thérapeutiques déjà intégrés
dans les lignes directrices existantes.

Les démarches auprès de la HAS sont en cours pour obtenir un remboursement de ces biothérapies
en 1ère ligne

Dre Hélène Aubert

A l’issu d’un processus d’analyse de la littérature scientifique et de validation exigeant (détail à lire
dans la publication),10 recommandations pour le psoriasis cutané ont été retenues et 8 pour le
rhumatisme psoriasique.

Algorithme de la prise en charge

Au final, le groupe de travail a élaboré un algorithme de prise en charge du psoriasis en plaques
modéré à sévère de l’adulte et sans comorbidité en tenant compte « primo, de l'efficacité et la
tolérance de biothérapies telle que évalué selon les récentes méta-analyses, deusio, du fait que des
biosimilaires soient maintenant disponibles pour certaines biothérapies (antiTNF et anti IL12/23)
réduisant le coût des traitements et tertio, du fait que l'OMS a décidé de mettre sur sa liste de
médicaments essentiels en 2025, certains médicaments essentiels comme l’adalimumab, le
certolizumab pegol, etanercept, influximab et ustekinumab » a précisé l’oratrice. 

Le groupe de travail a également choisi de proposer en première ligne de traitement systémique
dans le cas de l'adulte souffrant de psoriasis modéré sévère sans comorbidité particulière, les
traitements systémiques non ciblés comme le méthotrexate ou la photothérapie, l’adalimumab ou
l’ustekinumab, en privilégiant un biosimilaire de ces molécules s'il est moins cher.

La ciclosporine est réservée à des situations tout à fait particulières de poussées aiguës ou récentes
ou de comorbidité particulière. 

« Actuellement, ces biothérapies ne sont pas remboursées, a souligné la Dre Aubert. Il s’agit d’une
recommandation et les démarches auprès de la Haute autorité de santé (HAS) sont en cours pour
obtenir un remboursement de ces biothérapies en 1ère ligne ».

Est également recommandé en cas de psoriasis très sévère – défini par une surface cutanée
atteinte de plus 50 % et un retentissement majeur et lorsqu'une efficacité rapide et requise – de
considérer en 1ère ligne deux traitements systématiques, une biothérapie anti-IL17 ou anti-IL 23 et
également l’infliximab. 
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Ensuite, lorsqu’il y a une contre-indication, une intolérance ou une réponse insuffisante à cette
première ligne, il est possible de proposer en deuxième ligne de traitement toutes les classes d’anti-
TNF, les anti IL12 /23 s’ils n’ont pas été utilisés en première ligne, les anti-IL 17, les anti-IL 23. 

Le deucravacitinib pourra être proposé après contre-indication, intolérance ou échec des
biothérapies comme c’est déjà le cas actuellement. L’aprémilast ou les anti-phosphodiestérases 4
pourront être proposés en deuxième intention ou en option alternative. 

Prise en charge à long terme

Il est aussi apparu important au groupe de travail de proposer des recommandations sur le
management à long terme. « On recommande de proposer une stratégie de réduction dose pour les
patients qui sont bien contrôlés sous biothérapies pendant un moins un an de traitement avec une
maladie à activité faible (PASI<2). Les stratégies de réduction de dose pourront être soit une
diminution de la posologie si c’est possible, ou plus fréquemment, un espacement des injections », a
indiqué la dermatologue.

À l'inverse, lorsqu'il n'y a pas de réponse, il est suggéré de considérer une optimisation de la
biothérapie, soit via l'optimisation de la biothérapie actuelle, soit en optant pour un switch, en prenant
en compte la balance médico-économique. « Parfois, il vaut mieux switcher qu’optimiser pour des
raisons de coûts », a-t-elle précisé.

Sont disponibles dans la publication, des tableaux de synthèse molécule par molécule, le bilan pré-
thérapeutique clinique, les examens complémentaires et le suivi [1]. S’y trouvent aussi des
recommandations détaillées pour chaque situation abordée.

A disposition également un tableau de synthèse très dense mais qui reprend toutes les
recommandations par molécule et en situation clinique particulière.

Une mise à jour des fiches-patients sera disponible début 2026, de même qu’une actualisation de
l'outil de décision médicale partagée. « Tous ces éléments seront accessibles sur le site internet du
groupe psoriasis » a indiqué l’oratrice.

« Une mise à jour de ces recommandations sera à envisager ultérieurement, en raison des
nouveautés thérapeutiques qui arrivent dans le psoriasis, soit à la demande s'il y a une évolution
importante pour répondre à une bonne question, a conclu Hélène Aubert, qui a reprécisé que des
démarches étaient engagées auprès de la HAS pour modifier les conditions de remboursement de
certaines molécules.

Comorbidités et situations particulières

A noter que les recommandations prennent en compte les patients présentant des formes ou des
localisations particulières de psoriasis, des comorbidités, des antécédents récents ou un cancer
actif, des maladies associées, des situations particulières, ou qui essaient de concevoir un enfant,
sont enceintes ou allaitent. A retrouver dans la publication.

L'auteur déclare avoir des liens d'intérêts avec Abbvie, Novartis, Janssen et Lilly.
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Suivez Medscape en français sur Bluesky , Facebook , Instagram , Linkedin , Youtube .

Inscrivez-vous aux newsletters de Medscape : sélectionnez vos choix
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Mobilderm : le camion dermatologique itinérant qui lutte
contre la pénurie de dermatologues

Face aux difficultés d'accès à un dermatologue, la Société Française de Dermatologie a développé
un projet de dermatologie itinérante qui vise à rapprocher les patients des spécialistes, notamment
dans les zones touchées par la pénurie médicale. Explications avec le Dr Kierzek. Quand un grain
de beauté change ou qu'une lésion apparaît, l'attente d'un rendez-vous avec un spécialiste peut
devenir source d'inquiétude. Une initiative portée par la Société Française de Dermatologie entend
justement réduire ces délais.

Un accès aux soins dermatologiques sous tension La dermatologie occupe une place essentielle
dans le suivi médical. Elle concerne aussi bien des maladies chroniques pouvant altérer la qualité de
vie que des pathologies plus graves, comme les cancers cutanés , notamment le mélanome .
Détecté précocement, ce dernier se soigne bien, à condition d'agir sans tarder.

Pourtant, la réalité est connue de nombreux patients : obtenir rapidement un rendez-vous chez un
dermatologue reste souvent compliqué. Lorsque l'évolution d'un grain de beauté ou l'apparition d'une
lésion suscite des doutes, plusieurs mois d'attente peuvent non seulement accentuer l'anxiété, mais
aussi retarder une prise en charge nécessaire.

Mobilderm, une dermatologie itinérante au plus près des patients Pour améliorer ce parcours de
soins, des solutions collaboratives voient le jour. Mobilderm en fait partie. Porté par la Société
Française de Dermatologie, ce projet repose sur un principe simple : un camion de dermatologie
itinérante destiné à intervenir dans les zones de désert médical.

L'objectif est clair : rapprocher le dermatologue des patients et les réintégrer pleinement dans le
parcours de soins. Mené en partenariat avec la Fondation Renault, Mobilderm intègre également
une dimension épidémiologique. Il s'agit notamment de :

Analyser les pathologies rencontrées,
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Mieux comprendre les parcours de soins,

Mesurer l'impact du dispositif sur le terrain.

Depuis janvier 2026, le camion sillonne la Nouvelle-Aquitaine. Les rendez-vous sont accessibles via
Doctolib , dans une démarche pensée pour être simple et efficace. Cette expérimentation pourrait, à
terme, inspirer d'autres spécialités médicales et être déployée dans d'autres régions.

Quand faut-il s'inquiéter pour sa peau ? La vigilance reste essentielle. Observer régulièrement sa
peau , mais aussi celle de ses proches, permet de repérer plus tôt certains signaux d'alerte. Un grain
de beauté qui se modifie, une plaie qui ne cicatrise pas ou l'apparition d'une tache doivent inciter à
consulter.

La règle ABCDE constitue un repère utile pour surveiller les grains de beauté :

Asymétrie

Bords irréguliers

Couleur non homogène

Diamètre

Évolution

En cas de doute, le premier réflexe doit être d'en parler à son médecin généraliste. Interlocuteur de
premier recours, il peut orienter le patient et s'appuyer, si besoin, sur des outils de télé-expertise
pour affiner la prise en charge.

Les conseils du Dr Gérald Kierzek Retrouvez tous les matins à 8h50 Les conseils du Docteur
Kierzek . De la gestion de notre stress à notre nutrition ou encore notre sommeil, il vous prodigue
ses bons conseils sur chaque aspect de notre vie quotidienne.

Vous pouvez également retrouver cette chronique en réécoute sur l'appli ICI et l'appli Radio France.
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" Ma peau, M¶HQ prends soin " : des
messages destinés aux plus jeunes
ALERTE Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �ࣛ&¶HVW quoi la SHDXࣛ"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQࣛ" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHVࣛ" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRLࣛ"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHVࣛ" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXPࣛ" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXHࣛ" Faut-il en avoir

KRQWHࣛ" Que ressentent les
PDODGHVࣛ" Pourquoi et comment
protéger sa peau toute O¶DQQpHࣛ"
Quels sont les bons gestes à
DGRSWHUࣛ" Quand faut-il consulter un
PpGHFLQࣛ"ࣛ�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�ࣛ&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQࣛ�
les aider à comprendre les
différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpVࣛ�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
PAR CAROLINE MARTINAT /
CMARTINAT@NICEMATIN. FR
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �ࣛVSpFLDOHPHQW FRQoXHVࣛ�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.

La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �ࣛ6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWHࣛ� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpHࣛ�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �ࣛ/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les
DGXOWHVࣛ� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpVࣛ�ࣛ�
Concrètement, �ࣛFHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
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pour leur VDQWpࣛ�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �ࣛOH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�ࣛFHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓�� "
La peau des enfants est IUDJLOHࣛ� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette

tendance interroge aussi sur les
conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir.
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers
de la lumière UV utilisée pour

sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH� ႑
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Société française de dermatologie...
Les soutiens
Société française de dermatologie.
Présidée par le professeur Saskia
Oro, la SFD et son fonds de dotation
visent à aider à l'amélioration de la
prise en charge des patients.
Fondation Renault. Partenaire
fondateur du projet, la Fondation
Renault, présidée par
Jean-Dominique Senard, a permis
l'acquisition et l'équipement du
camion, ainsi que le démarrage de la
phase opérationnelle. Pour elle, il
s'agit de soutenir des actions de
solidarité liées à la mobilité
inclusive. ႑
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�$35Ê6 UNE COUPURE,
COMMENT LA PEAU SE
« RECOLLE » -T-ELLE ?

Elle répond : Sylvie Meaume ,
dermatologue spécialiste des plaies
et de la cicatrisation. Elle fait partie
de la Société française de
dermatologie.

Pourquoi on en parle
Les Journées Cicatrisations 2026 ont
eu lieu du 18 au 20 janvier, à Paris.
Reconstruire. « Cela dépend de la
profondeur et de la taille de la
coupure. Lorsque la plaie ne saigne
pas, le corps produit simplement de
nouvelles cellules pour reconstruire
la peau. »
Saignement. « Lorsque la coupure
est plus profonde et saigne, le corps
commence par arrêter le saignement.
Des cellules empêchent des
microbes G¶ infecter la peau et font
un ³DXWR�QHWWR\DJH´ de la plaie. Le
corps fabrique ensuite de nouvelles
cellules pour réparer la peau. Cela
commence par les couches les plus
profondes de la peau. Puis cela
continue MXVTX¶j ce TX¶LO ne reste
TX¶XQH cicatrice. »
Colle. « Quand la coupure est large,
il est parfois nécessaire G¶DLGHU la
peau à se réparer en rapprochant les

bords. Pour cela, les médecins ont la
possibilité G¶XWLOLVHU de la colle ou
des ³ strips ´� Quand cela ne suffit
pas, ou que la plaie touche une
partie du corps bougeant souvent
(ex. : doigt, genou, coude... ), ils
font parfois des points de suture. »
1 mois. « Pour éviter TX¶XQH plaie
V¶LQIHFWH� elle doit être nettoyée
(ex. : à O¶HDX et au savon). Ensuite,
le mieux est de la protéger avec un
pansement. Le temps de la
cicatrisation dépend de la
profondeur et de O¶HPSODFHPHQW de
la coupure. Mais une telle plaie
cicatrise généralement entre 6 jours
et 3 semaines-1 mois. Si elle Q¶HVW
pas fermée après ce délai, F¶HVW TX¶LO
y a un problème (ex. : quelque
chose, comme un petit caillou,
empêche la plaie de se fermer). Il
faut alors consulter un médecin. »
QUESTION

Quel nom donne-t-on à la
première couche de la peau, en
contact avec O¶H[WpULHXU ?
/¶pSLGHUPH� Chez un adulte, il se
renouvelle tous les 21 jours.
MOTS (;3/,48e6
DERMATOLOGUE : médecin
spécialiste des maladies de la peau.
CELLULE : (ici) plus petit élément
vivant du corps.
INFECTER : (ici) entrer à
O¶LQWpULHXU�
STRIP : (ici) pansement collant très
fin servant à rapprocher les bords
G¶XQH plaie. ႑
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Soins beauté pour enfants : inutiles,
voire dangereux
Alerte Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �௓VSpFLDOHPHQW FRQoXHV௓�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.
La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �௓6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWH௓� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpH௓�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �௓/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les

DGXOWHV௓� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpV௓�௓�
Concrètement, �௓FHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
pour leur VDQWp௓�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �௓OH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�௓FHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓��
�௓/D peau des enfants est IUDJLOH௓� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette
tendance interroge aussi sur les

conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir. n
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers
de la lumière UV utilisée pour
sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
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soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH� n
" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �௓&¶HVW quoi la SHDX௓"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQ௓" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHV௓" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRL௓"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHV௓" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXP௓" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXH௓" Faut-il en avoir
KRQWH௓" Que ressentent les PDODGHV௓"
Pourquoi et comment protéger sa
peau toute O¶DQQpH௓" Quels sont les
bons gestes à DGRSWHU௓" Quand
faut-il consulter un PpGHFLQ௓"௓�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�௓&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQ௓�
les aider à comprendre les

différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpV௓�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Sauf pathologie, la peau des enfants
est parfaite. Il ne faut rien mettre
dessus.
Dr Quilès- Tsimaratos
Dermatologue
Par Caroline Martinat /
cmartinat@nicematin. fr

Organiser son anniversaire au VSD࣫�� une
tendance qui se développe. PHOTO

ISTOCK

PHOTO DR
႑
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" Ma peau, M¶HQ prends soin " : des
messages destinés aux plus jeunes
ALERTE Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �ࣛ&¶HVW quoi la SHDXࣛ"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQࣛ" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHVࣛ" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRLࣛ"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHVࣛ" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXPࣛ" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXHࣛ" Faut-il en avoir

KRQWHࣛ" Que ressentent les
PDODGHVࣛ" Pourquoi et comment
protéger sa peau toute O¶DQQpHࣛ"
Quels sont les bons gestes à
DGRSWHUࣛ" Quand faut-il consulter un
PpGHFLQࣛ"ࣛ�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�ࣛ&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQࣛ�
les aider à comprendre les
différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpVࣛ�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
PAR CAROLINE MARTINAT /
CMARTINAT@NICEMATIN. FR
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �ࣛVSpFLDOHPHQW FRQoXHVࣛ�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.

La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �ࣛ6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWHࣛ� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpHࣛ�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �ࣛ/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les
DGXOWHVࣛ� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpVࣛ�ࣛ�
Concrètement, �ࣛFHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
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pour leur VDQWpࣛ�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �ࣛOH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�ࣛFHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓�� "
La peau des enfants est IUDJLOHࣛ� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette

tendance interroge aussi sur les
conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir.
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers
de la lumière UV utilisée pour

sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH� ႑
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Un camion et des dermatologuesau
plus près des patients
michele. gardette@centrefrance.
com
Le tout premier cabinet itinérant de
dermatologie a été présenté
officiellement à Paris, vendredi
dernier. Un projet pilote d'envergure
nationale à l'initiative de la Société
française de dermatologie et son
Fonds de dotation et rendu possible
grâce à la Fondation Renault. Trois
membres de la SFR et
dermatologues, à savoir le
professeur Marie Beylot-Barry,
secrétaire générale du Fonds de
dotation, le professeur Olivier
Chosidow, membre du comité de
pilotage, et Jacques Peyrot,
dermatologue à Clermont-Ferrand,
expliquent le concept de
Mobil'Derm.
Comment est né ce projet et quel est
son objectif ? Nous travaillons
depuis 2021 à ce projet autour de la
mobilité, avec l'idée d'aller vers les
patients vivant dans des zones en
forte pénurie, R� la dermatologie
n'est plus accessible. Ce cabinet
itinérant est une réponse concrète et
structurée à la désertification
médicale.
Pourquoi la dermatologie est
concernée par la problématique des
déserts médicaux ? La population de
ces spécialistes vieillit et n'est pas
remplacée. La dermatologie n'a pas
été sacralisée pour augmenter le
nombre de postes. Entre 2010 et
2025, on est passé de 3. 800
dermatologues en France à 2. 600.
Plus de mille praticiens ont disparu.
De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd'hui ont plus de 60 ans Les

délais d'accès aux soins sont de fait
de plus en plus longs. Des patients
renoncent ainsi aux soins ou
subissent des retards de traitement
critiques.
Et le temps est une perte de chance
Raison pour laquelle nous avons
souhaité amener la dermatologie au
plus près des patients. Pour des
cancers cutanés, cela peut être en
effet une perte de chance, mettant en
jeu le pronostic. Et il ne faut pas
négliger également toutes les
pathologies inflammatoires telles
que le psoriasis, l'eczéma, par
exemple, qui ont un retentissement
très important sur la qualité de vie
personnelle, professionnelle voire
sociale, alors que l'on dispose de
traitements à proposer.
Concrètement, à bord du camion,
comment cela va-t-il se passer ?
Mobil'Derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée
pour offrir des consultations
dermatologiques : bureau, table
d'examen, dermoscope, lampe de
Wood, accès à l'eau et à l'électricité,
connexion internet.
1. 200 dermatologues de moins en
quinze ans
Tout y est pour permettre aux
dermatologues de pratiquer dans des
conditions optimales. Le véhicule
est également adapté à la réalisation
d'actes techniques comme des
biopsies ou de la cryothérapie.
Chaque mission Mobil'Derm sera
animée par un à deux dermatologues
volontaires (hospitaliers, libéraux ou
retraités), accompagnés d'un(e)
assistant(e)-chauffeur chargé(e) de

l'accueil et de l'organisation des
consultations.
2� va circuler Mobil'Derm ? C'est
un projet de dimension nationale, le
camion sera de passage durant six
mois dans une même région. La
première sera la Nouvelle-Aquitaine
dès le 3 février 2026. Le cabinet
roulant desservira les départements
suivants : Creuse (en avril),
Lot-et-Garonne, Vienne, Gironde,
Charente-Maritime, Deux-Sèvres,
Landes, Corrèze. Puis ce seront les
Hauts-de-France avant
l'Auvergne-Rhône-Alpes au
deuxième semestre 2027. Les lieux
de consultations seront près des
Centres de santé existants, car les
rendez-vous seront pris sur Doctolib
sur adressage par le médecin
traitant.
Pratique. Les consultations sont
prises en charge par
l'Assurance-maladie au tarif
habituel, sur rendez-vous via
Doctolib, sur adressage par le
médecin traitant. Elles seront
ouvertes un mois avant le passage
du cabinet itinérant dans le lieu.
michele. gardette@centrefrance.
com ႑
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SantéEscale prévue en Creuse pour le
cabinet itinérant de dermatologie

Mobil'Derm est destiné à se
rapprocher des patients dans les
déserts médicaux. P. 4 ႑
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Dossier de la semaine. Pourquoi l’accès aux soins reste
difficile dans le Jura ?
Le Jura reste l’un des départements les plus sous-dotés en médecins de Bourgogne-Franche-
Comté. Selon un sondage Ici-France Bleue/Odoxa, 78 % des habitants se déclarent insatisfaits de
l’accès aux soins, et

92 % signalent des difficultés pour consulter un spécialiste. La densité médicale est de 375,9
médecins pour 100 000 habitants, contre 441 au niveau national, d’après les chiffres partagés par le
Conseil National de l’Ordre des Médecins.

La géographie complique l’accès aux consultations : montagnes, villages dispersés, longues
distances entre bourgs et centres urbains. « La tendance à tout ramener en ville n’arrange rien. Il y
avait des médecins un peu partout sur le territoire, aujourd’hui ils sont tous au même endroit

», observe le Dr Christine Bertin-Belot.

Depuis 30 ans, de petites cliniques ont fermé au profit de structures centralisées et de maisons de
santé pluridisciplinaires. Ce choix a créé un déséquilibre entre soins programmés et urgents et
complique l’installation des jeunes médecins, qui privilégient des zones urbaines et des horaires
prévisibles.

Les patients subissent les conséquences : suivi limité des maladies chroniques, accès difficile aux
spécialistes, comme les dermatologistes. Selon un communiqué de la Société française de
dermatologie publié en février 2025, la France a perdu plus de 1 000 dermatologues en dix ans et
n’en compte plus que 2 928 en activité. Un chiffre jugé largement insuffisant face au vieillissement
de la population et à l’augmentation des besoins. Et le Jura n’y déroge pas, les rendez-vous
dermatologiques s’y font de plus en plus difficiles. Et la situation pourrait encore se dégrader : d’ici
2030, 20 à 30 % des départs à la retraite ne seraient pas remplacés, faute de formation suffisante,
selon la Société française de dermatologie.

La téléconsultation et les plateformes spécialisées permettent d’atténuer ces difficultés. Christine
Bertin-Belot ajoute : « Ces outils ne remplacent pas une consultation physique, mais ils permettent
un suivi régulier et rassurent les patients. » Hélène Barberousse, Directrice des études et de la
valorisation chez d euxiemeavis.fr, souligne l’impact sur les habitants : « La téléconsultation permet
aux patients d’accéder à un avis spécialisé plus rapidement. C’est crucial pour limiter l’errance
diagnostique et la perte de chance. »

Un déficit multifactoriel à long terme « Ce n’est pas le manque de médecins qui pose problème, mais
le manque de ceux qui s’installent », insiste la praticienne. Pour corriger ce déficit, il faudra des
mesures incitatives, un meilleur maillage territorial et un soutien aux jeunes praticiens. Hélène
Barberousse conclut : « La situation du Jura illustre bien que l’accès aux soins dépend à la fois de la
présence de médecins et de solutions innovantes pour pallier la distance et la rareté des
spécialistes. »
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Société française de dermatologie...
Les soutiens
Société française de dermatologie.
Présidée par le professeur Saskia
Oro, la SFD et son fonds de dotation
visent à aider à l'amélioration de la
prise en charge des patients.
Fondation Renault. Partenaire
fondateur du projet, la Fondation
Renault, présidée par
Jean-Dominique Senard, a permis
l'acquisition et l'équipement du
camion, ainsi que le démarrage de la
phase opérationnelle. Pour elle, il
s'agit de soutenir des actions de
solidarité liées à la mobilité
inclusive. ႑
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Services

DERMATOLOGIEàDISTANCE:
LES0e'(&,16àFLEURDE PEAU
Faceà la pénuriededermatologues,dessolutionsde
télé-expertisesedéveloppentdansles phamacies,avec
descetoursd'expéciencepositifs.Cependant,lesmédecins
craignentdesabusetsuggèrentG¶DXWUHVapprochespoun
Cassuceretorienterefficacementlespatients.ParPascaleCaussat

ly aquelquesannées,confrontéàunproblème
depeau,JohnDjaffar,unjeunediplôméG¶XQH
écoledecommerce,demandeO¶DYLV deson
pharmacien.Celui-ciO¶RULHQWHverssonmédecin
traitantquipeutlerecevoirdeuxsemainesplus
tard.LemédecinO¶DGUHVVHalorsàundermato-
logue. NouveaudélaiG¶DWWHQWHetfinalement,
aprèscinqmois,il obtientenfinundiagnostic:
la lésionserévèlesansdanger.Cetépisode
rejointlesconclusionsG¶XQHétuderéaliséepar
O¶,QVWLWXW françaisG¶RSLQLRQpublique(Ifop)
pourSanofien2023.En effet, si, cettefois,le
patientne V¶HVWpasdécouragéet aobtenu
O¶pFODLUDJHduspécialiste,selonO¶HQTXrWHde
O¶,IRS « prèsdela moitiédespatientsontrenoncé
àfairetraiterleursproblèmesdepeauchezun
dermatologueenraisonG¶XQHattentetrop
longuepourobtenirunrendez-vous».

Une solutiondéployée
à bras-le-corps
D'aprèsles donnéesduConseilnationalde
O¶2UGUH desmédecins,la Francecomptait
3000dermatologuesen2023,enbaissede10%
endix ans.Plusieursdépartementsensont
mêmeactuellementdépourvus,dontlaLozère,
la Creuse,O¶,QGUHetlaNièvre.àla suitedeson
expérience,JohnDjaffar V¶HVWassociéavec
ThomasLafon,unmédecingénéralisteformé
endermatologie,pourfonderPictaderm,une
solutiondetélé-expertiseenpharmacie.

Lancéeen2024,lastart-upéquipedenosjours
1400pharmacieseta permisdeconseiller
14000patients.Le principe:: lepharmacienrem-
plit unquestionnaireetprendenphotola lésion
dansunespacedeconfidentialité.Il transmet
ensuiteledossiervia O¶DSSOLFDWLRQauxméde-
cins partenaires(desdermatologuesou,plus
souvent,desgénéralistesavecundiplômeuni-
versitaire endermatologie),etreçoitla réponse
sous48heuresaumaximum.Dans75% des
cas,latélé-expertisedonnelieuàuneprescrip-
tion médicale,dans10%descasàuneordon-
nance deprélèvementenlaboratoire.Récem-
ment, Pictaderma ajoutéà sesservicesla
surveillancedesgrainsdebeautépourlesphar-
maciens équipésdedermatoscope,appareil
permettantuneobservationplusprécise.
«-¶XWLOLVHcettesolutiondepuisunanetWM¶HQsuis
trèssatisfait,témoigneFabienPonchon,titulaire
à la pharmaciedesSourcesàSaint-Galmier,
danslaLoire.Il nousesttrèsutileenétélorsque
lesmédecinssontenvacances.Leplussouvent,
celaconcerneuneczémaouunedermatiteato-
pique dontlediagnosticestassezaisé.Leméde-

cin nousle confirmeet nousenvoieO¶RUGRQ�
nance. Dans90% descas,il Q¶\apasbesoinde
consultationparla suite.Celarendénormé-
ment deservicesànospatients.» Seulbémol,
le FR�Wélevédela plateforme:100¼ G¶DERQQH�
ment parmoisdepuisO¶DMRXWdela surveillance
desgrainsdebeauté.Le pharmacienregrette
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aussiO¶DEVHQFHdemessagerieinternepour
pouvoiréchangerfacilementavecle médecin.
Le financementdela télé-expertiseparla
Sécuritésocialeresteunsujetensuspens.Elle
esteneffetfacturée20¼aupatientparleméde-
cin, maisremboursée.Pourlespharmaciens,le
serviceQ¶Dpasde priseenchargeni de tarif
officiel.CertainspharmacienspartenairesO¶DV�
surent gratuitement,G¶DXWUHVfacturentle ser-
vice et le tempspasséentre10 à15 ¼enplus
pourle patient.Unesommeglobalementbien
acceptée;lespatientssontprêtsàpayermême
si celaQ¶HVWpasremboursécarle dispositif
répondàunbesoin.

Questionnaireet analysed image
Cetteinnovationa étéfacilitéeparledécret
no2021-707du3juin 2021 relatifà la télésanté,
qui ouvrele droitauxprofessionnelsdesanté,
y comprisauxpharmaciens,de faireappel
à la télé-expertise.En 2024,les Laboratoires
PierreFabreontlancéDermatoExpert,enpar-
tenariat aveclaplateformedetélémédecine
Rofim.Ce projetpilotesupposeG¶rWUHabonné
àla plateforme,àraisonde30 ¼ parmois(la
licencea étéofferteauxparticipantsla pre-
mière année).Lespharmaciesvolontaires
± 70 àcejour remplissentunquestionnaire,
identifientlepatientavecsonmédecintraitant,
prennentuneàtroisphotosdelalésion,les
envoientà unpooldedermatologuespartici-
pant à O¶H[SpULPHQWDWLRQ unedizaineenvi-
ron. Le premierdisponibleanalysele dossier,
demandesi besoindesprécisionsaupharma-
cien, et rédigesoncompterendusousdeuxà
troisjours.Selonles cas,la télé-expertise
donnelieu à un avismédicaletàune éven-
tuelle recommandationdeproduits,avecou
sansprescription,ouàuneorientationversun
médecingénéralisteouundermatologuesi la
pathologienécessiteuneconsultation.

Collaboration
phacmaciens-médecins
ValérieBuresi,responsabledu projet
DermatoExpertauxLaboratoiresPierreFabre,
précisele dispositif:« Il répondà deuxcas:le
patientenerrancemédicale,quiveutleverun
doutesur unepathologiedepeauetqui
V¶DGUHVVHàsonpharmacien,ouce dernier 00o

L ORDREINTERPELLELES AUTORITèS
âla suitedesalertes,O¶2UGUHnationaldespharmaciensasaisi,
le 22DR�W2025,laDirectiongénéraledelasanté,la Directiongénérale
del'offredesoinset l'Agencenationaledesécuritédumédicamentet
desproduitsdesanté(ANSM)afinG¶H[DPLQHUlaconformitéréglementaire
desdispositifsdetéléexpertisedermatologiqueproposésenofficine.
L'Ordrerappelleauxpharmaciensquecespratiquesdoivents'inscrire
dansleursmissionsdéfiniesdetélésanté,qui impliquentle respectdu
consentement,dela traçabilitéetdesréférentielsenvigueur.Tout
dispositifrevendiquantunefinalitémédicaledoitposséderunmarquageCE,
conformémentaurèglementeuropéen2017/745.L'utilisationd'unmatériel
noncertifiéoulaconduitededépistagesnonencadrésexposent
directementla responsabilitédupharmacien.
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qui identifieunelésionvisiblesurun
patientet luiproposeceservicepourprévenir
unrisque.Cepiloterépondàtouteslespatholo-
gies depeaupourlesquelleslepharmaciena
besoinG¶XQ avisG¶H[SHUW�notammentles
mélanomesetcarcinomes,maisaussila kéra-
tose actinique,O¶HF]pPD�ladermatiteatopique,
larosacée,le vitiligoet lezona,quiontunvrai
impactsurla qualitédevie. Il exclutles ver-
rues, lescicatriceset lesCaSG¶XUJHQFH�Depuis
lacrisesanitaire,lespatientsontpris O¶KDELWX�
de dedemanderconseilà leurpharmacienet
lesnouvellesloisfacilitentlacollaborationavec
lesmédecins.CetypeG¶H[SpULHQFHdoit per-
mettre dedétecterdemanièreplusprécoceles
cancerscutanéset lespathologiesdermatolo-
giques et demieuxorienterlespatientsen
errancemédicale.» Le groupeassurequela
plateformeest« agnostique»,nepromeutpas
lesproduitsPierreFabreetquelelaboratoire
Q¶Dpasaccèsaux donnéesde santédes
patientsdiagnostiqués.

Réactionépidermique
BienTX¶HOOHVaientétédéveloppéesenpartena-
riat avecdesdermatologues,cesinitiatives
suscitentdenombreusesinterrogationsausein
desorganisationsprofessionnelles,relayées
parLucSulimovic,présidentduSyndicatnatio-
nal des (SNDV):
«Jesuispourquechacunjouesonrôledansle
parcoursdesoinsdupatient.Celuidupharma-
cien estde.fairedelapréventionetdeconseiller
surlesmaladieschroniquesinflammatoires
commelepsoriasiset O¶HF]pPD�Il Q¶HVWpasde
déshabillerlepatientdanssonofficine.&¶HVW
le médecingénéraliste,forméaudépistagepri-
maire descancersde lapeau,qui va pou-
voir examinerO¶HQVHPEOHducorps,et nonpas
seulementunelésion.&¶HVWainsiqueO¶RQfait
dudépistage.Dansle casdesuspicionde
tumeurscutanées,le médecinorientelepatient
versundermatologue.Maisje ne voispasen
quoiinterpréterunclichéà300kmdupatient
peutrépondreauproblèmedesdésertsmédi-
caux. » Aveccessolutionsàdistance,unméde-
cin àToulouse(Haute-Garonne)peuteneffet
rendreun diagnosticà Metz(Moselle),sans
résoudreladifficultédetrouverunrendez-vous
rapideendermatologiesi le casO¶H[LJH� Lui-
même dermatologueàParisdansle 19earron-
dissement, LucSulimovicestenrelationavec

sonpharmaciendequartierqui O¶DSSHOOHlors-
TX¶XQ patientrequiertuneconsultation.Il
regretteque« cesrelationsdeproximitése
soientdélitéesavecletemps».

Mésusagedela télémédecine
PourMathieuBataille,dermatologueàLille
(Hauts-de-France)etprésidentdugroupede
télédermatologieete-santédela Sociétéfran-
çaise dedermatologie,« cetypedeservicecor-
respond àce quele ConseildeO¶2UGUHdesméde-
cins considèrecommeunmésusagedela
télémédecine.Il V¶DJLWsouventG¶DYLV ³KRUV�VRO��
endehorsduparcoursdesoinsetdetoutréseau
desoinsorganiséterritorialement.» Le pra-
ticien rappellequela télé-expertiseexiste
déjàentremédecinsgénéralistesetdermato-
logues etquecesnouveauxacteurs« viennent
perturberla bonneorganisationdessoinspré-
sentiels alorsquelesdermatologuessontdéjà
débordésquasimentpartoutenFrance.» Pour
MathieuBataille,le rôledupharmaciendoit
resterbien délimité: « Pourlesproblèmes
béninsTX¶LO Q¶HVWpasnécessairedemédicaliser
(blessuresuperficielle,SLT�UHG¶LQVHFWH�EU�OXUH
légère,verrue),unepriseenchargeetdesconseils
enofficinesontpossibles.6¶LO y aundouteou
siunemédicalisationestsouhaitée,lepatient
doitprendreunavismédicalenconsultantson
médecintraitant.&¶HVWO¶DFWHXUdessoinspri-
maires incontournable,lepivotdusystèmede
santé,horsurgence.Ledermatologueestun
spécialistededeuxièmeligne,seulementsi
lemédecingénéralisteestimesonavisnéces-
saire. Il estplusfaciledeconsulterunméde-
cin généraliste,mêmesansavoirde médecin
traitant, TX¶XQdermatologue.»

Trouverundematologue,
uncepécagedélicat
Le fondateurde Pictaderm,JohnDjaffar,
répondàcesobjections:« OnV¶LQVFULWdansle
parcoursdesoins.Lorsdelapriseenchargedes
grainsdebeauté,lepatientestinvitéàconsulter
undermatologue,quiluiindiqueraunparcours
personnalisé.Entredeuxrendez-vous,V¶LO
observeunelésionnouvelleouévolutive,il peut
obtenirunavispartélé-expertiseviasonphar-
macien, sansquecelaneremplaceuneconsul-
tation physique.Parailleurs,pourlespatients
qui Q¶RQWpasaccèsàundermatologue,nous
nouschargeonsG¶REWHQLUun rendez-vous

pourunebiopsiesi O¶H[SHUWLVHle préconise.»
Avec130000cancersdelapeaudétectéspar
anenFrance,la difficultéàtrouverunderma-
tologue estunenjeudesantépublique.Certains
patientsquienauraientbesoin,peuventêtre
tentésderenoncer,générantdespertesde
chance.&¶HVWàcetanglemortquerépondent
lesnouvellesoffresenpharmacie,quirefusent
le recoursà O¶LQWHOOLJHQFHartificielleetreven-
diquent uneexpertisehumaine.Afin G¶DPpOLR�
rer ladétectionprécocedescancersdela peau,
la Sociétéfrançaisededermatologieencourage
lespatientsàseformerà O¶DXWRVXUYHLOODQFHdes
grainsdebeautéàtraversla campagne« Yes,
I CAN», Ou« CAN » estO¶DFURQ\PHde« chan-
geant, anormaletnouveau». Cestrois lettres
doiventaiderle publicà repérerlesgrainsde
beautéà problème.Lespharmacienspeuvent
êtrelesrelaisdecettecampagne,commede
O¶LQIRUPDWLRQsurlesfacteursderisquedecan-
cers cutanés,à savoirla génétiqueetO¶H[SRVL�
tion ausoleil.

aRETENIR

0 LaFrancecompte
3000dermatologues,dix fois
moinsqu'ily adix ans,avecdes
zonesblanchesdanscertains
départements,telsquela Lozère,
la Creuse,l'Indreetla Nièvre.
0 Cettepénurieetlaréglementation
autorisantledéveloppement
dela télé-expertiseen
pharmacieexpliquentle lancement
destart-upqui réalisentun
diagnostioàdistancevia lesofficines.
0 Lesreprésentantsdes
dermatologuess'inquiètent
d'unerupturedu parcoursdesoins
etpréconisentl'autosurveillancedes
patientset laconstitutiond'équipes
entregénéralistesetspécialistes.
0 La Sociétéfrançaisede
dermatologiepromeutsacampagne
desensibilisationafin G¶DLGHU
le publicàrepérerles grainsde
beautésuspects,et lespharmaciens
peuventenêtredesrelaisde
préventionetd'information.
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Un camion et des dermatologuesau
plus près des patients
michele. gardette@centrefrance.
com
Le tout premier cabinet itinérant de
dermatologie a été présenté
officiellement à Paris, vendredi
dernier. Un projet pilote d'envergure
nationale à l'initiative de la Société
française de dermatologie et son
Fonds de dotation et rendu possible
grâce à la Fondation Renault. Trois
membres de la SFR et
dermatologues, à savoir le
professeur Marie Beylot-Barry,
secrétaire générale du Fonds de
dotation, le professeur Olivier
Chosidow, membre du comité de
pilotage, et Jacques Peyrot,
dermatologue à Clermont-Ferrand,
expliquent le concept de
Mobil'Derm.
Comment est né ce projet et quel est
son objectif ? Nous travaillons
depuis 2021 à ce projet autour de la
mobilité, avec l'idée d'aller vers les
patients vivant dans des zones en
forte pénurie, R� la dermatologie
n'est plus accessible. Ce cabinet
itinérant est une réponse concrète et
structurée à la désertification
médicale.
Pourquoi la dermatologie est
concernée par la problématique des
déserts médicaux ? La population de
ces spécialistes vieillit et n'est pas
remplacée. La dermatologie n'a pas
été sacralisée pour augmenter le
nombre de postes. Entre 2010 et
2025, on est passé de 3. 800
dermatologues en France à 2. 600.
Plus de mille praticiens ont disparu.
De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd'hui ont plus de 60 ans Les

délais d'accès aux soins sont de fait
de plus en plus longs. Des patients
renoncent ainsi aux soins ou
subissent des retards de traitement
critiques.
Et le temps est une perte de chance
Raison pour laquelle nous avons
souhaité amener la dermatologie au
plus près des patients. Pour des
cancers cutanés, cela peut être en
effet une perte de chance, mettant en
jeu le pronostic. Et il ne faut pas
négliger également toutes les
pathologies inflammatoires telles
que le psoriasis, l'eczéma, par
exemple, qui ont un retentissement
très important sur la qualité de vie
personnelle, professionnelle voire
sociale, alors que l'on dispose de
traitements à proposer.
Concrètement, à bord du camion,
comment cela va-t-il se passer ?
Mobil'Derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée
pour offrir des consultations
dermatologiques : bureau, table
d'examen, dermoscope, lampe de
Wood, accès à l'eau et à l'électricité,
connexion internet.
1. 200 dermatologues de moins en
quinze ans
Tout y est pour permettre aux
dermatologues de pratiquer dans des
conditions optimales. Le véhicule
est également adapté à la réalisation
d'actes techniques comme des
biopsies ou de la cryothérapie.
Chaque mission Mobil'Derm sera
animée par un à deux dermatologues
volontaires (hospitaliers, libéraux ou
retraités), accompagnés d'un(e)
assistant(e)-chauffeur chargé(e) de

l'accueil et de l'organisation des
consultations.
2� va circuler Mobil'Derm ? C'est
un projet de dimension nationale, le
camion sera de passage durant six
mois dans une même région. La
première sera la Nouvelle-Aquitaine
dès le 3 février 2026. Le cabinet
roulant desservira les départements
suivants : Creuse (en avril),
Lot-et-Garonne, Vienne, Gironde,
Charente-Maritime, Deux-Sèvres,
Landes, Corrèze. Puis ce seront les
Hauts-de-France avant
l'Auvergne-Rhône-Alpes au
deuxième semestre 2027. Les lieux
de consultations seront près des
Centres de santé existants, car les
rendez-vous seront pris sur Doctolib
sur adressage par le médecin
traitant.
Pratique. Les consultations sont
prises en charge par
l'Assurance-maladie au tarif
habituel, sur rendez-vous via
Doctolib, sur adressage par le
médecin traitant. Elles seront
ouvertes un mois avant le passage
du cabinet itinérant dans le lieu.
michele. gardette@centrefrance.
com ႑
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Soins beauté pour enfants : inutiles,
voire dangereux
Alerte Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �௓VSpFLDOHPHQW FRQoXHV௓�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.
La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �௓6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWH௓� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpH௓�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �௓/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les

DGXOWHV௓� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpV௓�௓�
Concrètement, �௓FHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
pour leur VDQWp௓�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �௓OH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�௓FHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓��
�௓/D peau des enfants est IUDJLOH௓� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette
tendance interroge aussi sur les

conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir. n
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers
de la lumière UV utilisée pour
sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
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soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH� n
" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �௓&¶HVW quoi la SHDX௓"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQ௓" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHV௓" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRL௓"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHV௓" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXP௓" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXH௓" Faut-il en avoir
KRQWH௓" Que ressentent les PDODGHV௓"
Pourquoi et comment protéger sa
peau toute O¶DQQpH௓" Quels sont les
bons gestes à DGRSWHU௓" Quand
faut-il consulter un PpGHFLQ௓"௓�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�௓&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQ௓�
les aider à comprendre les

différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpV௓�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Sauf pathologie, la peau des enfants
est parfaite. Il ne faut rien mettre
dessus.
Dr Quilès- Tsimaratos
Dermatologue
Par Caroline Martinat /
cmartinat@nicematin. fr

PHOTO DR
႑
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" Ma peau, M¶HQ prends soin " : des
messages destinés aux plus jeunes
ALERTE Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �ࣛ&¶HVW quoi la SHDXࣛ"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQࣛ" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHVࣛ" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRLࣛ"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHVࣛ" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXPࣛ" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXHࣛ" Faut-il en avoir

KRQWHࣛ" Que ressentent les
PDODGHVࣛ" Pourquoi et comment
protéger sa peau toute O¶DQQpHࣛ"
Quels sont les bons gestes à
DGRSWHUࣛ" Quand faut-il consulter un
PpGHFLQࣛ"ࣛ�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�ࣛ&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQࣛ�
les aider à comprendre les
différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpVࣛ�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
PAR CAROLINE MARTINAT /
CMARTINAT@NICEMATIN. FR
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �ࣛVSpFLDOHPHQW FRQoXHVࣛ�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.

La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �ࣛ6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWHࣛ� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpHࣛ�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �ࣛ/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les
DGXOWHVࣛ� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpVࣛ�ࣛ�
Concrètement, �ࣛFHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
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pour leur VDQWpࣛ�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �ࣛOH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�ࣛFHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓�� "
La peau des enfants est IUDJLOHࣛ� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette

tendance interroge aussi sur les
conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir.
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers
de la lumière UV utilisée pour

sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH� ႑
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" Ma peau, M¶HQ prends soin " : des
messages destinés aux plus jeunes
ALERTE Rituels beauté pour enfants, soins en instituts et cosmétiques GpGLpV௓�� la
Société française de dermatologie dénonce ce phénomène potentiellement risqué pour la
peau des plus jeunes.

" Ma peau, M¶HQ prends soin " :
des messages destinés aux plus
jeunes
La Fédération française de la peau
adresse un message de prévention,
G¶pGXFDWLRQ à la santé cutanée et de
tolérance aux plus jeunes, à travers
la diffusion de deux brochures
gratuites, accessibles en format PDF.
La première est destinée aux enfants
(primaire), la seconde aux
adolescents.
Explications simples et conseils
pratiques
Ces deux guides illustrés réalisés
avec le soutien scientifique de la
Société française de dermatologie
permettent G¶LQIRUPHU et de rassurer
les jeunes avec des explications
simples, et des conseils pratiques qui
répondent à de nombreuses
questions. �ࣛ&¶HVW quoi la SHDXࣛ"
Pourquoi est-il important G¶HQ
prendre VRLQࣛ" Quelles sont les
maladies de peau les plus
FRXUDQWHVࣛ" Psoriasis, acné, eczéma,
vitiligo, la maladie de 9HUQHXLO«
&¶HVW quoi et ça ressemble à TXRLࣛ"
Comment éviter G¶DWWUDSHU et de
transmettre une maladie contagieuse
comme la varicelle, la gale, les
YHUUXHVࣛ" &¶HVW quoi une maladie
rare de la peau, comme O¶LFKW\RVH�
O¶pSLGHUPRO\VH bulleuse ou le
xeroderma SLJPHQVXPࣛ" 4X¶HVW�FH
que cela LPSOLTXHࣛ" Faut-il en avoir

KRQWHࣛ" Que ressentent les
PDODGHVࣛ" Pourquoi et comment
protéger sa peau toute O¶DQQpHࣛ"
Quels sont les bons gestes à
DGRSWHUࣛ" Quand faut-il consulter un
PpGHFLQࣛ"ࣛ�
Déculpabiliser, déstigmatiser
�ࣛ&HV outils, explique la FFP, ont
pour objectifs de les sensibiliser à
O¶LQWpUrW de prendre soin de leur
peau, avec des bons gestes
G¶K\JLqQH et de soin au TXRWLGLHQࣛ�
les aider à comprendre les
différentes maladies de peau,
fréquentes ou rares, et à
déculpabiliser V¶LOV sont FRQFHUQpVࣛ�
les inviter aussi à changer de regard
sur les personnes affectées et, enfin,
les encourager à consulter en cas de
symptômes. " Ces brochures sont
mises à disposition gratuitement sur
le site de la fédération.
Soins beauté pour enfants :
inutiles, voire dangereux
PAR CAROLINE MARTINAT /
CMARTINAT@NICEMATIN. FR
dU MAQUILLAGE et des routines
de soins �௓SRXU faire comme
PDPDQ௓�� des �௓ULWXHOV HQIDQWV௓� en
institut de beauté, des �௓EHDXW\ kids
SDUW\௓� pour les DQQLYHUVDLUHV௓��
O¶XQLYHUV de la beauté cible
désormais une clientèle très jeune,
parfois dès 3 ans, en proposant des
formules �ࣛVSpFLDOHPHQW FRQoXHVࣛ�
pour ce public MXYpQLOH« et fragile.

La Société française de fermatologie
alerte sur ce SKpQRPqQH௓��
O¶H[SRVLWLRQ aux produits de beauté
Q¶HVW pas sans risques et en prime,
elle est inutile.
Un message relayé par la
SURIHVVLRQ௓�� dermatologue à
O¶K{SLWDO Saint-Joseph à Marseille, le
Dr Nathalie Quiles-Tsimaratos, est
ainsi FDWpJRULTXH௓�� �ࣛ6DXI pathologie
dermatologique, la peau des enfants
est SDUIDLWHࣛ� Ni trop sèche, ni trop
grasse, ni ULGpHࣛ�� il ne faut rien
mettre dessus, ils Q¶RQW pas besoin
de routine beauté. "
Des risques inutiles
/¶XWLOLVDWLRQ de produits
cosmétiques, même estampillés
�௓VDQV produits FKLPLTXHV௓� peut
V¶DYpUHU dangereuse. �ࣛ/¶XQLRQ
Européenne dispose G¶XQH
réglementation rigoureuse
concernant ces produits, mais ces
règles ont été conçues pour les
DGXOWHVࣛ� rien Q¶HVW prévu pour les
enfants. Jamais on Q¶DXUDLW imaginé
TX¶LOV leur seraient SURSRVpVࣛ�ࣛ�
Concrètement, �ࣛFHV produits
peuvent contenir des substances
irritantes ou allergisantes pour la
peau des plus jeunes, des huiles
essentielles potentiellement toxiques
et contre-indiquées chez O¶HQIDQW (et
la femme enceinte). Dans certains
cas, ils les exposent également à des
perturbateurs endocriniens néfastes
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pour leur VDQWpࣛ�� détaille la
dermatologue. Et, en la matière,
complète-t-elle, �ࣛOH bio Q¶HVW pas
garant G¶XQH quelconque sécurité
sanitaire. "
Les risques encourus sont UpHOV௓��
�ࣛFHV produits exposent les enfants à
des effets indésirables, au
développement G¶DOOHUJLHV� à la
désensibilisation, à la
photosensibilisation ou à des
irritations. "
Des interrogations plus larges
Et la dermatologue de FRQFOXUH௓�� "
La peau des enfants est IUDJLOHࣛ� il
ne faut rien mettre dessus et se
contenter de laver visage et corps
avec de O¶HDX et un produit nettoyant
doux, à rincer. Ils Q¶RQW besoin
G¶DXFXQH autre routine que celle-là.
On reste dans le domaine de
O¶K\JLqQH� "
Au-delà du risque sanitaire, cette
tendance interroge aussi sur les
conséquences psychologiques liées à
O¶K\SHUVH[XDOLVDWLRQ des enfants à
travers ces pratiques. Quel impact
ont-elles en termes G¶HVWLPH de soi
ou de construction de leur
SHUVRQQDOLWp௓" Est-il sain
G¶DSSUHQGUH ainsi à un enfant TX¶LO
faut être beau pour SODLUH௓" ¬
chaque parent de bien y réfléchir.
'¶DXWUHV pratiques dangereuses
La Société Française de
dermatologie alerte régulièrement
sur G¶DXWUHV dangers liés aux
produits cosmétiques. Dernièrement,
elle a ainsi pointé les produits de
lissage pour cheveux - parfois
achetés à O¶pWUDQJHU en dehors de
tout contrôle sanitaire - dont les
effets secondaires peuvent conduire
à O¶LQVXIILVDQFH rénale.
Elle a également signalé les dangers

de la lumière UV utilisée pour
sécher les ongles artificiels,
susceptible de provoquer des
mélanomes de O¶RQJOH�
Parfois, ce sont les messages
G¶LQIOXHQFHXUV sur les réseaux
sociaux qui mettent en avant des
pratiques néfastes pour la peau des
enfants ou des adolescents. Le Dr
Quiles-Tsimaratos dénonce par
exemple la dangerosité du challenge
�௓6XQ Burned 7DWWRR௓� apparu O¶pWp
dernier. Il incitait les jeunes à poser
un pochoir sur leur peau avant de
V¶H[SRVHU pour prendre des coups de
soleil et obtenir un tatouage de peau
claire sur SHDX« EU�OpH�

Organiser son anniversaire au VSD࣫�� une
tendance qui se développe. PHOTO

ISTOCK
႑
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Des dermatologues au plus près des
patients

MIchèLe GarDette
michele.<gardette@centrefrance.co

m>
Face à la pénurie croissante de
dermatologues, la Société française
de dermatologie lance Mobil'derm,
le premier cabinet itinérant dédié
aux soins dermatologiques. Ce
projet pilote ambitionne de
rapprocher les spécialistes des
patients éloignés de l'offre de soins.
Mais chez nous, ce n'est pas pour
tout de suite...
Letoutpremier cabinet itinérant de
dermatologie a été présenté
officiellement à Paris, vendredi
dernier. Un projet pilote d'envergure
nationale à l'initiative de la Société
française de dermatologie et son
Fonds de dotation et rendu possible
grâce à la Fondation Renault. Trois
membres de la SFR et
dermatologues, à savoir le
professeur Marie Beylot-Barry,
secrétaire générale du Fonds de
dotation, le professeur Olivier
Chosidow, membre du comité de
pilotage, et Jacques Peyrot,
dermatologue à Clermont-Ferrand,
expliquent le concept de
Mobil'derm.

Comment est né ce projet et quel
est son objectif ?
Nous travaillons depuis 2021 à ce
projet autour de la mobilité, avec
l'idée d'aller vers les patients vivant
dans des zones en forte pénurie, R�
la dermatologie n'est plus accessible.
Ce cabinet itinérant est une réponse
concrète et structurée à la
désertification médicale.

Pourquoi la dermatologie est
concernée par la problématique
des déserts médicaux ?
La population de ces spécialistes
vieillit et n'est pas remplacée. La
dermatologie n'a pas été ³VDFUDOLVpH´
pour augmenter le nombre de postes.
Entre 2010 et 2025, on est passé de
3. 800 dermatologues en France à 2.
600. Plus de mille praticiens ont
disparu. De surcroît, 30 % des
dermatologues aujourd'hui ont plus
de 60 DQV« Les délais d'accès aux
soins sont de fait de plus en plus
longs. Des patients renoncent ainsi
aux soins ou subissent des retards de
traitement critiques.
Et le temps est une perte de
FKDQFH« Raison pour laquelle nous
avons souhaité amener la
dermatologie au plus près des
patients. Pour des cancers cutanés,
cela peut être en effet une perte de
chance, mettant en jeu le pronostic.
Et il ne faut pas négliger également
toutes les pathologies
inflammatoires telles que le
psoriasis, l'eczéma, par exemple, qui
ont un retentissement très important
sur la qualité de vie personnelle,
professionnelle voire sociale, alors
que l'on dispose de traitements à
proposer.

Concrètement, à bord du camion,
comment cela va-t-il se passer ?
Mobil'derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée
pour offrir des consultations
derma-tologiques : bureau, table
d'examen, dermoscope, lampe de

Wood, accès à l'eau et à l'électricité,
connexion internet.

Mobil'Derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée pour
offrir des consultations dermatologiques..

Photo SFD

³ 1. 200 dermatologues de moins en
15 ans
Tout y est pour permettre aux
dermatologues de pratiquer dans des
conditions optimales. Le véhicule
est également adapté à la réalisation
d'actes techniques comme des
biopsies ou de la cryothérapie.
Chaque mission Mobil'Derm sera
animée par un à deux dermatologues
volontaires (hospitaliers, libéraux ou
retraités), accompagnés d'un(e)
assistant(e)-chauffeur chargé(e) de
l'accueil et de l'organisation des
consultations.
2� va circuler Mobil'derm ? C'est
un projet de dimension nationale, le
camion sera de passage durant six
mois dans une même région. La
premièreseralaNouvelle-Aquitaine
dès le 3 février 2026. Le cabinet
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roulant desservira les départements
suivants : Creuse (en avril),
Lot-et-Garonne, Vienne, Gironde,
Charente-Maritime, Deux-Sèvres,
Landes, Corrèze.
Puis ce seront les Hauts-de-France
avant l'Auvergne/Rhône-Alpes au
deuxième semestre 2027. Les lieux
de consultations seront près des
Centres de santé existants, car les
rendez-vous seront pris sur Doctolib
sur adressage par le médecin
traitant. n
PratIqUe Les consultations sont
prises en charge par
l'Assurance-maladie au tarif
habituel, sur rendez-vous via
Doctolib, sur adressage par le
médecin traitant. Elles seront
ouvertes un mois avant le passage
du cabinet itinérant dans le lieu.
Les soutiens

Société française de dermatologie.
Présidée par le professeur Saskia
oro, la SFD et son fonds de dotation
visent à aider à l'amélioration de la
prise en charge des patients.
Fondation Renault. Partenaire
fondateur du projet, la Fondation
Renault, présidée par
Jean-Dominique Senard, a permis
l'acquisition et l'équipement du
camion ainsi que le démarrage de la
phase opérationnelle. Pour elle, il
s'agit de soutenir des actions de
solidarité liées à la mobilité
inclusive. ႑
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Dermatologie : saturé, l'hôpital belge de Mouscron n'accepte
plus de nouveaux patients français

Le service de dermatologie du centre hospitalier de Mouscron suspend les demandes de rendez-
vous pour les patients français, face à un afflux de demandes transfrontalières.

Crédit photo : SYSPEO/SIPA

De Mouscron, en Belgique, jusqu'au Nord de la France, il n'y a qu'un pas pour les patients français.
Surtout pour ceux ayant besoin de consultation en dermatologie. Et ce phénomène, le centre
hospitalier de Mouscron (CHM), l'a bien remarqué. La demande est tellement importante qu'il ne
peut plus y répondre. Alors, l'hôpital belge a décidé de ne plus accepter de nouveaux patients
français depuis mi-janvier 2026.

« Le nombre d'appels de France a considérablement augmenté en 2025, indique le service
communication de l'hôpital à France Info Pour le moment, le service de dermatologie n'est plus en
mesure de prendre en charge de nouveaux patients français ». Situé à 20 minutes en voiture de
Tourcoing et de Roubaix ainsi qu'à 30 minutes de Lille, cet hôpital était prisé par les demandes
transfrontalières

Les six médecins du service de dermatologie du centre hospitalier de Mouscron, « fortement
mobilisés » , ne sont plus en mesure d'absorber une telle demande de la part des patients français.
Selon le service communication, l'hôpital reçoit actuellement une vingtaine de demandes de rendez-
vous de leur part, dont les délais, pour des patients non urgents et non adressés par un médecin
généraliste, peuvent aller au-delà de six mois.

Six médecins dans l'hôpital belge « fortement mobilisés »

PAYS: FRA
TYPE: Web
EAE: €186.32
AUDIENCE: 19296

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 586600.18
JOURNALISTE:
URL: www.lequotidiendumedecin.fr

> 23 janvier 2026 à 8:12 > Version en ligne

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

P.70

http://www.lequotidiendumedecin.fr/specialites/dermatologie/dermatologie-sature-lhopital-belge-de-mouscron-naccepte-plus-de-nouveaux-patients-francais
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Selon l'hôpital, la cause de cet exil médical repose sur la congestion de la filière dermatologique en
France. La Société française de dermatologie (SFD) s'en faisait déjà l'écho en février 2025, parlant «
d'une pénurie alarmante » de ce type de spécialistes. En une décennie, les rangs se sont amincis de
plus de 1 000 dermatologues. Actuellement, ils ne sont plus que 2 880 à exercer en libéral en
France. Des « déserts médicaux où les patients n'ont plus aucun dermatologue à proximité », selon
la SFD, existent en Lozère, dans la Creuse, l'Indre et la Nièvre.

Dans le Nord, département frontalier de la Belgique, France Info a comptabilisé 74 dermatologues
libéraux en activité. Cela représente 24 % de moins que sept ans auparavant. De quoi pousser les
habitants à franchir la frontière pour obtenir un rendez-vous plus rapidement.

« Nous tenons à vous préciser que cette situation est strictement momentanée, et uniquement au
sein du service de dermatologie. L'objectif est de garantir des soins sécurisés et de qualité à
l'ensemble des patients, le temps que le délai de rendez-vous redevienne raisonnable », insiste
l'hôpital. Cela dit, les patients atteints de pathologies urgentes et orientés par leur médecin
généraliste pourront toujours être pris en charge. Pour les autres, il faudra s'armer de patience.
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Dermatologie : saturé, l'hôpital belge de Mouscron n'accepte
plus de patients français

Le service de dermatologie du centre hospitalier de Mouscron suspend les demandes de rendez-
vous pour les patients français, face à un afflux de demandes transfrontalières.
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De Mouscron, en Belgique, jusqu'au Nord de la France, il n'y a qu'un pas pour les patients français.
Surtout pour ceux ayant besoin de consultation en dermatologie. Et ce phénomène, le centre
hospitalier de Mouscron (CHM), l'a bien remarqué. La demande est tellement importante qu'il ne
peut plus y répondre. Alors, l'hôpital belge a décidé de ne plus accepter de nouveaux patients
français depuis mi-janvier 2026.

« Le nombre d'appels de France a considérablement augmenté en 2025, indique le service
communication de l'hôpital à France Info Pour le moment, le service de dermatologie n'est plus en
mesure de prendre en charge de nouveaux patients français ». Situé à 20 minutes en voiture de
Tourcoing et de Roubaix ainsi qu'à 30 minutes de Lille, cet hôpital était prisé par les demandes
transfrontalières

Les six médecins du service de dermatologie du centre hospitalier de Mouscron, « fortement
mobilisés » , ne sont plus en mesure d'absorber une telle demande de la part des patients français.
Selon le service communication, l'hôpital reçoit actuellement une vingtaine de demandes de rendez-
vous de leur part, dont les délais, pour des patients non urgents et non adressés par un médecin
généraliste, peuvent aller au-delà de six mois.

Six médecins dans l'hôpital belge « fortement mobilisés »
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Selon l'hôpital, la cause de cet exil médical repose sur la congestion de la filière dermatologique en
France. La Société française de dermatologie (SFD) s'en faisait déjà l'écho en février 2025, parlant «
d'une pénurie alarmante » de ce type de spécialistes. En une décennie, les rangs se sont amincis de
plus de 1 000 dermatologues. Actuellement, ils ne sont plus que 2 880 à exercer en libéral en
France. Des « déserts médicaux où les patients n'ont plus aucun dermatologue à proximité », selon
la SFD, existent en Lozère, dans la Creuse, l'Indre et la Nièvre.

Dans le Nord, département frontalier de la Belgique, France Info a comptabilisé 74 dermatologues
libéraux en activité. Cela représente 24 % de moins que sept ans auparavant. De quoi pousser les
habitants à franchir la frontière pour obtenir un rendez-vous plus rapidement.

« Nous tenons à vous préciser que cette situation est strictement momentanée, et uniquement au
sein du service de dermatologie. L'objectif est de garantir des soins sécurisés et de qualité à
l'ensemble des patients, le temps que le délai de rendez-vous redevienne raisonnable », insiste
l'hôpital. Cela dit, les patients atteints de pathologies urgentes et orientés par leur médecin
généraliste pourront toujours être pris en charge. Pour les autres, il faudra s'armer de patience.
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UN RENDEZ-VOUS?
PEAUDE BALLE!
Décrocheruneconsultationchezun
dermatologuerelèvedelagageure.
Lapénuriedepraticiensetla place
occupéeparlamédecineesthétique
expliquentcettesituationintenable.

Missionimpossible.
Mêmedanslesplus
grandesvilles,obte-
nir unrendez-vous
chezun dermato-

logue relèveduparcoursducombat-
tant. SurDoctolib,onagénéralement
lechoixentredeuxoptionssansappel:
«Aucunedisponibilitéenligne» et«½&Hsoi-
gnant réservela prisederendez-vousauX
patientsdéjàsuivis».Fautedepouvoir
réserverviacetteplateformedésor-
mais incontournable,nousavonsdonc
cherchéàjoindrelescabinetspartélé-
phone. Bilan: leplussouvent,plusde
troismoisG¶DWWHQWHpourun rendez-
vous... quandonendécrocheun(lire
notreenquêtep.45).

Mêmeà O¶K{SLWDO� F¶HVWdifficile
Lesrésultatsdenotreenquêtecorro-
borent ceuxavancésparlaprofession.
«Troismois,F¶HVWunminimum,¥compris
àO¶K{SLWDO�etcelaYDMXVTX¶jneufmoisdans
certainsdéparterments»,confirmeladoc-
teure SaskiaOro,dermatologueà
O¶K{SLWDOHenri-Mondor,àCréteil(Val-
de-Marne), etprésidentedelaSociété
françaisededermatologie(SFD).Des
délaisauxrépercussionspotentielle-
ment graves.Danslescénarioquenous
avonsélaboré,lespatientssouhaitaient
montreràunspécialistedesgrainsde
beautéquiavaientrécemmentévolué
etlesinquiétaientsérieusement.
Une situationà nepasprendreà la
légère,carlemélanomeestlecancer
dontO¶LQFLGHQFHaleplusaugmenté

cesdernièresdécennies.Entre1990
et2018,elle aétémultipliée parcinq
chezO¶KRPPHetpartrois chezla
femme.Quandonrepèreungrainde
beautésuspect,il convientdoncde
consulterauplusvite.«Unmélanome
peutévoluerrapidementetilnefautpasque
la lésionsoittropépaisseORUVTX¶RQla retire
si O¶RQ veutpréserverleschancesdeguéri-
son. Sinon,il ¥arisquederechute,voire
demétastases»,prévientSaskiaOro.
Toutefois,cettepathologieQ¶HVWévi-
demment pasla seulequinécessite

unepriseenchargeimmédiate.Les
pousséesG¶HF]pPDoudepsoriasis,
maladiesrelativementrépandues,les
virusqui V¶DFFRPSDJQHQWG¶pUXSWLRQV
cutanées,sansparlerde certaines
affectionsqui, sansêtregraves,pro-
voquent desdémangeaisonsinsup-
portables: autantdecaspourlesquels
nousdevrions,dansO¶LGpDO� avoirla
possibilitédevoir undermatologue
danslesplusbrefsdélais.Certains
réserveraientquelquescréneauxG¶XU�
gence dansleurcalendrier.Encore

Alors quel'incidencedescancerscutanés
explose,il devraitêtrepossibledeconsulter
rapidementundermatologue...

SEVENTYFOUR/ADOBE
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faut-il réussiràjoindreleur secréta-
riat. Notreenquêtemontrequece
Q¶HVWpasuneminceaffaire.

Effectifsenbaisse
Silapénurieconcerneaussilesgéné-
ralistes et bienG¶DXWUHVspécialités
médicales,F¶HVWpourlesdermatolo-
gues queladensitédepraticiensale
plus baissécesdernièresannées:
entre2012et2022,elleachutéde19%.
©&¶HVWunvéritableeffondrement,constate
le docteurJean-MarcelMourgues,
vice-présidentetréférentdémogra-
phie libéraleduConseilnationalde
O¶RUGUHdesmédecins.Depuis10ans,les
dermatologueslibérauxontperduuntiers
deleurseffectifs.»&¶HVWégalementdans
cettebrancheTX¶LOy aleplusG¶LQpJDOL�
tés entredépartements.Danscertains
G¶HQWUHeux,il�Q¶HQresteplusaucun.Et
ceQ¶HVWpasprèsdeV¶DUUDQJHU�Selon

la SFD,G¶LFL à2030,prèsde40% de
ceuxqui sontactuellementenexer-
cice aurontquittéla profession.aO¶RULJLQH de O¶DVVqFKHPHQWgénéra-
lisé destroupesmédicales,unnume-
YuS clausus[nombremaximalG¶pWX�
diants autorisésà poursuivreleurs
étudesde médecineendeuxième
annéefixépararrêtéministériel]dras-
tiquement réduit,notammentdans
lesannées1990,aumotif fallacieux
queletroudelaSécuritésocialeavait
pourcauselenombretropélevédetou-
bibs. Etaumomentdelaventilationdes
placesG¶LQWHUQDWentrelesdifférentes

spécialités,la dermatologieQ¶Dpasété
biendotéepourdesraisonsqui ne
sontpasclairementidentifiées.
Outrecesélémentstenantàla démo-
graphie médicale,la difficultéàdécro-
cher unrendez-vouschezun derma-
tologue V¶H[SOLTXHégalementparla
partTX¶RFFXSHQWlessoinsesthétiques.
Unfacteurquelespraticiensontten-
dance àminimiser.Certes,il estrare
queO¶XQ G¶HQWUHeuxaitabandonnéla
médecineafinG¶HIIHFWXHUexclusive-
ment desséancesde laser,depeeling
ou d'injectionsdeBotox: 1 % dans
notreéchantillon.Maisbeaucoupy
consacrentplusoumoinsdetemps.
AlorsTX¶XQHenquêtedela profession,
baséesurlesdéclarationsdesderma-
tologues, évalueà 66% laproportion
deceuxquiproposentcetypeG¶LQWHU�
ventions, notrepropreétudemontre
TX¶LOVsontenréalité83%, soitune

CONTRëLO
ANNUeL
Parmilesfacteurscontribuant

àla raretédesrendez-vous,existe
le fait que lescabinetsreçoivent
tropsouventlavisitedepatients
qui nontpasày venir.asavoir
despersonnesredoutantle cancer
de la peauet pensantqu'il est
conseillédepratiquer un contrôle
annuel.Enréalité,unetelle
fréquencene sejustifie pas

LA RëDUCTION
DU NUMERUSCLAUSUS
DANSLESANNëES1990,

DëCISIONABSURDE

IL 1¶(67PASPOURTOUTLE MONDE

pourtout le monde.Sociétésde
dermatologieetautoritésdesanté
V¶DFFRUGHQWsurcepoint.En revanche,
un dépistagecibléest nécessaire.
Les populationsà risque?
Lespersonnesroussesoublondes
à la peaudlaire,cellesqui ont un
antécédentpersonnelou familial
de mélanome,beaucoupexposées
au soleildansl'enfancesans

protection,dont le corpsest
constellédenombreuxgrainsde
beauté(plusde40)ou detaches
de rousseur.Endehorsdecescas,
connaîtrela méthodeABCDE

afin dedéterminersi ungrain de
beautéestinquiétantV¶DYqUHutile
(lire ci-dessous).Autre concept,
celui du «½YLODLQ petit canard»
engénéral,lesgrainsdebeauté

d'unindividuseressemblentpeu
ou prou.Si l'un sedistingue,il peut
mériterattention.Touscesindices
doivent inciter à.enparleràson
généraliste,qui demandera,le cas
échéant,uneexpertiseà distance
à un confrèredermatologue
(télé-expertise)ou dénichera
unrendez-vousplusviteque
sic'estle maladequi appelle.

&211$Ì75(LA
METHODEABGDE
Lescinqpremièreslettres
deO¶DOSKDEHWreprésentent
descaractéristiquesqui,
chacuneindépendamment
lesunesdesautres,
constituentdesfacteurs
G¶DOHUWH�Ellescorrespondent
àAsymétrie,Bords
irréguliers,Couleur
nonhomogène,Diamètre
important(plusde 6 mm)
etëvolution(changement
G¶DSSDUHQFH�récente.B Bordsirréguliers O Couleurnonhomogène D DiamètreimportantA Asymétrie

BëNIN

MALIN
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écrasantemajorité.Quelleplace
prennentcesactesvisantnotamment
àluttercontrelevieillissementdans
leurplanning? Impossibleà détermi-
ner, lesdiresdespraticiensQ¶pWDQW
pas,onle voit, toujoursdignesde
confiance.QuoiTX¶LO ensoit, cestrai-
tements occupentdescréneauxau
détrimentdesmalades.

Prioritésdesantépublique
«Il faut rétablir lesprioritésde santé
publiqueendirigeantlesdermatologues
versle soinauxpatients,estimeJean-
Marcel Mourgues,quiexerceaussien
tantquemédecingénéralisteàPujols
(Lot-et-Garonne).Concrètement,dans
mondépartement,il estimpossibleG¶REWH�
nir uneconsultationchezO¶XQ G¶HQWUHeux,
sibienquelespersonnesconcernéessont
parfoisobligéesG¶DOOHU MXVTX¶jBordeaux
(Gironde),à150km, avecdespertesde
chancedeguérison,notammentà cause
deprisesenchargetardivesdemélanomes.
La situationestinsoutenable.»
Lasolutionà sesyeux,G¶DLOOHXUVfré-
quemment évoquéeparlesprofes-
sionnels?Revaloriserlesactesdeder-
matologie médicale.«OnauraG¶DXWDQW
plus delégitimité àexhorternosconfrères
àréorienterleurpratiqueT¶RQ auraentendu
leursdemandesencesens»,observe-t-il.
$XMRXUG¶KXL�en secteur1, le tarif
G¶XQHconsultationestde26,50¼et
passeà 60¼ V¶LO V¶DJLWG¶XQdépistage
demélanome.Mais la majoritédes
praticiensfont payerà leurspatients

desdépassementsG¶KRQRUDLUHV�Aug-
menter lestarifssuffira-t-ilàlesinci-
ter àprioriserle médical? Il estper-
mis G¶HQdouter,G¶DXWDQWquerivaliser
aveclessoinsesthétiques,régulière-
ment facturésplusieurscentaines
G¶HXURV�paraîtillusoire.

/¶DUPHdela contrainte?
Doit-onalorsimposerauxdermato-
logues dedédieruncertainpourcen-
tage deleursrendez-vousaumédical?
Etdanscecas,commentlescontrô-
ler ?Lasolutionresteàtrouver.'¶DX�
tant queleproblèmeneV¶DUUrWHpas
auxfrontièresdecettespécialité.Cer-
tains médecinsgénéralistesont,eux
aussi,investilefilon deO¶HVWKpWLTXH�
Il Q¶H[LVWHpasencorededonnées
fiablesmesurantlephénomène,mais
il Q¶HVWpasmarginal.Pourpreuve,à
peineinstalléedevantla Commission
G¶HQTXrWHde O¶$VVHPEOpHnationale
portantsurlesdifficultés G¶DFFqVaux
soins,enmaidernier,la docteure
AgnèsGiannotti,présidentedeMG
France,le syndicatdesmédecinsgéné-
ralistes, O¶pYRTXDLW�sedisantoptimiste
auvudeO¶DUULYpHde4000jeunesgéné-
ralistes paran«si, toutefois,nouspar-
venons àlesorientercorrectementversla
médecinegénéraletraitanteet le suivi
G¶XQHpopulationvieillissanteetimpactée
parlesmaladieschroniques,etnonvers
desactivitéslucrativestellesquelaméde-
cine esthétique».Cesontlesdommages
collatérauxdenotrefolle quêtede
O¶DSSDUHQFHparfaite.

FABIENNEMALEYSSON

Engquêteterrain
Unparcours
seméG¶HPE�FKHV
Les bénévolesdesassociationslocales
de O¶8)&�4XHChoisiront appelédeuxfois
chaquecabinet:OµXQ pour prendre
rendez-vouspourun contrôledesgrains
de beauté,en spécifiantqu'ils étaient
inquietsdel'aspectdecertainsG¶HQWUH
eux,;O¶DXWUH pour dessoinsesthétiques
(atténuationdes rides).u total,
721 praticiensontété contactés(un quart
dela profession).La palmede la réponse
la plusabsurde:18moisG¶DWWHQWH
et100personnessurliste G¶DWWHQWH�

PASDE RèPONSE
49% desappelsQ¶DERXWLVVHQW

pas:le téléphonesonnedansle vide
ou on estmis en attenteindéfiniment,
etce alorsmêmequela prisede
rendez-voussurDoctolib est impossible.

PASDE PLACE
18% desenquêteursseulement

ontobtenuun rendez-vousmédical
(13% V¶LO s'agissaitde soinsesthétiques).
La principale raisonavancée?? Le praticien
neprendpasdenouveauxpatients
ou arrête son activité (respectivement
50% et12 % descas).Vientensuite
O¶DEVHQFHdecréneauxdisponibles.

DESCRèNEAUXPRIS
POUR/¶(67+q7,48(
6¶LO est légèrementplusfacile dedécrocher
uneconsultationpourun motifmédical,
lesdélais sont inférieurspourobtenir
un rendez-vousdédiéà O¶HVWKpWLTXH�

LES DèLAISANNONCèS
POURUN RENDEZ-VOUS

Danslesdeuxsemaines
17% RV médical
20% RV esthétique

Entredeuxsemainesettroismois
32%RV médical
49%RV esthétique

Plusdetroismois
51%RV médical
31%RV esthétique

F.M. AVEO ISABELLEBOURCIER

Un graindebeauté
suspectdoitêtre
contrôlésanstarder
parunspécialiste.
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Des dermatologues au plus près des patients
Face à la pénurie croissante de dermatologues, la Société française de dermatologie lance
Mobil’derm, le premier cabinet itinérant dédié aux soins dermatologiques. Ce projet pilote ambitionne
de rapprocher les spécialistes des patients éloignés de l’offre de soins. Mais chez nous, ce n’est pas
pour tout de suite...

michele.gardette@centrefrance.com

Le tout premier cabinet itinérant de dermatologie a été présenté officiellement à Paris, vendredi
dernier. Un projet pilote d’envergure nationale à l’initiative de la Société française de dermatologie et
son Fonds de dotation et rendu possible grâce à la Fondation Renault. Trois membres de la SFR et
dermatologues, à savoir le professeur Marie Beylot-Barry, secrétaire générale du Fonds de dotation,
le professeur Olivier Chosidow, membre du comité de pilotage, et Jacques Peyrot, dermatologue à
Clermont-Ferrand, expliquent le concept de Mobil’derm.

Comment est né ce projet et quel est son objectif ? Nous travaillons depuis 2021 à ce projet autour
de la mobilité, avec l’idée d’aller vers les patients vivant dans des zones en forte pénurie, où la
dermatologie n’est plus accessible. Ce cabinet itinérant est une réponse concrète et structurée à la
désertification médicale.

Pourquoi la dermatologie est concernée par la problématique des déserts médicaux ? La population
de ces spécialistes vieillit et n’est pas remplacée. La dermatologie n’a pas été “sacralisée” pour
augmenter le nombre de postes. Entre  2010 et 2025, on est passé de 3.800 dermatologues en
France à 2.600. Plus de mille praticiens ont disparu. De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd’hui ont plus de 60 ans… Les délais d’accès aux soins sont de fait de plus en plus longs. Des
patients renoncent ainsi aux soins ou subissent des retards de traitement critiques.

Et le temps est une perte de chance…

Raison pour laquelle nous avons souhaité amener la dermatologie au plus près des patients. Pour
des cancers cutanés, cela peut être en effet une perte de chance, mettant en jeu le pronostic. Et il ne
faut pas négliger également toutes les pathologies inflammatoires telles que le psoriasis, l’eczéma,
par exemple, qui ont un retentissement très important sur la qualité de vie personnelle,
professionnelle voire sociale, alors que l’on dispose de traitements à proposer.

Concrètement, à bord du camion, comment cela va-t-il se passer ? Mobil’derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée pour offrir des consultations dermatologiques : bureau, table
d’examen, dermoscope, lampe de Wood, accès à l’eau et à l’électricité, connexion internet.

Tout y est pour permettre aux dermatologues de pratiquer dans des conditions optimales. Le
véhicule est également adapté à la réalisation d’actes techniques comme des biopsies ou de la
cryothérapie. Chaque mission Mobil’Derm sera animée par un à deux dermatologues volontaires
(hospitaliers, libéraux ou retraités), accompagnés d’un(e) assistant(e)-chauffeur chargé(e) de
l’accueil et de l’organisation des consultations.
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Où va circuler Mobil’derm ? C’est un projet de dimension nationale, le camion sera de passage
durant six mois dans une même région. La première sera la Nouvelle-Aquitaine dès le
3 février 2026. Le cabinet roulant desservira les départements suivants : Creuse (en avril), Lot-et-
Garonne, Vienne, Gironde, Charente-Maritime, Deux-Sèvres, Landes, Corrèze. Puis ce seront les
Hauts-de-France avant l’Auvergne/Rhône-Alpes au deuxième semestre 2027. Les lieux de
consultations seront près des Centres de santé existants, car les rendez-vous seront pris sur
Doctolib sur adressage par le médecin traitant.

Pratique Les consultations sont prises en charge par l’Assurance-maladie au tarif habituel, sur
rendez-vous via Doctolib, sur adressage par le médecin traitant. Elles seront ouvertes un mois avant
le passage du cabinet itinérant dans le lieu.
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Dermatologues Difficile d'obtenir un rendez-vous
Décrocher une consultation chez un dermatologue relève de la gageure. La pénurie de praticiens et
la place occupée par la médecine esthétique expliquent cette situation intenable.

Mission impossible. Même dans les plus grandes villes, obtenir un rendez-vous chez un
dermatologue relève du parcours du combattant. Sur Doctolib, on a généralement le choix entre
deux options sans appel : « Aucune disponibilité en ligne » et « Ce soignant réserve la prise de
rendez-vous aux patients déjà suivis » . Faute de pouvoir réserver via cette plateforme désormais
incontournable, nous avons donc cherché à joindre les cabinets par téléphone. Bilan : le plus
souvent, plus de trois mois d'attente pour un rendez-vous… quand on en décroche un (lire «
Enquête terrain »).

Même à l'hôpital, c'est difficile

Les résultats de notre enquête corroborent ceux avancés par la profession. « Trois mois, c'est un
minimum, y compris à l'hôpital, et cela va jusqu'à neuf mois dans certains départements », confirme
la docteure Saskia Oro, dermatologue à l'hôpital Henri-Mondor, à Créteil (Val-de-Marne), et
présidente de la Société française de dermatologie (SFD). Des délais aux répercussions
potentiellement graves. Dans le scénario que nous avons élaboré, les patients souhaitaient montrer
à un spécialiste des grains de beauté qui avaient récemment évolué et les inquiétaient
sérieusement.

Une situation à ne pas prendre à la légère, car le mélanome est le cancer dont l'incidence a le plus

FM

Fabienne Maleysson
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9 personnes sur 10 étiquetées allergiques à la pénicilline ne le
sont pas !
Un algorithme récent est destiné à aider les médecins à identifier les patients qui sont réellement
allergiques aux bêtalactamines, auquel cas, ils ont un risque accru d’infections au post-opératoires.

L’allergie aux bêtalactamines existe vraiment. Le problème, c’est que près de 10% de la population
est étiquetée « allergique » aux bêtalactamines, une classe thérapeutique qui regroupe tous les
antibiotiques de la même famille que la pénicilline, céphalosporines, carbapénèmes et
monobactames. 

Cette étiquette n’est pas sans conséquence, avec un risque accru pour les patients concernés de
complications en cas de pathologie infectieuse. 

Or des études ont montré que parmi ces personnes qui se disent allergiques à ces antibiotiques,
moins de 10% le sont vraiment. 

Faire la distinction entre vrais et faux allergiques aux pénicillines est désormais un vrai enjeu de
santé publique. 

Lors des Journées Dermatologiques de Paris (JDP 2025) qui se sont tenus du 2 au 6 décembre à
Paris, la Pre Annick Barbaud, cheffe du service de dermatologie et d’allergologie à l’ hôpital Tenon
(Paris) a présenté un algorithme pour aider les médecins à identifier les personnes qui sont vraiment
allergiques à cette famille d’antibiotiques et celles qui ne le sont pas en réalité.

Pourquoi l’allergie à la pénicilline est-elle surévaluée ?

Chez le petit enfant, lors d’une infection virale, les médecins prescrivent encore souvent des
antibiotiques de la famille des pénicillines comme l’amoxicilline par exemple. Il n’est alors pas rare
que l’enfant, dans ce contexte d’infection virale, présente une éruption cutanée, conduisant le
médecin à inscrire dans son carnet de santé : « Allergie à la pénicilline », raconte la Pre Barbaud. 

PAYS: FRA
TYPE: Web
EAE: €139.03
AUDIENCE: 10223

TYPOLOGIE DU SITE WEB:
VISITES MENSUELLES: 310783.00
JOURNALISTE: Martine Perez
URL: francais.medscape.com

> 21 janvier 2026 à 0:00 > Version en ligne

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

P.80

https://francais.medscape.com/viewarticle/9-personnes-10-%C3%A9tiquet%C3%A9es-allergiques-2026a10001um
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Autre cas de figure : l’adulte qui prend des antibiotiques, les tolère parfois mal, avec des nausées,
vomissements, diarrhées, ou encore des mycoses… Il peut alors se considérer à tort comme
allergique, alors qu’il s’agit d’effets secondaires des antibiotiques, qui ne sont en aucun cas des
contre-indications à ces médicaments. D’autres personnes enfin se font étiqueter allergiques à la
pénicilline, en raison d’antécédents familiaux d’allergie à ces antibiotiques, alors même qu’il n’y a
pas de transmission génétique d’une telle allergie. 

Le fait d’être déclaré « allergique » à la pénicilline n’est pas dénué de conséquences. Il a été
démontré que cela augmente le risque infection du site opératoire après une intervention chirurgicale
car la prévention par antibiothérapie n’est pas effectuée. En cas de maladie infectieuse, le fait de ne
pas pouvoir prescrire des pénicillines augmente, la durée de l’hospitalisation, le coût des traitements,
parce que les associations d’antibiotiques de substitution aux pénicillines coûtent plus chères et ne
sont pas plus efficaces…

Un algorithme pour aider les praticiens à éclaircir ces situations, à partir de différents outils

Les recommandations internationales sont de lever cette étiquette souvent erronée d’allergie aux
bêtalactamines par l’interrogatoire et si nécessaire, par la réalisation d’un bilan allergologique qui
permet de supprimer le diagnostic d’allergie aux bêtalactamines ou de le confirmer chez les patients
qui sont réellement sensibilisés. 

Mais comment distinguer les personnes non allergiques à la pénicilline de celles qui le sont vraiment
? Différentes approches ont été définies par la Société Européenne d’Allergologie et Immunologie
Clinique (EAACI) pour retirer cette étiquette lorsqu’elle est injustifiée. Un algorithme a été établi pour
aider les praticiens à éclaircir ces situations, à partir de différents outils. 

D’abord, le médecin doit interroger le patient pour savoir dans quel contexte cette allergie a été
notifiée. Si le patient décrit une histoire de mal de ventre ou de candidose à l’origine de cette
notification, s’il raconte le cas de sa grand-mère ou autre, qui était allergique… l’étiquette doit être
retirée. 

Si le patient a eu des signes cliniques évoquant une allergie après un traitement par une
bêtalactamine, le dossier doit être étudié : quels types de symptômes le patient a-t-il eu après la
prise de pénicilline ? S’il a eu un simple exanthème (des petites plaques rouges aigües qui dureront
quelques jours), la consigne est de ne pas faire de tests allergologiques, mais de redonner
l’antibiotique au patient, sous surveillance. Si le patient a présenté une éruption dans l’enfance après
une prise de pénicilline, l’idéal est de revoir avec le pédiatre, le dossier pour comprendre ce qui s’est
passé et enlever cette étiquette si possible. 

Des tests allergologiques sont parfois nécessaires

En revanche, s’il a présenté des signes cliniques plus graves lors d’un traitement par antibiotiques,
des tests allergologiques seront nécessaires. Il existe différents tests cutanés, patch tests, prick
tests, intradermoréaction (IDR), pour rechercher la sensibilisation aux bêtalactamines. Chez les
enfants, il est recommandé de pratiquer ces tests rapidement après l’accident allergique supposé. Si
ces tests sont négatifs, il est alors légitime de redonner le médicament en cause dans l’accident
allergique, dans un cadre hospitalier, dans un premier temps. 
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Certains scores sont proposés pour savoir si l’on peut faire une telle réintroduction. Ils tiennent
compte :

de l’ancienneté de l’accident : chez l’enfant, il est important d’enlever l’étiquette rapidement, car plus
tard, il sera difficile de savoir s’il a vraiment eu une allergie aux béta-lactamines,

du type de réaction, exanthème simple, éruption ou œdème, choc anaphylactique, toxidermie grave,

de la nécessité ou pas de mettre en œuvre un traitement, voire une hospitalisation pour traiter
l’accident.

Les allergies vraies à la pénicilline peuvent être très graves

Le diagnostic d’une allergie aux pénicillines doit être rigoureux. Il existe des vraies allergies à la
pénicilline et aux médicaments dérivés qui peuvent être très graves. Certains patients peuvent
présenter un œdème du visage et des muqueuses, un choc anaphylactique, une toxidermie avec
des atteintes viscérales associées. 

Lorsqu’un patient présente de tels symptômes, il doit être adressé, après la prise en charge en
urgence, à une équipe spécialisée dans les allergies médicamenteuses. Il n’est pas question ensuite
de lui prescrire des bêtalactamines et cela doit être indiqué dans son dossier médical. La Société
française de Dermatologie s’est engagée dans cette offre de soin avec son réseau national de
dermato-allergologue du groupe dédié aux allergies médicamenteuses, le groupe FISARD.

En cas d’infection, comment traiter des patients allergiques aux pénicillines ?

Lorsqu’un patient présente une allergie vraie à la pénicilline, est-il forcément allergique à tous les
autres médicaments de cette famille ? Il a été montré, dans ce cas, que le risque d’allergie aussi à
une céphalosporine de 3ème génération est très faible, de l’ordre de 1% seulement. 

Cette céphalosporine pourra être alors prescrite, mais uniquement sous surveillance, à l’hôpital, la
première fois en tout cas. 

Enfin, si les infections bactériennes doivent être traitées avec des antibiotiques alternatifs, l’oratrice a
rappelé qu’il est inutile de traiter un patient en bonne santé qui se plaint d’un simple mal de gorge
d’origine virale.
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Pourquoi il est presque impossible de
trouver un dermatologue

Philippe Richard
Santé. Décrocher un rendez-vous
chez un dermatologue relève de
O¶H[SORLW� Les professionnels V¶HQ
expliquent et donnent des pistes.
Qui Q¶D jamais eu du mal à
décrocher un rendez-vous chez un
dermatologue ? Même les grandes
villes sont en crise. ¬ Rennes, un
cabinet qui conseille de rappeler...
après le 1 er juin ! La pénurie de ces
médecins spécialisés Q¶HVW pas près
de se résorber. 6¶LO Q¶\ a pas de
solution idéale, des initiatives et des
évolutions de pratiques tentent de
limiter les dégâts.
Pourquoi y a -t-il si peu de
dermatologues ?
Nous sommes environ 2 800
dermatologues, 300 de moins TX¶LO y
a dix ans. Et 30 % de ceux en
activité vont partir à la retraite »,
constate Saskia Oro, présidente de la
société française de dermatologie,
exerçant à O¶K{SLWDO Henri-Mondor
(Paris). Il y a 3, 2 dermatologues
pour 100 000 habitants en moyenne,
Il en faudrait deux fois plus,
renchérit la dermatologue libérale
rennaise Isabelle Le Hir-Garreau.
Nous sommes tout autant victimes
de la situation que nos patients.
Est-ce que cela va V¶DPpOLRUHU�"
Pas dans O¶LPPpGLDW� et les signes ne
sont pas bons. Le nombre de poste
G¶LQWHUQHV ouverts en dermatologie
pour former ces spécialistes est
chroniquement insuffisant : Une
centaine de nouveaux internes O¶DQ
dernier, alors TX¶LO en faudrait entre
125 et 130 pour compenser les
départs », déplore Saskia Oro.

Le nombre de postes dépend du
ministère de O¶eGXFDWLRQ
supérieure. Et la spécialité Q¶HVW pas
dans les priorités nationales »,
déplore Saskia Oro. Les
professionnels alertent pourtant
depuis plusieurs années. Une
pétition, déposée début décembre
sur la plateforme de O¶$VVHPEOpH
nationale, est affichée dans les
cabinets. Elle Q¶D pour O¶KHXUH
rassemblé que 12 269 des
100 000 signatures requises.
Les dermatos font-ils trop de
médecine esthétique ?
-¶DL téléphoné pour avoir un
rendez-vous en dermatologie. La
date était très éloignée. Quelques
heures plus tard, M¶DL prétexté un
besoin en chirurgie esthétique et M¶DL
eu un rendez-vous dans les quinze
jours », nous signale une lectrice du
Morbihan. Deux tiers des
dermatologues font aussi de
O¶HVWKpWLTXH� mais elle ne représente
que 10 % de O¶H[HUFLFH�ª� répond
Luc Sulimovic, président du
syndicat national des
dermatologues. Les rendez-vous de
dermatologie esthétique seraient plus
longtemps visibles sur les
plateformes parce que le calendrier
des consultations médicales est, de
toutes façons, plein.  Il y a une forte
demande de gestes correcteurs, sur
des maladies dermatologiques très
visibles, cela fait partie de nos
attributions », défend Saskia Oro,
agacée du « dermatobashing ».
Certains praticiens doivent aussi
amortir des investissements FR�WHX[�
comme des lasers.

Le médecin traitant peut-il faire
plus ?
Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement,
insiste Saskia Oro. Par la formation,
nous aidons les généralistes à
prendre en charge certaines
affections, O¶DFQp peu grave,
O¶HF]pPD ou le psoriasis limités.  En
Ile-de-France, ou en Bretagne avec
le réseau OncoBreizh, les
dermatologues se sont organisés
pour mettre en place une veille de
télé-expertise des cancers de la peau,
à disposition des médecins
généralistes. Et elle V¶pWHQG
désormais à des maladies
inflammatoires.
La télé-expertise est-elle la
solution ?
&¶HVW une façon de pallier la pénurie,
mais ce Q¶HVW pas idéal », estime
Isabelle Le Hir-Garreau, qui
participe au réseau depuis ses
débuts. Une photo Q¶HVW pas toujours
si évidente à interpréter. Ensuite, il
faut se débrouiller pour caser les
consultations. Autre initiative
originale, le 0RELO¶'HUP� un camion
de consultation mobile, qui vient de
commencer à sillonner la Région
Nouvelle-Aquitaine, et dans lequel
vont se succéder plusieurs dizaines
de dermatologues.
Les télécabines des pharmacies
sont-elles fiables ?
Non, tranche Luc Silimovic.
/¶H[DPHQ dans une cabine Q¶HVW pas
possible. Et quand un avis est rendu,
cela angoisse juste les gens, sans
leur donner de solution.
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Quand aller chez le dermato ?
Un rendez-vous annuel Q¶HVW pas
toujours indispensable,
estime Isabelle Le Hir-Garreau. On
peut parfois laisser passer plusieurs
années. Mais F¶HVW difficile à faire
accepter aux patients. Ceci, pour
libérer du temps aux praticiens,
insiste Saskia Oro, car de nouveaux
traitements très efficaces contre
O¶HF]pPD et le psoriaris, MXVTX¶LFL
réservés à O¶K{SLWDO� peuvent depuis
quelques mois être prescrits par des
dermatologues.
On ne peut pas dépister tout le
monde pour les cancers, affirme
aussi Luc Silimovic. /¶DXWRH[DPHQ
de la peau est important. On prend
des photos, si quelque chose bouge,
là, il faut consulter, surtout si on a la
peau claire, plus de 50 lésions ou

des naevus(taches) atypiques.

Une dermatologue examine la peau G¶XQ
patient avant une chirurgie, le 19 janvier,

à Rennes.
႑
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Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers une
consul

Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement.
Saskia Oro, présidente de la société
française de dermatologie ႑
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Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers une
consultation ou un traitement.

Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement.
Saskia Oro, présidente de la société
française de dermatologie ႑
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Pourquoi il est presque impossible de
trouver un dermatologue

Philippe Richard
Santé. Décrocher un rendez-vous
chez un dermatologue relève de
O¶H[SORLW� Les professionnels V¶HQ
expliquent et donnent des pistes.
Qui Q¶D jamais eu du mal à
décrocher un rendez-vous chez un
dermatologue ? Même les grandes
villes sont en crise. ¬ Rennes, un
cabinet qui conseille de rappeler...
après le 1er juin ! La pénurie de ces
médecins spécialisés Q¶HVW pas près
de se résorber. 6¶LO Q¶\ a pas de
solution idéale, des initiatives et des
évolutions de pratiques tentent de
limiter les dégâts.
Pourquoi y a -t-il si peu de
dermatologues ?
Nous sommes environ 2 800
dermatologues, 300 de moins TX¶LO y
a dix ans. Et 30 % de ceux en
activité vont partir à la retraite »,
constate Saskia Oro, présidente de
la société française de dermatologie,
exerçant à O¶K{SLWDO Henri-Mondor
(Paris). Il y a 3, 2 dermatologues
pour 100 000 habitants en moyenne,
Il en faudrait deux fois plus,
renchérit la dermatologue libérale
rennaise Isabelle Le Hir-Garreau.
Nous sommes tout autant victimes
de la situation que nos patients.
Est-ce que cela va V¶DPpOLRUHU�"
Pas dans O¶LPPpGLDW� et les signes ne
sont pas bons. Le nombre de poste
G¶LQWHUQHV ouverts en dermatologie
pour former ces spécialistes est
chroniquement insuffisant : Une
centaine de nouveaux internes O¶DQ
dernier, alors TX¶LO en faudrait entre
125 et 130 pour compenser les
départs », déplore Saskia Oro.

Le nombre de postes dépend du
ministère de O¶eGXFDWLRQ
supérieure. Et la spécialité Q¶HVW pas
dans les priorités nationales »,
déplore Saskia Oro. Les
professionnels alertent pourtant
depuis plusieurs années. Une
pétition, déposée début décembre
sur la plateforme de O¶$VVHPEOpH
nationale, est affichée dans les
cabinets. Elle Q¶D pour O¶KHXUH
rassemblé que 12 269 des
100 000 signatures requises.
Les dermatos font-ils trop de
médecine esthétique ?
-¶DL téléphoné pour avoir un
rendez-vous en dermatologie. La
date était très éloignée. Quelques
heures plus tard, M¶DL prétexté un
besoin en chirurgie esthétique et M¶DL
eu un rendez-vous dans les quinze
jours », nous signale une lectrice du
Morbihan. Deux tiers des
dermatologues font aussi de
O¶HVWKpWLTXH� mais elle ne représente
que 10 % de O¶H[HUFLFH�ª� répond
Luc Sulimovic, président du
syndicat national des dermatologues.

Les rendez-vous de dermatologie
esthétique seraient plus longtemps
visibles sur les plateformes parce
que le calendrier des consultations
médicales est, de toutes façons,
plein. Il y a une forte demande de
gestes correcteurs, sur des maladies
dermatologiques très visibles, cela
fait partie de nos attributions »,
défend Saskia Oro, agacée du
« dermatobashing ». Certains
praticiens doivent aussi amortir des
investissements FR�WHX[� comme des
lasers.

Le médecin traitant peut-il faire
plus ?
Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement,
insiste Saskia Oro. Par la
formation, nous aidons les
généralistes à prendre en charge
certaines affections, O¶DFQp peu
grave, O¶HF]pPD ou le psoriasis
limités.  En Ile-de-France, ou en
Bretagne avec le réseau OncoBreizh,
les dermatologues se sont organisés
pour mettre en place une veille de
télé-expertise des cancers de la peau,
à disposition des médecins
généralistes. Et elle V¶pWHQG
désormais à des maladies
inflammatoires.
La télé-expertise est-elle la
solution ?
&¶HVW une façon de pallier la pénurie,
mais ce Q¶HVW pas idéal », estime
Isabelle Le Hir-Garreau, qui
participe au réseau depuis ses
débuts. Une photo Q¶HVW pas toujours
si évidente à interpréter. Ensuite, il
faut se débrouiller pour caser les
consultations. Autre initiative
originale, le 0RELO¶'HUP� un camion
de consultation mobile, qui vient de
commencer à sillonner la Région
Nouvelle-Aquitaine, et dans lequel
vont se succéder plusieurs dizaines
de dermatologues.
Les télécabines des pharmacies
sont-elles fiables ?
Non, tranche Luc Silimovic.
/¶H[DPHQ dans une cabine Q¶HVW pas
possible. Et quand un avis est rendu,
cela angoisse juste les gens, sans
leur donner de solution.
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Quand aller chez le dermato ?
Un rendez-vous annuel Q¶HVW pas
toujours indispensable,
estime Isabelle Le Hir-Garreau. On
peut parfois laisser passer plusieurs
années. Mais F¶HVW difficile à faire
accepter aux patients. Ceci, pour
libérer du temps aux praticiens,
insiste Saskia Oro, car de nouveaux
traitements très efficaces contre
O¶HF]pPD et le psoriaris, MXVTX¶LFL
réservés à O¶K{SLWDO� peuvent depuis
quelques mois être prescrits par des
dermatologues.
On ne peut pas dépister tout le

monde pour les cancers, affirme
aussi Luc Silimovic. /¶DXWRH[DPHQ
de la peau est important. On prend
des photos, si quelque chose bouge,
là, il faut consulter, surtout si on a la
peau claire, plus de 50 lésions ou
des naevus(taches) atypiques.
Une dermatologue examine la peau
G¶XQ patient avant une chirurgie, le
19 janvier, à Rennes.
Vincent MICHEL, Ouest-France ႑
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Pourquoi il est presque impossible de
trouver un dermatologue

Philippe Richard
Santé. Décrocher un rendez-vous
chez un dermatologue relève de
O¶H[SORLW� Les professionnels V¶HQ
expliquent et donnent des pistes.
Qui Q¶D jamais eu du mal à
décrocher un rendez-vous chez un
dermatologue ? Même les grandes
villes sont en crise. ¬ Rennes, un
cabinet qui conseille de rappeler...
après le 1 er juin ! La pénurie de ces
médecins spécialisés Q¶HVW pas près
de se résorber. 6¶LO Q¶\ a pas de
solution idéale, des initiatives et des
évolutions de pratiques tentent de
limiter les dégâts.
Pourquoi y a -t-il si peu de
dermatologues ?
Nous sommes environ 2 800
dermatologues, 300 de moins TX¶LO y
a dix ans. Et 30 % de ceux en
activité vont partir à la retraite »,
constate Saskia Oro, présidente de la
société française de dermatologie,
exerçant à O¶K{SLWDO Henri-Mondor
(Paris). Il y a 3, 2 dermatologues
pour 100 000 habitants en moyenne,
Il en faudrait deux fois plus,
renchérit la dermatologue libérale
rennaise Isabelle Le Hir-Garreau.
Nous sommes tout autant victimes
de la situation que nos patients.
Est-ce que cela va V¶DPpOLRUHU�"
Pas dans O¶LPPpGLDW� et les signes ne
sont pas bons. Le nombre de poste
G¶LQWHUQHV ouverts en dermatologie
pour former ces spécialistes est
chroniquement insuffisant : Une
centaine de nouveaux internes O¶DQ
dernier, alors TX¶LO en faudrait entre
125 et 130 pour compenser les
départs », déplore Saskia Oro.

Le nombre de postes dépend du
ministère de O¶eGXFDWLRQ
supérieure. Et la spécialité Q¶HVW pas
dans les priorités nationales »,
déplore Saskia Oro. Les
professionnels alertent pourtant
depuis plusieurs années. Une
pétition, déposée début décembre
sur la plateforme de O¶$VVHPEOpH
nationale, est affichée dans les
cabinets. Elle Q¶D pour O¶KHXUH
rassemblé que 12 269 des
100 000 signatures requises.
Les dermatos font-ils trop de
médecine esthétique ?
-¶DL téléphoné pour avoir un
rendez-vous en dermatologie. La
date était très éloignée. Quelques
heures plus tard, M¶DL prétexté un
besoin en chirurgie esthétique et M¶DL
eu un rendez-vous dans les quinze
jours », nous signale une lectrice du
Morbihan. Deux tiers des
dermatologues font aussi de
O¶HVWKpWLTXH� mais elle ne représente
que 10 % de O¶H[HUFLFH�ª� répond
Luc Sulimovic, président du
syndicat national des
dermatologues. Les rendez-vous de
dermatologie esthétique seraient plus
longtemps visibles sur les
plateformes parce que le calendrier
des consultations médicales est, de
toutes façons, plein.  Il y a une forte
demande de gestes correcteurs, sur
des maladies dermatologiques très
visibles, cela fait partie de nos
attributions », défend Saskia Oro,
agacée du « dermatobashing ».
Certains praticiens doivent aussi
amortir des investissements FR�WHX[�
comme des lasers.

Le médecin traitant peut-il faire
plus ?
Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement,
insiste Saskia Oro. Par la formation,
nous aidons les généralistes à
prendre en charge certaines
affections, O¶DFQp peu grave,
O¶HF]pPD ou le psoriasis limités.  En
Ile-de-France, ou en Bretagne avec
le réseau OncoBreizh, les
dermatologues se sont organisés
pour mettre en place une veille de
télé-expertise des cancers de la peau,
à disposition des médecins
généralistes. Et elle V¶pWHQG
désormais à des maladies
inflammatoires.
La télé-expertise est-elle la
solution ?
&¶HVW une façon de pallier la pénurie,
mais ce Q¶HVW pas idéal », estime
Isabelle Le Hir-Garreau, qui
participe au réseau depuis ses
débuts. Une photo Q¶HVW pas toujours
si évidente à interpréter. Ensuite, il
faut se débrouiller pour caser les
consultations. Autre initiative
originale, le 0RELO¶'HUP� un camion
de consultation mobile, qui vient de
commencer à sillonner la Région
Nouvelle-Aquitaine, et dans lequel
vont se succéder plusieurs dizaines
de dermatologues.
Les télécabines des pharmacies
sont-elles fiables ?
Non, tranche Luc Silimovic.
/¶H[DPHQ dans une cabine Q¶HVW pas
possible. Et quand un avis est rendu,
cela angoisse juste les gens, sans
leur donner de solution.
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Quand aller chez le dermato ?
Un rendez-vous annuel Q¶HVW pas
toujours indispensable,
estime Isabelle Le Hir-Garreau. On
peut parfois laisser passer plusieurs
années. Mais F¶HVW difficile à faire
accepter aux patients. Ceci, pour
libérer du temps aux praticiens,
insiste Saskia Oro, car de nouveaux
traitements très efficaces contre
O¶HF]pPD et le psoriaris, MXVTX¶LFL
réservés à O¶K{SLWDO� peuvent depuis
quelques mois être prescrits par des
dermatologues.
On ne peut pas dépister tout le
monde pour les cancers, affirme
aussi Luc Silimovic. /¶DXWRH[DPHQ
de la peau est important. On prend
des photos, si quelque chose bouge,
là, il faut consulter, surtout si on a la
peau claire, plus de 50 lésions ou

des naevus(taches) atypiques.

Une dermatologue examine la peau G¶XQ
patient avant une chirurgie, le 19 janvier,

à Rennes.
႑
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Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers une
consul

Le médecin traitant doit être le
premier relais, qui va orienter vers
une consultation ou un traitement.
Saskia Oro, présidente de la société
française de dermatologie ႑
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Ces conseils à suivre pour éviter les complications après un
tatouage
[VIDÉO] La cicatrisation dure entre trois et quatre semaines suivant le tatouage et nécessite une
attention toute particulière. Se faire tatouer n’est jamais sans risque et des complications peuvent
survenir, surtout si les soins post-tatouage manquent de rigueur. Certains symptômes doivent vous
inciter à consulter votre médecin généraliste ou un dermatologue. - Ces conseils à suivre pour éviter
les complications après un tatouage (Santé et bien être).

Entre le désir de recommencer ou de se détatouer, les chiffres parlent d’eux-mêmes. Selon la
Société française de dermatologie (SFD), 10 % des tatoués souhaitent faire peau neuve pendant
que 61 % sont prêts à passer de nouveau sous l’aiguille, d’après le sondage IFOP (nouvelle fenêtre)
réalisé en 2017. Avant de retenter l’expérience, il vaut mieux toutefois s’assurer de bien supporter le
tatouage. 

Que faut-il faire après un tatouage pour éviter les complications ?

Le tatoueur a l’obligation d’informer son client sur les risques et les précautions à respecter (art R
1311-12 (nouvelle fenêtre) du Code de la santé publique). Vous devez repartir du salon de tatouage
avec une feuille d’informations contenant les recommandations de soins. 

Le respect des principes d’hygiène reste primordial. On ne touche jamais son tatouage sans avoir
les mains propres. Une fois le film protecteur retiré, il est conseillé de laisser son tatouage à l’air
libre. Pour le nettoyage, privilégiez un savon doux à pH neutre et séchez en tamponnant, jamais en
frottant. Il faudra, par ailleurs, appliquer une pommade cicatrisante ou une crème nourrissante et
apaisante pendant plusieurs jours. Si des croûtes se forment, ne les retirez surtout pas.  

Votre tatouage mérite toute votre attention. On évite soigneusement les poussières et on s’habille
avec des vêtements amples en coton afin de se prémunir contre les frottements. L’exposition au
soleil est à bannir, car le risque d’inflammation puis d’hyperpigmentation s’avère bien réel. Pendant
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toute la durée de la cicatrisation, on réduit la consommation d'alcool et de tabac parce que toutes
ces substances ralentissent le processus. 

Les signes qui doivent vous alerter

Les heures qui suivent un tatouage, une fine desquamation est possible. Une peau rouge,
douloureuse et enflée ne doit pas vous alerter sauf si cela dure dans le temps. L’apparition de fièvre
fait partie des symptômes à ne pas prendre à la légère. Si nécessaire, votre docteur peut vous
prescrire des antibiotiques.

Le risque d’infection bactérienne existe si le tatoueur n’a pas désinfecté la peau avant le passage de
l’aiguille ou si vous avez négligé les soins pendant la cicatrisation. Pour ceux qui souffrent de
maladies de peau comme le psoriasis, le vitiligo ou le lichen plan, se faire tatouer peut faire craindre
une récidive. 

Et en cas de traitement médical, de maladie ou de lésions cutanées, il vaut mieux avertir son
médecin généraliste avant de passer sous les mains du tatoueur. 

Le risque d’allergie est-il bien réel ?

Percer la barrière de l’épiderme pour y introduire de l’encre à l’aide d’une aiguille n’a rien d’un geste
anodin. Vincent Balter, chercheur CNRS à l’ENS de Lyon, rappelle dans Capital que les pigments
des encres utilisées sont les mêmes que celles des peintures textiles, des imprimantes et des
peintures automobiles. 

Les allergies dues au tatouage concernent 6 à 8 % des tatoués. Elles se manifestent par des
démangeaisons, des gonflements, voire de l’eczéma. Parfois, il faut procéder au retrait du tatouage
par laser ou chirurgie. 

Les scientifiques s’alarment également des risques cancérigènes. Une étude de 2019 (nouvelle
fenêtre) sur l’impact des aiguilles de tatouage sur la santé démontre la présence de nanoparticules
de fer, de nickel et de chrome déposées dans la peau et ayant migré jusqu’aux ganglions. Les
chercheurs estiment que ces particules proviennent majoritairement des aiguilles utilisées pour le
tatouage.
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Les dermatos au plus près des
patients
michele. gardette@centrefrance.
com
Le tout premier cabinet itinérant de
dermatologie a été présenté
officiellement, à Paris, vendredi. Un
projet pilote d'envergure nationale à
l'initiative de la Société française de
dermatologie et son fonds de
dotation et rendu possible grâce à la
Fondation Renault. Trois membres
de la SFR et dermatologues (Marie
Beylot-Barry, Olivier Chosidow et
Jacques Peyrot) expliquent le
concept de Mobil'Derm.
Comment est né ce projet et quel est
son objectif ? Nous travaillons
depuis 2021 à ce projet autour de la
mobilité, avec l'idée d'aller vers les
patients vivant dans des zones en
forte pénurie, R� la dermatologie
n'est plus accessible. Ce cabinet
itinérant est une réponse concrète et
structurée à la désertification
médicale.
Pourquoi la dermatologie est-elle
concernée par la problématique des
déserts médicaux ? La population de
ces spécialistes vieillit et n'est pas
remplacée. La dermatologie n'a pas
été sacralisée pour augmenter le
nombre de postes. Entre 2010 et
2025, on est passé de 3. 800
dermatologues en France à 2. 600.
Plus de mille praticiens ont disparu.
De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd'hui ont plus de 60 ans Les
délais d'accès aux soins sont de fait

de plus en plus longs. Des patients
renoncent ainsi aux soins ou
subissent des retards de traitement
critiques.
Concrètement, à bord du camion,
comment cela va-t-il se passer ?
Mobil'Derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée
pour offrir des consultations :
bureau, table d'examen, dermoscope,
lampe de Wood, accès à l'eau et à
l'électricité, connexion internet. Tout
y est pour permettre aux
dermatologues de pratiquer dans des
conditions optimales. Le véhicule
est également adapté à la réalisation
d'actes techniques comme des
biopsies ou de la cryothérapie.
Chaque mission Mobil'Derm sera
animée par un à deux dermatologues
volontaires (hospitaliers, libéraux ou
retraités), accompagnés d'un
assistant-chauffeur chargé de
l'accueil et de l'organisation des
consultations.
2� va circuler Mobil'Derm ? C'est
un projet de dimension nationale. Le
camion sera de passage durant six
mois dans une même région. La
première sera la Nouvelle-Aquitaine
dès le 3 février. Le cabinet roulant
desservira les départements
suivants : Creuse (en avril),
Lot-et-Garonne, Vienne, Gironde,
Charente-Maritime, Deux-Sèvres,
Landes, Corrèze. Puis ce seront les
Hauts-de-France avant

l'Auvergne-Rhône-Alpes au
deuxième semestre 2027. Les lieux
de consultation seront près des
centres de santé existants, car les
rendez-vous seront pris sur Doctolib
sur adressage par le médecin
traitant.
Infos plus
Société française de dermatologie
Présidée par le professeur Saskia
Oro, la SFD et son fonds de dotation
visent à aider à l'amélioration de la
prise en charg des patients.
Fondation Renault
Partenaire fondateur du projet, la
Fondation Renault, présidée par
Jean-Dominique Senard, a permis
l'acquisition et l'équipement du
camion, ainsi que le démarrage de la
phase opérationnelle. Pour elle, il
s'agit de soutenir des actions de
solidarité liées à la mobilité
inclusive.
michele. gardette@centrefrance.
com ႑
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Dernièresdonnéesthérapeutiques
pourtraiterla galechezl'enfant

Enparallèleautraitementmédicamenteux,
recommandele PrStéphanieMallet,du

servicedeDermatologiedu CHUdeMarseille,
lapriseenchargereposesurtroisaxes:
traiterO¶HQIDQW�l'entourage�TX¶LOsoit

symptomatiqueoupas)etdésinfecterle linge
decorpset celuideslits.

TLM: QuelleestO¶LQFLGHQFHdelagale
enFrance?
PrStéphanieMallet: Cetteinfection
parasitairetrèscontagieuseestcausée
parun parasiteappelésarcopte.Il est
importantdepréciserG¶HPEOpHqu'elle
Q¶HVW en aucuncas liée à un manque
G¶K\JLqQH�La transmissionsefait princi-
palement parcontactdirectdepersonne
à personne,maisellepeutégalement
survenirpar le biaisdelingeou d'objets
contaminésappartenantàunepersonne
infestée.La galepeuttouchertoutesles
catégoriessocialesetconcernetousles
âges,du nouveau-néà la personne
âgée. 1¶pWDQW pas unemaladieà décla-
ration obligatoiresonincidenceestesti-

mée à partir de la consommationde
traitementsspécifiques.Selon O¶,QVWLWXW
de veille sanitaire,on recensechaque
annéeenFranceenviron328casde
galetraitéspour100000habitants.
Le diagnostiodela galeest-ilaiséchez
O¶HQIDQW ?

Sur le plandessymptomes,il V¶DJLW
d'unedermatoseprurigineuse,avecdes
démangeaisonsquasipermanentesà re-
crudescence nocturne,setraduisantpar-
fois chezO¶HQIDQWparuneirritabilité,voire
unecassuredela courbedepoids.Il pré-
sente souventdeslésionsdegrattage,
avecuneeczématisation.Chezl'enfant,il
faut rechercherlesvésicules(à liquide
clair) et lespustules(à liquidetrouble),
avanttoutauniveaudespaumesdes
mainset des plantesdespieds.Lesno-
dules scabieuxsontplutôt localisésauni-
veau axillaire.Des lésionssontparfoisvisiblessur le visage,en particulier
chezlesnourrissonsnourrisausein,parcequelevisagede O¶HQIDQWestdirec-

tement colléauxseinsdesamèrequi peutainsilui transmettrele sarcopte,si

elleestinfestée.LeslésionschezO¶HQIDQW peuventconcernertout le corps,
cuir chevelu,visage,épaules,dos.. Le diagnosticestclinique.Il estpossible

maisrarementnécessaire deconfirmerle diagnostiochezle dermato-
logue. Ledermatoscopepermetde voir clairementle sillonet àsonextré-
mité untriangle brunâtresemblableàundeltaplane: c'estle sarcopte.
CommentprendreenchargeO¶HQIDQWatteintdela gale?

Lecentredepreuvedela Societefrancaisededermatologievientdefina-

liser denouvellesrecommandationspour le traitementdela galedesen-
fants, afin de prendreencompteles dernièresdonnéesthérapeutiquesdis-

ponibles. La priseenchargereposesur troisaxes: il fauttraiterO¶HQIDQW�O¶HQ�
tourage (qu'il soitsymptomatiqueoupas)etdésinfecterle linge decorpset
celuideslits. Etceladeuxfois,à10joursd'intervalle.Lesproduitscontrela

galenesonteneffetpasactifssur lesœufsdu parasite,ils détruisentseule-

ment lesarcopte.Actuellement,troismédicamentssontdisponiblescontrela

gale,deuxtraitementstopiques,le benzoatedebenzylea 10% enémulsion
cutanée,la perméthrineencrèmeà 5 % et l'ivermectine,un médicament
parvoieorale plusfacile à utiliserlorsqu'ils'agitdeprendreenchargetoute
unefamilleou descasgroupésdansunecollectivité.&¶HVWDXVVLle traitement
à privilégieren casdemauvaisétat cutanépouréviter O¶LUULWDWLRQ desto-
piques antiscabieuxous'il y aundoutesur O¶REVHUYDQFHPour O¶HQIDQWde
plusde 15kilos, l'undecestroistraitementspeutêtreprescrit.

Et pourles enfantsdemoins de 15
kilos ?

En dessousde15 kilos, la priseen
chargede la galereposesurle traite-
ment local,soitla perméthrineen ap-
plication locale,qui Q¶D uneautorisa-
tion demisesurle marchéquepour
O¶HQIDQWdeplusdedeuxmois,soit le

benzoatedebenzylequi estautorisé
pourles nourrissonsdèsl'âgede un
mois./¶LYHUPHFWLQHQ¶D pasd'autorisa-
tion pourles enfantsdemoinsde 15ki-
los. Pour O¶HQIDQWdeplusdedeuxans,
V¶LO pèseunpeuplusouun peumoins
de 15 kilos, le traitementreposesoit
sur les traitementslocauxousur O¶LYHU�
mectine à la dosede 200 micro-
grammes parkilo. Le traitementoral
aprèsdeux ansestà privilégierV¶LO
existedescasgroupésou si la peauest
abimée.Pour les nourrissonsde 1 à 24
mois,le traitementlocaldoitêtrepro-
posé en premièreintention./¶DSSOLFD�
tion decestraitementstopiquesdoit
être rigoureusechezl'enfant, car la
gale,nousO¶DYRQVvu,touchenonseu-
lement le corps,maisaussile visage,le
cuir chevelu,lesmains,les pieds...Les
parentssouventQ¶RVHQWpasenmettre
sur lesmainsparcrainteque lesenfants
les lèchentet absorbentle médica-
ment. Lesquantitésmisespar les pa-
rents sontparfoisaussiinsuffisantes:
ellesdoiventtenircomptede la corpu-
lence de O¶HQIDQWetdesrecommanda-
tions du médecin.Les applicationsde
topiquequi necouvrentpastout le

corpset lesquantitésinsuffisantesdeproduitsappliquéssontdessources
G¶pFKHFV�
Quefaut-ilfairechezO¶HQIDQWdemoinsde15 kilosen casG¶pFKHFdes
traitementslocaux?

Il estalorspossibledeprescrirehorsAMM de O¶LYHUPHFWLQHchezO¶HQ�
fant demoinsde15 kilos. Lescomprimésnesontpassécables.Mais avec
un couteauadapté,il estpossibledeles couperendeuxou enquatre.
Pourlesenfantsentre7,5et 15 kilos, undemi-comprimédiluédansO¶HDX
peutêtreprescrit.Etpourceux entre3,5et 7,5kilos, un quartdecom-
primé dilué peutêtreutilisé. Cestraitementsne sontefficacesqueV¶LOV
sontrenouvellésentreJ8 et J14aprèsle traitementinitialetsi O¶HQWRX�

rage de O¶HQIDQWestégalementtraité.
CommentdécontaminerO¶HQYLURQQHPHQW?

Enparallèleautraitementmedicamenteux,il fautprendreen charge
l'environnement,F¶HVW�j�GLUHdécontaminerle lingeet la literie.Le sar-

copte nesurvitpasàdestempératuressupérieuresà 60degrés.Pourdé-

contaminer le linge etla literie, plusieurspossibilités: soit le lavageen
machineà60cdu lingelorsquecelaestpossible,soit la désinfection
avecunacaricide.Le lingeestalorsstockédansunsacenplastiquepen-
dant aumoinstroisheuresavecunproduitacaricideachetéen pharma-
cie. Il nefautpasoublierdetraitermatelas,mobilier,poussetteetsièges
devoiture,idéalementavecun antiparasitaireen pulvérisation.

Proposrecueillis
parle Dr MartineRaynal

Lesapplicationsdetopiquequi ne
couvrentpastoutle corpsetlesquantités
insuffisantesdeproduitsappliquéssont

dessourcesG¶pFKHFV�»
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Le détail qui fait la différence dans un démaquillant pour
peaux matures selon une dermato

Trouver un démaquillant doux et efficace peut être une tâche difficile, surtout lorsque la peau fait
face à des changements liés à l'âge. Voici les conseils d'une dermatologue pour trouver la perle rare.
Le est une étape cruciale, voire indispensable, de la routine beauté du soir. Elle permet de
débarrasser la peau du makeup, mais aussi des impuretés et des radicaux libres accumulés durant
la journée sur le minois. C'est pourquoi bien choisir le produit que l'on utilise est extrêmement
important. Cela va de soi : on le veut doux pour les yeux et la peau, et rudement efficace pour libérer
l'épiderme du maquillage. Mais selon les étapes de la vie, les besoins ne sont pas tout à fait les
mêmes. " Quand la peau devient mature, elle produit moins de sébum. Elle devient donc plus
sensible. D'autres facteurs entrent aussi en jeu : la ménopause, l'exposition au soleil ou encore le
tabac ", explique le Dr Baspeyras, dermatologue et porte-parole de la Société Française de
Dermatologie.

Afin de se tourner vers la bonne option pour chouchouter son minois après une longue journée, la
professionnelle conseille de choisir un certain type de produit, particulièrement en cas de maquillage
waterproof. " Le film hydrolipidique capte les salissures au fil de la journée. Pour bien le nettoyer, il
faut un produit à la fois aqueux et huileux ", continue-t-elle. Ainsi, une huile ou un baume
démaquillant sont à privilégier. On retrouve généralement dedans des actifs tels que l'acide
hyaluronique, des céramides, des lipides et même de la afin d'apaiser la peau et de la laver en
douceur. C'est d'ailleurs le maître-mot de la dermatologue qui possède une règle d'or à suivre
absolument : " Le meilleur démaquillant, c'est celui qui ne tire pas la peau. " Et d'ajouter : " Si vous
êtes obligée de vous jeter sur une crème après, c'est qu'il y a un souci. " Elle recommande alors
d'essayer un produit deux ou trois soirs, si on ressent un quelconque inconfort, on arrête et on
change de référence. Rien ne sert de se décaper le visage, au risque de l'abîmer et de passer
plusieurs semaines à essayer de réparer la barrière cutanée. " Avec la , le critère numéro un que l'on
recherche, c'est la tolérance et la douceur ", martèle le Dr Baspeyras.
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En cas de makeup assez prononcé, la dermatologue conseille de procéder à un double nettoyage
(un premier avec un produit huileux, puis un second avec un nettoyant doux). Le petit plus ? " Moi
j'aime bien terminer avec un petit peu d'eau thermale et tamponner la peau d'une manière générale.
Il y a les lotions florales aussi qui sont intéressantes, l'eau de rose en particulier est très agréable.

En revanche, s'il y a une chose à bannir de nos étagères beauté, ce sont les lingettes
démaquillantes : " Ca décape la peau, c'est agressif, et ça nettoie mal ", assure-t-elle. Parole de pro
de la peau !
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Tour d’horizon des pathologies unguéales
Le Pr Bertrand Richert a passé en revue certaines évolutions diagnostiques et thérapeutiques
spécifiques aux atteintes unguéales.

PARIS — Lors des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025, Paris), le Pr Bertrand
Richert (dermatologue, CHU Brugmann, Bruxelles, Belgique) a passé en revue certaines évolutions
diagnostiques et thérapeutiques spécifiques aux atteintes unguéales.

Pathologies communes de l’ongle

Deux pathologies cutanées communes sont parfois exclusivement localisées au niveau unguéal : le
lichen plan et le psoriasis.

Le lichen plan engendre parfois des lésions chroniques à retentissement fonctionnel significatif.
Lorsqu’il est uniquement unguéal, le traitement topique par acétate de triamcinolone intralésionnel
constitue désormais le traitement de première intention chez l’adulte comme chez l’enfant.

Dans le psoriasis unguéal, l’attitude thérapeutique est différente selon le nombre d’ongles atteints,
un traitement systémique étant préconisé si l’atteinte touche plus de 3 ongles. Dans ce cas, la
ciclosporine est le traitement le plus rapide. Les biothérapies du psoriasis peuvent ensuite être
envisagées, sans différence claire d’efficacité.

L’autre atteinte relativement fréquente est la rétronychie, comme l’explique le spécialiste : « Après un
traumatique ou du fait de problèmes circulatoires ou de chaussants inadaptés, un trouble de
l’onychomadèse peut s’instaurer. Alors que l’ongle devrait tomber, stoppant la croissance unguéale,
on observe un empilement de la nouvelle tablette sur l’ancienne, qui se traduit par une irritation et un
exsudat. Si l’atteinte peut involuer, elle peut aussi devenir chronique dystrophique, et donner l’aspect
en crevette ou en homard de la rétronychie. » Un traitement par corticoïdes topiques ou en injection
intralésionnelle permet d’obtenir le plus souvent une résolution.

Atteintes unguéales pédiatriques
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Chez l’enfant, il s’avère que les causes traumatiques, infectieuses et les ongles incarnés sont en
queue de peloton parmi les motifs de consultation pédiatrique en milieu hospitalier. Les pathologies
pédiatriques de l’ongle les plus fréquentes sont, dans l’ordre décroissant :

La ligne de Beau (rainures de différentes profondeurs qui traversent la plaque unguéale) et
l’onychomadèse (détachement de l’ongle de son lit) sont liées à des évènements médicaux aigus,
comme la fièvre, ou sévères qui ralentissent ou arrêtent la croissance de l’ongle.

La trachyonychie (ongles rugueux, striés longitudinalement, fins et cassants).

La mélanonychie longitudinale (bande pigmentaire) : elle peut être fonctionnelle, mais aussi liée à un
naevus ou un mélanome, ce qui doit motiver une exérèse suivie d’une analyse.

La désaxation congénitale : outre la forme acquise (souvent post-chirurgie) et les ongles en pince
héréditaire, la troisième origine de la désaxation unguéale est congénitale. Dans 50 % des cas, on
observe une résolution spontanée chez l’enfant. Il peut donc être judicieux d’attendre avant
d’envisager une chirurgie. Si elle est pratiquée, la réaxation chirurgicale fonctionne bien, avec
amélioration ou guérison la plupart du temps, à tout âge, quelle que soit la sévérité (sachant que
c’est une chirurgie lourde).

Dans tous les cas, « les atteintes unguéales pédiatriques sont le plus souvent bénignes et
régressent spontanément ou avec des traitements légers conservateurs », a insisté le spécialiste.

Ongle incarné et harpon

Les ongles mal coupés aux extrémités peuvent conduire à la formation d’un ongle « harpon » qui
devient inflammatoire (ongle incarné), et peut se tunneliser lorsqu’il persiste (pénètre le tissu et
ressort du côté distal).

Il n’existe pas de traitement universel de l’ongle incarné : le traitement de référence est la
matricectomie chimique. L’utilisation du phénol donne des résultats comparables à l’acide
trichloracétique, mais le premier est associé à une moindre morbidité. Si ces traitements
conservateurs ne suffisent pas, on peut envisager le rétrécissement de la tablette, voire l’ablation
des parties molles : cela permet de travailler sans toucher la tablette, évitant ainsi le risque de
déformation unguéale (résection en quartier d’orange de part et d’autre de l’ongle). D’autres
approches chirurgicales sont également possibles, qui sacrifient plus volontiers les tissus mous
autour de l’ongle, voire retirent les tissus périunguéaux en forme de U tout autour.

Tumeurs

Le carcinome épidermoïde est la tumeur unguéale maligne la plus fréquente. Il évolue lentement, et
est souvent associé à un retard diagnostique. La chirurgie conservatrice avec exérèse complète
donne de bons résultats et est désormais privilégiée, l’amputation étant réservée aux patients ayant
une atteinte osseuse. Enfin, deux tiers de ces tumeurs seraient liés à l’HPV, surtout HPV-16. On
pense que l’infection peut être d’origine génito-digitale, par auto ou hétérocontamination.

La mélanonychie longitudinale doit le plus souvent orienter vers un mélanome unguéal. Cependant,
« 20 à 30 % des mélanomes unguéaux sont achromiques : une lésion rose et bourgeonnante de
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l’appareil unguéal doit inciter à une biopsie pour ne pas passer à côté du diagnostic ». D’autres
tumeurs unguéales constituent aussi des défis diagnostiques, car les signes cliniques sont similaires
à ceux d’affections bénignes. « Les tumeurs épithéliales unguéales peuvent notamment être un
onychopapillome (généralement bénin) ou encore un onychopapillome (onychopapillome
polydactylique associé à une mutation BAP1 devant orienter vers un conseil génétique et la
recherche sous-jacente d’un mélanome cutané, uvéal et celle d’un mésothéliome). » 

Une dystrophie inexpliquée qui ne répond pas aux premiers traitements mis en œuvre, une douleur,
une couleur différente de la tablette ou l’atteinte des tissus mous périunguéaux peuvent aussi alerter.

Cet article a initialement été publié sur Univadis.fr, membre du réseau Medscape.
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JDP 2025 – Obésité et hidradénite suppurée, des liens à
préciser
Serge Cannasse

|

Publié 19 janv. 2026

PARIS — Une session des Journées dermatologiques de Paris 2025 (Paris, 2-6 décembre 2025) a
été consacrée aux liens entre obésité et hidradénite suppurée ou maladie de Verneuil.

Des données épidémiologiques diversifiées

Le Dr Sébastien Buche (dermatologue, CHU de Lille) a fait remarquer que les maladies
dermatologiques sont rarement prises en compte dans les statistiques françaises de l'obésité. Des
données étrangères devraient pourtant inciter à s'y intéresser. Ainsi, au Danemark, plusieurs études
ont montré qu'environ 18 % des patients en situation d'obésité ont une hidradénite suppurée. Or, les
données sont très variables selon les études, avec une prévalence de l'hidradénite suppurée allant
de 6 % à 73 % des patients en situation d'obésité.

Quant à l'impact de la perte de poids sur l'évolution de l'hidradénite suppurée, les données sont là
aussi peu nombreuses. Une seule étude a montré que la chirurgie bariatrique entraînait une
diminution de 35 % des symptômes chez des patients en situation d'obésité.

L'influence du tabac est elle aussi variable selon les études, avec une prévalence de la maladie de
18 à 89 % chez les fumeurs. Les preuves de l'impact du sevrage tabagique sont très limitées. Alors
qu'il est fréquent que la chirurgie soit refusée aux patients non sevrés, les complications post-
opératoires et les délais de cicatrisation ne sont pas significativement augmentés chez ces patients
par rapport aux patients sevrés.

Une étude a montré que chez les patients atteints d'hidradénite suppurée, le risque de décès
cardiovasculaire était augmenté de 95 % par rapport à la population générale, indépendamment de
leur index de masse corporelle. Si l'impact de la chirurgie sur l'évolution de cette pathologie reste
discuté, il est en revanche associé à une diminution des comorbidités accompagnant la maladie
(diabète, infarctus du myocarde, cancers) dans une étude suédoise . En tout cas, pour le Dr Buche,
il est important de proposer un bilan en début de prise en charge de l'hidradénite suppurée et de le
renouveler chaque année en cas de facteurs de risque cardiovasculaire.

Ne pas surestimer les possibilités de perte de poids

La Dre Hélène Verkindt (médecin généraliste, centre spécialisé obésité de Lille) a donné quelques
conseils dans la prise en charge des patients « en situation d'obésité », formulation préférable à
celle de « patients obèses ».
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Il faut d'abord avoir en tête que l'obésité est une maladie métabolique, ce qu'il faut expliquer au
patient, ainsi que les liens de cette maladie avec les pathologies dermatologiques. En effet,
l'organisme tend spontanément à revenir au poids maximal qu'il a connu dans sa vie.

Il n'est pas toujours souhaitable d'aborder d'emblée le sujet du poids. Il peut être utile de proposer
une collaboration avec une équipe dédiée à l'obésité.

Il ne faut pas surestimer les possibilités de perte de poids selon les prises en charge. On peut
attendre une perte de :

0 % avec un changement de mode de vie, mais «

ça n'est pas si mal

», il n'y a pas d'augmentation du poids.

5 à 10 % avec une prise en charge pluridisciplinaire, qui doit faire partie de toute prise en charge.

10 à 15 % avec un traitement médicamenteux de l'obésité.

20 à 30 % avec la chirurgie bariatrique. Il faut cependant prendre garde aux carences, notamment
protéiques, consécutives à cette chirurgie, aux répercussions qui peuvent être importantes chez les
patients atteints d'hidradénite suppurée.

Le CHU de Lille a mis au point un outil informatique prédictif de la perte de poids après chirurgie
bariatrique en fonction des caractéristiques du patient, en accès libre.

La piste nouvelle des analogues du GLP-1

La Dre Florence Poizeau (dermatologue, CHU de Rennes) a exposé les résultats de plusieurs
études apportant des arguments en faveur d'un traitement par analogues du GLP-1 chez les patients
en situation d'obésité et atteints d'hidradénite suppurée.

Dans une étude rétrospective française , de 50 à 60 % des patients ont vu des améliorations au bout
de 6 mois de traitement et 52 à 67 % après un suivi de 18,5 mois. Les médicaments actifs étaient
essentiellement le sémaglutide et le liraglutide (action faible du dulaglutide).

Trois études populationnelles ont montré que les analogues du GLP-1 étaient associés à une
moindre utilisation des antibiotiques, à un moindre recours aux urgences, à un moins grand nombre
d'incisions-drainages et à moins d'hospitalisations.

Or, la Dre Poizeau insiste pour que l'hypothèse d'un effet favorable des analogues du GLP-1 sur l'HS
chez les patients en situation d'obésité soit soumise à un essai clinique randomisé, ce qui semble
n'intéresser que peu les laboratoires concernés.

Univadis.fr
PAYS: FRA
TYPE: Web
EAE: €41.34
AUDIENCE: 3040

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 92420.98
JOURNALISTE: Serge Cannasse
URL: www.univadis.fr

> 19 janvier 2026 à 10:04 > Version en ligne

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

P.102

https://www.univadis.fr/viewarticle/jdp-2025-ob%C3%A9sit%C3%A9-et-hidrad%C3%A9nite-suppur%C3%A9e-2026a10000on
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Société française de dermatologie...
Les soutiens
Société française de dermatologie.
Présidée par le professeur Saskia
Oro, la SFD et son fonds de dotation
visent à aider à l'amélioration de la
prise en charge des patients.
Fondation Renault. Partenaire
fondateur du projet, la Fondation
Renault, présidée par
Jean-Dominique Senard, a permis
l'acquisition et l'équipement du
camion, ainsi que le démarrage de la
phase opérationnelle. Pour elle, il
s'agit de soutenir des actions de
solidarité liées à la mobilité
inclusive. ႑
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Peau mature : attention à ce détail dans ce soin du soir, cette
dermato met en garde contre des dégâts pendant des
semaines

Rougeurs, peau qui tire après le démaquillage : et si le problème venait du produit, pas de votre âge
? Une dermatologue détaille le critère clé d'un démaquillant pour peaux matures vraiment
respectueux. Quand la peau commence à marquer, à se dessécher, trouver un démaquillant pour
peaux matures devient soudain bien plus

compliqué. Sur le flacon, les promesses se ressemblent, pourtant le

miroir raconte parfois une autre histoire : rougeurs,

tiraillements, sensation de peau qui grince dès que le maquillage a

disparu.

Pour le Dr Baspeyras, dermatologue et porte-parole de la Société

Française de Dermatologie, interrogée par le site Journal des

Femmes , tout part des changements liés à l'âge et des mauvais

réflexes ancrés dans la routine. Et pour elle, un indice très

simple, que l'on peut tester chez soi en quelques soirs, permet de

savoir si un démaquillant respecte vraiment une peau mature.

Pourquoi la peau mature ne supporte plus
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les mêmes démaquillants

Avec le temps, la physiologie cutanée évolue. "Quand la peau

devient mature, elle produit moins de sébum. Elle devient donc plus

sensible. D'autres facteurs entrent aussi en jeu : la ménopause,

l'exposition au soleil ou encore le tabac", rappelle le Dr

Baspeyras. Résultat : la barrière cutanée se fragilise et réagit

davantage aux formules trop moussantes ou décapantes.

Cette sensibilité accrue concerne surtout le film

hydrolipidique, ce "bouclier" naturel qui retient salissures et

pollution. "Le film hydrolipidique capte les salissures au fil de

la journée. Pour bien le nettoyer, il faut un produit à la fois

aqueux et huileux", précise la dermatologue. D'où son conseil de

privilégier huiles et baumes démaquillants, surtout en cas de

maquillage waterproof.

Le détail qui fait toute la différence :

le test du confort

Dans cette équation, le vrai critère n'est pas le mot "anti-âge"

sur l'étiquette, mais la tolérance. Pour le Dr Baspeyras, la règle

est limpide : "Le meilleur démaquillant, c'est celui qui ne tire

pas la peau." Elle insiste : "Avec la peau mature, le critère

numéro un que l'on recherche, c'est la tolérance et la

douceur".

Un signe doit immédiatement alerter : "Si vous êtes obligée de

vous jeter sur une crème après, c'est qu'il y a un souci." La

spécialiste conseille de tester un produit deux ou trois soirs
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d'affilée. Au moindre inconfort persistant, mieux vaut arrêter et

changer de référence, sous peine d'abîmer la barrière cutanée pour

plusieurs semaines.

Concrètement, les formules les plus adaptées associent une phase

huileuse et une phase aqueuse, souvent enrichies en acide

hyaluronique, céramides, lipides ou niacinamide pour nettoyer tout

en apportant du confort. En cas de maquillage appuyé, la

dermatologue recommande un double nettoyage : d'abord une huile ou

un baume, puis un nettoyant doux non agressif, avant de terminer

par un geste apaisant. "Moi j'aime bien terminer avec un petit peu

d'eau thermale et tamponner la peau d'une manière générale. Il y a

les lotions florales aussi qui sont intéressantes, l'eau de rose en

particulier est très agréable."

Les bons gestes,

les erreurs à éviter et une option ultra douce

Côté gestuelle, l'idée est de limiter au maximum les

frottements. On masse le visage avec les doigts pour décoller

maquillage et filtres solaires, puis on retire délicatement avec de

l'eau tiède ou un coton lavable très doux. Un point fait

l'unanimité chez le Dr Baspeyras : bannir les lingettes

démaquillantes. "Ca décape la peau, c'est agressif, et ça nettoie

mal", tranche-t-elle.

Pour celles dont la peau ne supporte presque plus rien, une

option maison illustre bien ce principe de douceur maximale :

l'infusion d'avoine. Vingt grammes de flocons d'avoine bio infusés
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dans 200 ml d'eau chaude pendant une quinzaine de minutes libèrent

des mucilages qui forment une base gélifiée douce. Une fois

filtrée, on ajoute environ 10 ml d'huile végétale (amande, jojoba

ou tournesol) pour obtenir un lait nettoyant simple et très

enveloppant.

Quel que soit le produit choisi, quelques repères aident à faire

le tri :

la texture doit être huile, baume, lait ou crème douce plutôt

qu'un gel très moussant ;

la formule contient idéalement acide hyaluronique, céramides,

lipides ou niacinamide ;

après le démaquillage, aucune sensation durable de tiraillement

ne doit apparaître.
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Un camion et des dermatologuesau
plus près des patients
michele. gardette@centrefrance.
com
Le tout premier cabinet itinérant de
dermatologie a été présenté
officiellement à Paris, vendredi
dernier. Un projet pilote d'envergure
nationale à l'initiative de la Société
française de dermatologie et son
Fonds de dotation et rendu possible
grâce à la Fondation Renault. Trois
membres de la SFR et
dermatologues, à savoir le
professeur Marie Beylot-Barry,
secrétaire générale du Fonds de
dotation, le professeur Olivier
Chosidow, membre du comité de
pilotage, et Jacques Peyrot,
dermatologue à Clermont-Ferrand,
expliquent le concept de
Mobil'Derm.
Comment est né ce projet et quel est
son objectif ? Nous travaillons
depuis 2021 à ce projet autour de la
mobilité, avec l'idée d'aller vers les
patients vivant dans des zones en
forte pénurie, R� la dermatologie
n'est plus accessible. Ce cabinet
itinérant est une réponse concrète et
structurée à la désertification
médicale.
Pourquoi la dermatologie est
concernée par la problématique des
déserts médicaux ? La population de
ces spécialistes vieillit et n'est pas
remplacée. La dermatologie n'a pas
été sacralisée pour augmenter le
nombre de postes. Entre 2010 et
2025, on est passé de 3. 800
dermatologues en France à 2. 600.
Plus de mille praticiens ont disparu.
De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd'hui ont plus de 60 ans Les

délais d'accès aux soins sont de fait
de plus en plus longs. Des patients
renoncent ainsi aux soins ou
subissent des retards de traitement
critiques.
Et le temps est une perte de chance
Raison pour laquelle nous avons
souhaité amener la dermatologie au
plus près des patients. Pour des
cancers cutanés, cela peut être en
effet une perte de chance, mettant en
jeu le pronostic. Et il ne faut pas
négliger également toutes les
pathologies inflammatoires telles
que le psoriasis, l'eczéma, par
exemple, qui ont un retentissement
très important sur la qualité de vie
personnelle, professionnelle voire
sociale, alors que l'on dispose de
traitements à proposer.
Concrètement, à bord du camion,
comment cela va-t-il se passer ?
Mobil'Derm est une camionnette
médicalisée entièrement équipée
pour offrir des consultations
dermatologiques : bureau, table
d'examen, dermoscope, lampe de
Wood, accès à l'eau et à l'électricité,
connexion internet.
1. 200 dermatologues de moins en
quinze ans
Tout y est pour permettre aux
dermatologues de pratiquer dans des
conditions optimales. Le véhicule
est également adapté à la réalisation
d'actes techniques comme des
biopsies ou de la cryothérapie.
Chaque mission Mobil'Derm sera
animée par un à deux dermatologues
volontaires (hospitaliers, libéraux ou
retraités), accompagnés d'un(e)
assistant(e)-chauffeur chargé(e) de

l'accueil et de l'organisation des
consultations.
2� va circuler Mobil'Derm ? C'est
un projet de dimension nationale, le
camion sera de passage durant six
mois dans une même région. La
première sera la Nouvelle-Aquitaine
dès le 3 février 2026. Le cabinet
roulant desservira les départements
suivants : Creuse (en avril),
Lot-et-Garonne, Vienne, Gironde,
Charente-Maritime, Deux-Sèvres,
Landes, Corrèze. Puis ce seront les
Hauts-de-France avant
l'Auvergne-Rhône-Alpes au
deuxième semestre 2027. Les lieux
de consultations seront près des
Centres de santé existants, car les
rendez-vous seront pris sur Doctolib
sur adressage par le médecin
traitant.
Pratique. Les consultations sont
prises en charge par
l'Assurance-maladie au tarif
habituel, sur rendez-vous via
Doctolib, sur adressage par le
médecin traitant. Elles seront
ouvertes un mois avant le passage
du cabinet itinérant dans le lieu.
michele. gardette@centrefrance.
com ႑
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08:05:32 C'est une façon de remédier aux déserts médicaux. Aller à la rencontre des patients quand eux n'ont nulle part ou venir
pour une consultation. C'est l'objectif de cette camionnette où l'on peut faire une consultation avec un dermatologue déployé par la
Société française de dermatologie et que vous avez visité avant son départ, Caroline Renault. Un bureau, une table d'examen, des
pansements. La camionnette a tout d'un cabinet de dermatologie classique. On entre dans le camion par un petit un petit escalier et
c'est Marie Bellot Barry, chef du service de dermatologie du CHU de Bordeaux, qui nous fait la visite. 08:06:07 Vous avez ici le
réservoir pour l'azote liquide. C'est pour traiter certaines lésions cutanées superficielles des gants, des compresses, du fil, du
matériel à biopsie. L'objectif Rapprocher le dermatologue des patients. On a des patients qui sont obligés de faire 250 kilomètres
quand ils arrivent à avoir un rendez vous. Là, on va vers eux pour leur proposer d'être vus, traités, diagnostiquer. Les consultations
sur rendez vous seront remboursés par l'assurance maladie, comme avec un dermatologue classique. De quoi améliorer l'accès aux
soins, espère Saskia Horeau, présidente de la Société française de dermatologie. Il y a des gens qui ont des maladies
inflammatoires de la peau comme du psoriasis, de l'eczéma, de l'acné, qui ne sont pas soignés aussi bien qu'ils mériteraient. Ça
peut être aussi source de retards à des diagnostics de cancers de la peau. C'est un problème qui a un impact de santé publique
important. Premier arrêt prévu le 4 février au Mas d'Agenais dans le Lot et Garonne. Et cette question des des déserts médicaux.
08:07:01 On va en parler à 8 h 40 avec mes invités Anaïs Versac et Brice Philippot, qui sont deux médecins qui ont fait un tour de
France des déserts médicaux, Leurs conseils et leurs solutions aussi, tout à l'heure. 8 h 40 sur RMC, il est 8 h 06 en rugby. 08:07:14

Initiative mobile pour lutter contre les déserts
médicaux en dermatologie
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Unetrèsfortesurévaluation
/¶DOOHUJLHàlapénicillineprive
chaqueannéedesmilliersde
patientsdesantibiotiquesles
plusefficaces.Enpremièreligne,
lesgénéralistesdisposentpourtant
desmoyensdeleverlamajorité
decesétiquettesinjustifiées.

Entre5et15%deshabitantsdespays
développéssontdéclarésallergiques
auxbêtalactamines.Pourtant,les

donnéesconvergent:seulement10%
G¶HQWUHeuxprésententunevéritableal-
lergie (12).Desoncôté,le réseaunational

dedermato-allergologieFisard,soutenu
par la Sociétéfrançaisededermatologie
(SFD),amenéuntravailchez541 adultes
déclarésallergiques(sanssignedegravité)
auxbêtalactaminesdepuisO¶HQIDQFH���Ré-
sultat: 99,6%ont étédésétiquetés,confir-
mant TX¶XQHallergieauthentiqueestex-
ceptionnelle danslesréactionsnongraves
deO¶HQIDQW�Cettesurévaluation,lourde
deconséquencesentermesdechoixthé-
rapeutiques etderésistancebactérienne,
pourraitêtreengrandepartiecorrigéepar
les médecinsgénéralistes,enpremière
lignepourvérifieroulevercetteétiquette.

Troiscausesprincipalesexpliquentces
diagnosticserronés.«Chezlepetitenfant,
toutG¶DERUG�un exanthèmesurvenantsous
pénicillineestsouventattribuéàtort à une
allergie.En réalité,danslecontexteG¶XQH
primo-infectionvirale,uneéruptioncutanée
survientdans10%descaSsousantibiotique.
Il V¶DJLWG¶XQHrupturetransitoiredetolérance,
nonallergique»,indiquela PreAnnick
Barbaud,cheffeduservicededermato-
logie et G¶DOOHUJRORJLHà O¶K{SLWDO Tenon,
àParis.Autrecas:chezO¶DGXOWH� lesmy-
cosesvaginales,diarrhéesetnauséessont
fréquentessousantibiotiques,maisne
sontpasdesmanifestationsallergiques.
«Cetteconfusionaboutità O¶DSSRVLWLRQdu-
rable G¶pWLTXHWWHVinjustifiées.Enfin,certains
patientsaffirmentquedenombreusesper-
sonnes, dansleurfamille,sontallergiques
àlapénicilline. Celanedoitpasconduireà
interdirecesantibiotiqueschezunpatientqui
Q¶\ajamaisréagi»,assurela PreBarbaud.

L'interrogatoire
enpremièreligne
/¶pWLTXHWWH«allergiqueà la pénicilline»
peuttuer.Defait,êtreprivéG¶DPR[LFLOOLQH�
G¶$XJPHQWLQoudecéphalosporinespeut
conduireàdestraitementsmoinsefficaces,
plus toxiques,favorisantO¶DQWLELRUpVLV�
tance. «Danslessepticémies,lespneumonies
sévèreset lesinfectionsostéo-articulaires,les
bêtalactaminesrestentlesantibiotiqueslesplus
efficaces»,confirmela PreBarbaud.Dans
cesconditions,commentvérifier si lespa-
tients sontallergiquesounonàlapénicil-
line? «Legénéralistedoitinterrogerlepatient:ADOBE
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clarifier le contextedanslequelO¶DOOHUJLHaété
notifiée().êtait-celié àunproblèmedigestifa
êtait-ceunexanthèmeviral?Ya-t-ileuG¶DXWUHV
prisesdepuis,tolérées?Lesimpleinterrogatoire
permetdelever60à70%desétiquettes»,sou-
ligne laPreBarbaud.
Silepatientrapportedessignescompa-
tibles avecuneallergie(urticaire,œdème,
malaise..),legénéralistedoitlui fairepré-
ciser cetteinformation:quelssymptômes
a-t-il eus?Dansqueldélaiaprèslaprise?
y a-t-ileudelafièvre,desmuqueusesat-
teintes, unehospitalisation?«Danscescas-
là, ledossierdoit alorsêtreétudiéavecatten-
tion pourconfirmerouinfirmerle risque.Un
exanthèmeisolé,sans.fièvre,sansatteintemu-
queuse, limité, survenusouventencontexte
viralnenécessitepasdetestsallergologiques.
La bonneconduiteestla réintroductiondi-
recte delapénicilline,àO¶K{SLWDO� idéalement
unmoisaprèsO¶pSLVRGHinitial.»

Destestsallergiques
encasdesignesgraves
6LO¶DOOHUJLHremonteàO¶HQIDQFH�legénéra-
liste doitrevoirO¶KLVWRLUHavecle pédiatre
lorsquecelaestpossible.Dansla majori-
té descas,O¶DOOHUJLHpeutêtrelevéeaprès

analysede O¶pSLVRGHinitial. «Destests
allergologiques(prick-testsavecsolutions
debêtalactamines,intradermoréactionsou
patch-tests)doiventêtreeffectuésunique-
ment silepatientrapportedessignesgraves:
urticaireimmédiate,œdème,bronchospasme;
chocanaphylactique;exanthèmeétenduavec
fièvre; toxidermiessévères.ChezO¶HQIDQW� les
testsdoivent êtreréalisésrapidementaprès
O¶DFFLGHQW�dansundélaidequelquessemaines.
Silestestssontnégatifs,lepatientdoitrece-
voir uneréintroductioncontrôléedeO¶DQWLELR�
tique, enmilieuhospitalierdansunpremier
temps,afindeconfirmerO¶DEVHQFHderéaction.
Unefoisvalidée,O¶pWLTXHWWH³DOOHUJLTXH d́oit
êtredéfinitivementretiréedudossier»,insiste
la PreBarbaud.
Etsilestestssontpositifs?«Il estenréalité
trèsrare G¶rWUHallergiqueà touteslesbêta-
lactamines. Lescauseslesplusfréquentes
concernentO¶DPR[LFLOOLQHetO¶DPR[LFLOOLQH�
acide clavulanique.Chezunpatientavecce
typeG¶DQWpFpGHQW�il estraisonnableG¶H[FOXUH
touteslespénicillines.Enrevanche,il estim-
pératif G¶pYLWHUaussilescéphalosporinesde
premièregénération.Pourlesautrescépha-
losporines, le risquederéactioncroiséeest
faible.Maispourunpatientdonné,ce risque

esttoujourssoit
nul, soit total.
Lemédecingé-
néraliste, quinepeut
passurveilleruneéventuelleréactionsévère,
nedoitpaslesprescrireen ambulatoire.
àO¶K{SLWDO�enrevanche,il estpossiblederéad-
ministrer cescéphalosporinesdansuncadre
sécuriséet trouverunesolutionalternative
danscetteclassemédicamenteusetrèsutile»,
conclutlaPreBarbaud. M. R.

1. StaicuML, etal.PenicillinAllergyDelabeling.
JAllergy Clin ImmunolPract2020;8:2858-68.
2.RomanoA et al. Diagnosisofb-lactam
hypersensitivity.EAACI PositionPaper.Allergy
2020;75:1300-15.
3.SapinJ,etal.êtudeErdre: Réintroduction
directeaprèsréactionauxpénicillineschez
O¶HQIDQW�Gerda,Lyon,17 octobre2025.
4.BarbaudA, et al. EAACI/EndaPosition
PaperonDrugProvocationTesting.Allergy
2024;79:565-79.

D'aprèsla sessiondesJournées
dermatologiquesdeParis«oKFMCOI1,
"Docteurjesuisallergiqueauxpénicillines"::
comments'ensortirfaceàcetteétiquette
encombrante?»,laconférencedepresse
delaSFD(19novembre)etunentretienavec
la PreAnnickBarbaud(hôpitalTenon,Paris).
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Un cabinet de dermatologie mobile va sillonner la France dans
les déserts médicaux
Face à la pénurie croissante de dermatologues, la Société française de dermatologie lance
Mobil’Derm, le tout premier cabinet itinérant dédié aux soins dermatologiques. Présenté
officiellement à Paris, vendredi 16 janvier, ce projet pilote d’envergure nationale ambitionne de
rapprocher les spécialistes des patients les plus éloignés de l’offre de soins.

Le tout premier cabinet itinérant de dermatologie a été présenté officiellement à Paris, vendredi 16
janvier. Un projet pilote d’envergure nationale à l’initiative de la Société française de dermatologie et
son Fonds de dotation et rendu possible grâce à la Fondation Renault. Trois membres de la SFR et
dermatologues, le professeur Marie Beylot-Barry, secrétaire générale du Fonds de dotation, le
professeur Olivier Chosidow, membre du comité de pilotage et le docteur Jacques Peyrot,
dermatologue à Clermont-Ferrand, nous expliquent le concept de Mobil’Derm."

Comment est né ce projet et quel est son objectif ?"Nous travaillons depuis 2021 à ce projet autour
de la mobilité, avec l’idée d’aller vers les patients vivant dans des zones en forte pénurie, où la
dermatologie n’est plus accessible. Ce cabinet itinérant est une réponse concrète et structurée à la
désertification médicale."

Pourquoi la dermatologie est concernée par la problématique des déserts médicaux ?"La population
des dermatologues vieillit et n’est pas remplacée. La dermatologie n’a pas été “sacralisée” pour
augmenter le nombre de postes. Entre  2010 et 2025, on est passé de 3.800 dermatologues en
France à 2.600. Plus de mille praticiens ont disparu. De surcroît, 30 % des dermatologues
aujourd’hui ont plus de 60 ans… Les délais d’accès aux soins sont de fait de plus en plus longs. Des
patients renoncent ainsi aux soins ou subissent des retards de traitement critiques."

Et le temps est une perte de chance…"Raison pour laquelle, nous avons souhaité amener la
dermatologie au plus près des patients. Pour des cancers cutanés, cela peut être en effet une perte
de chance, mettant en jeu le pronostic. Et il ne faut pas négliger également toutes les pathologies
inflammatoires telles que le psoriasis, l’eczéma, par exemple, qui ont un retentissement très
important sur la qualité de vie personnelle, professionnelle voire sociale, alors que l’on dispose de
traitements à proposer."

Concrètement, à bord du camion, comment cela va-t-il se passer ?C’est un projet de dimension
nationale, le camion sera de passage durant six mois dans une même région. "Mobil’Derm est une
camionnette médicalisée entièrement équipée pour offrir des consultations dermatologiques :
bureau, table d’examen, dermoscope, lampe de Wood, accès à l’eau et à l’électricité, connexion
internet. Tout y est pour permettre aux dermatologues de pratiquer dans des conditions optimales.
Le véhicule est également adapté à la réalisation d’actes techniques comme des biopsies ou de la
cryothérapie. Chaque mission Mobil’Derm sera animée par un à deux dermatologues volontaires
(hospitaliers, libéraux ou retraités), accompagnés d’un(e) assistant(e)-chauffeur chargé(e) de
l’accueil et de l’organisation des consultations."
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Où va circuler Mobil’Derm ?"C’est un projet de dimension nationale, le camion sera de passage
durant six mois dans une même région. La première sera la Nouvelle-Aquitaine dès le 3 février
2026. Le cabinet roulant desservira les départements suivants : Creuse (en avril), Lot-et-Garonne,
Vienne, Gironde, Charente-Maritime, Deux-Sèvres, Landes, Corrèze. Puis ce seront les Hauts-de-
France avant l’Auvergne-Rhône-Alpes au deuxième semestre 2027. Les lieux de consultations
seront près des Centres de santé existants, car les rendez-vous seront pris sur Doctolib sur
adressage par le médecin traitant."

Pratique. Les consultations sont prises en charge par l’Assurance-maladie au tarif habituel, sur
rendez-vous via Doctolib, sur adressage par le médecin traitant. Elles seront ouvertes un mois avant
le passage du cabinet itinérant dans le lieu.

Infos plus

Société française de dermatologiePrésidée par le professeur Saskia Oro, la SFD et son fonds de
dotation visent à aider à l’amélioration de la prise en charge des patients.Fondation
RenaultPartenaire fondateur du projet, la Fondation Renault, présidée par Jean-Dominique Senard,
a permis l’acquisition et l’équipement du camion, ainsi que le démarrage de la phase opérationnelle.
Pour elle, il s’agit de soutenir des actions de solidarité liées à la mobilité inclusive.
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Déserts médicaux: un cabinet de dermatologie itinérant part à
la rencontre des patients

La Société française de dermatologie a inauguré vendredi 16 janvier une camionnette équipée
comme un cabinet médical, destinée à proposer des consultations dans les zones sous-dotées en
dermatologues. Le dispositif débutera en Nouvelle-Aquitaine, avec un premier arrêt prévu le 4 février
dans le Lot-et-Garonne.

Des consultations de dermatologie dans une camionnette: c'est la solution présentée par la Société
Française de dermatologie pour lutter contre les déserts médicaux. La camionnette, inaugurée
vendredi 16 janvier, , à commencer par la Nouvelle-Aquitaine. Un projet qui vise à aller à la
rencontre des patients directement, en espérant faciliter l'accès aux soins.

“On a des patients qui sont obligés de faire 250 km"

Un bureau, une table d'examen, des pansements: la camionnette a tout d'un cabinet de
dermatologie classique. Marie Beylot-Barry, chef du service de dermatologie du CHU de Bordeaux,
fait la visite: “Vous avez ici le réservoir pour l'azote liquide, c'est pour traiter certaines lésions
cutanées superficielles. Des gants, des compresses, du fil, du matériel à biopsie…”

L'objectif? Rapprocher le dermatologue des patients. “On a des patients qui sont obligés de faire 250
km quand ils arrivent à avoir un rendez-vous. Là, on va vers eux pour leur proposer d'être vus,
traités, diagnostiqués.”

Les consultations, sur rendez-vous, seront prises en charge par l'Assurance maladie. De quoi
améliorer l'accès aux soins, espère Saskia Oro, présidente de la Société française de Dermatologie.

“Il y a des gens qui ont des maladies inflammatoires de la peau, comme du psoriasis, de l'eczéma,
de l'acné, qui ne sont pas soignés aussi bien qu'ils le mériteraient. Ça peut être aussi source de
retard à des diagnostics de cancer de la peau. C'est un problème qui a un impact de santé publique
important”, dit-elle à RMC.
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Premier arrêt prévu le 4 février au Mas-d'Agenais, dans le Lot-et-Garonne.
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DOSSIER
DermatologiD

DERMATITEATOPIQUE
Denouvellesrecommandations
françaisesàO¶qUHdesthérapies
innovantes
Depuis2017,O¶DUULYpHde
médicamentssystémiquespourla
dermatiteatopiqueaprofondément
transformésapriseencharge.
Derécentesrecommandations
françaisesprécisentdésormais
lastratégiethérapeutique.

B66 iothérapies,inhibiteursdeJAK...
lesnouveauxtraitementsdela
dermatiteatopique(DA), dis-

ponibles depuis2017,concernentlesper-
sonnes présentantuneformemodéréeà

sévère(environ10%despatients)pour
lesquelleslestraitementslocauxsontinsuffi-
sants. IlspeuventaussiêtreprescritsG¶HPEOpH
encasG¶pFKHF�G¶LQWROpUDQFHoude contre-
indication à la ciclosporine»,soulignela
PreMarie-SylvieDoutre,dermatologue
auCHUdeBordeaux.Or,lesdernièresre-
commandations françaises émanantde
laHauteAutoritédesantéetdela Société
françaisededermatologie(SFD) datent
de2004.«Pourintégrercesnouveauxtrai-
tements, le Centredepreuvesendermatologie
(CDP)etle GroupederecherchesurO¶HF]pPD

Journées
dermatologiques

deParis
(2-6décembre2025)

ADOBESTOCK
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atopique(Great)delaSFDontrédigédenou-
velles recommandationsfrançaises*,enadap-
tant celleseuropéennespubliéesen2022.;»

Lesdermocorticoïdes
enpremièreintention
LesrecommandationsGreat-CDPconfir-
ment la placecentraledesdermocorti-
coïdes commetraitementdepremière
intentiondespousséesdeDA. Chezle
nourrisson,O¶HQIDQWetO¶DGXOWH� lesder-
mocorticoïdes de classemodéréesont
indiquéspourlevisage,et ceuxdeclasse
fortepourlecorps,appliquésunefoispar
jour, MXVTX¶jdisparitiondessymptômes.
«Danscertaineszonesdepeaufine, unin-
hibiteur dela calcineurinetopique(tacroli-
mus) peutêtreutilisé,maissaprescription
estréservéeaudermatologueouaupédiatre»,
affirmela PreDoutre.
Pourenviron859% despatients,la DA
estcontrôléepar un traitementlocal.
«Lemédecingénéralistedoit rappelerque

la DA estchronique,insistersurlessoins
quotidiens:émollients,douchesou bains
tièdesetcourts,pasdesavonsagressifsnide
détergentsetrassurersurlasécuritédesder-
mocorticoïdes», précisela dermatologue.
Uneutilisationcorrectedesdermocorti-
coïdes±uneapplicationparjour,enquan-
tité adaptée(uneunitéphalangettepour
unesurfaceéquivalenteà deuxpaumes
demain)et surla duréenécessaire±est
V�UHpourlasanté.Encasdepousséesfré-
quentes, untraitementproactifpeutêtre
initié: dermocorticoïdesou tacrolimus
deuxjoursparsemaine,pourréduirela
fréquencedesrechutes.

Pasdehiérarchisation
pourlestraitementsciblés
Un traitementsystémiqueestenvisagé
lorsquelestraitementslocauxsontinsuf-
fisants, malappliqués(métiercontrai-
gnant, handicap...)ouutilisésentrop
grandequantité.Danscessituations,le

généralistedoit adresserle patientau
dermatologueouaupédiatre.EnFrance,
lestraitementsdisponiblessontlesbio-
thérapies injectables(dupilumab,lébriki-
zumab, tralokinumab),prescritesparles
dermatologues,pédiatresoupneumo-
logues enville; lesinhibiteursdeJAK
(abrocitinib,baricitinib,upadacitinib),
enprescriptionhospitalièreuniquement;
etla ciclosporine.Il Q¶H[LVWHpasdehié-
rarchisation stricteentrecesmolécules,
carlesétudescomparentrarementles
traitementsentreeux. «Ledupilumabest
autorisédèsO¶kJHde6 mois.'¶DXWUHVbiothé-

rapies peuventêtreprescritesdès12ans(tra-
lokinumab, lébrikizumab)..Lesinhibiteursde
JAK sontautorisésàpartirde12ans,selon
lesmolécules.Lechoixdutraitementdépend
deO¶kJH�du typedeslésions,descomorbidités,
duPRGHG¶DGPLQLVWUDWLRQetdelapréférence
desfamilles.apartinde16ans,laciclosporine
doit êtreprescriteenpremièreintention
(duréeG¶XWLOLVDWLRQlimitéeàunan).Encas
decontre-indicationàlaciclosporine(hyper-
tension artérielle,insuffisancerénale...),
G¶LQHIILFDFLWpouG¶HIIHWVsecondaires,onpeut
alorsproposerunebiothérapieouuninhibi-
teur deJAK»,préciselaPreDoutre.
Touslestraitementsciblésont uneef-
ficacité de 70à 80%.«Siunmédicament
Q¶HQWUDvQHpasG¶DPpOLRUDWLRQaprèsquatre
mois,ilfautchangerdemolécule.Quandles
patientsvontbien,onpeutespacerlesinjec-
tions debiothérapiesou réduiredemoitiéles
dosesG¶LQKLELWHXUVdeJAK»,ajouteladerma-
tologue. Si lemédecingénéralistenepeut
ni prescrireni renouvelerlestraitements
systémiques,il doitsavoirrepérerlespa-
tients quienrelèvent.Etsurtoutéviter
deuxécueils: «Posertrop tôtO¶LQGLFDWLRQ
G¶XQ traitementsystémiquealorsque les
traitementstopiquessuffisentoulaissertrop
longtempsunpatientdansunétatsévèrealors
TX¶XQ traitementsystémiqueseraitjustifié»,
conclutlaPreDoutre.
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D'aprèsla sessiondesJournées
dermatologiquesdeParis
«Recommandationspourla priseencharge
deladermatiteatopique»,laconférence
depressedelaSFD(19novembre)etun
entretienavecla PreMarie-SylvieDoutre
(CHUdeBordeaux).
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PSORIASIS6e9Ê5(
Desrecommandationsactualiséespourrepenser
lapriseencharge
AvecO¶DUULYpHdenouveaux
biomédicaments,leGroupe
derecherchesurlepsoriasisde
laSociétéfrançaisededermatologie
réviseenprofondeurlastratégie
thérapeutique.Lesnouvelles
recommandationsredéfinissent
leschoixdepremièreintention
encasdepsoriasissévère.

L epsoriasistouche2 à3%dela popu-
lation française,soitplusde 1 million
depersonnes.Si la majoritédescas

sontmodérés,environ15%despatients
nécessitentun traitementsystémique.
«Lasévéritéreposesurplusieursparamètres:
O¶pWHQGXHdeslésions,leurretentissementsurla
qualitédevie,maisaussilaprésencedeformes
particulièresoudecomorbidités»,rappellela
PreémilieSbidian,professeuredederma-
tologie àO¶K{SLWDOHenri-Mondor(Créteil)
etprésidenteduGroupederecherchesur
le psoriasis(GRPsO)dela Sociétéfran-
çaise dedermatologie(SFD).

Savoircaractériserlasévérité
dupsoriasis
Pourévaluerla sévéritéG¶XQpsoriasis,le
critèrele plusutiliséestla surfacecutanée
atteinte.Danslesessaiscliniques,le seuil
retenuestde10%desurfacecorporelle,
mais la pratiquediffère: «5%,F¶HVWdéjà
énormepourunpatient:O¶pTXLYDOHQWdesfaces
antérieuresdesdeuxjambes.DèsqueO¶RQ ar-
rête lestraitementstopiques,lesplaquesre-
viennent. CelapeutjustifierO¶XWLOLVDWLRQG¶XQ
traitementsystémique»,soulignela derma-
tologue. La sévéritétient aussiaureten-
tissement personnel.«Certainspatientsse
douchentdanslenoir,avecuneatteintecutanée
trèslimitée,parceTX¶LOVnesupportentpasde
voirleurpeau.Leursouffrancejustifieaussi
un traitementsystémique»,précise-t-elle.
Enfin,certaineslocalisations(ongles,cuir
chevelu,formesérythrodermiquesoupus-
tuleuses) renforcentO¶LQGLFDWLRQ�àcela
V¶DMRXWHlerisqueG¶DWWHLQWHarticulaireetde
syndromemétabolique,plusfréquentchez
lespatientspsoriasiquessévères:surpoids,

obésité,hypertension,dyslipidémieou
diabète.«Lelienentrepsoriasisetsyndrome
métaboliqueestbidirectionnel:O¶LQIODPPDWLRQ
cutanéechroniquefavorisecestroubles,etin-
versement», notelaPreSbidian.

Desrecommandations
actualisées
Lesdernièresrecommandationssurlaprise
enchargedupsoriasisdatentde2019.Mais
O¶DUULYpHdesbiomédicamentsarenduleur
actualisationindispensable.LeGRPsodela
SFDproposeainsidenouvellesrecomman-
dations, marquantuneévolutionmajeure
delastratégiethérapeutique.$XMRXUG¶KXL�
les biothérapiessontrembourséesen
deuxièmeintention,encasG¶pFKHFG¶XQ
traitementsystémiqueclassiquetel que
lesimmunomodulateursouimmunosup-
presseurs (méthotrexate,ciclosporine)
oulaphotothérapie.«Lesnouvellesrecom-
mandations proposentquelapremièrelignede
traitementreposeautantsurleméthotrexate
oula ciclosporinequesurcertainsbiomédi-
caments (adalimumabouustékinumab).La
supérioritédecesbiothérapies(comparéeau
méthotrexateetàlaciclosporine)aétédémon-

trée dansune méta-analyseenréseau();leur
toléranceaétéévaluéedepuisvingt ansetils
sontdésormaisdisponiblessousformedebio-

similaires», indiquelaPreSbidian.
Le texteréactualiseégalementlesrecom-
mandations detraitementsenfonction
desdifférentesformesdepsoriasis(pustu-
lose palmoplantaire,psoriasispustuleux
généralisé,érythrodermie,psoriasisdes
ongles),enfonctiondescomorbiditéset
égalementencasdecanceroudeprojetde
parentalité.Autrenouveauté:il comporte
un chapitresurla désescaladethérapeu-
tique quandlamaladieestcontrôlée.

Le rôledéterminant
dugénéraliste
Faceàla pénuriededermatologues,les
médecinsgénéralistesoccupentuneplace
croissante.Ils peuventdiagnostiquer
le psoriasis,prescrirelestraitementsto-
piques (vitamineD,corticoïdes),mettre
enplacedestraitementstopiquesG¶HQWUH�
tien deuxfoisparsemaine.«Ungénéraliste
peuttoutàfaitinitierleméthotrexate,maispas
la ciclosporineoulesbiothérapies»,rappelle
la spécialiste.
Le dermatologuesuitlepatientuneou
deuxfoisparan.Lemédecingénéraliste,
lui, estenpremièreligne:: surveillance
desinfectionsliéesauxbiothérapies,
dépistagedescomorbiditéscardiovascu-
laires etmétaboliques,gestiondumode
devie...«Il observetoutce quisurvient
entredeuxconsultationsdermatologiques
etdoitnousalerterV¶LO constateunproblème
desantépouvantêtrelié àlaprisedesmédi-
caments systémiquesdupsoriasis»,conclut
laPreSbidian. M.R.

1. CochraneDatabaseSystRev2025;
3(8):CD01535.

Doi: CD011535.pub7.

D'aprèslasessiondesJournées
dermatologiquesdeParis««FLP3± Flashs
pourla pratique3 Psoriasis»»,la conférence
depressedelaSFD(19novembre)
etunentretienaveclaPreémilieSbidian
(hôpitalHenri-Mondor,Créteil).
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Crème anti-âge : si elle contient cet ingrédient très courant,
méfiance selon les dermatologues

Présente dans la plupart des crèmes anti‑âge, une simple mention sur l'étiquette inquiète de plus en
plus les dermatologues. Que cache vraiment ce parfum discret pour votre peau ? Vous avez investi
dans un sérum au rétinol, une crème bourrée

d'acide hyaluronique, un contour des yeux dernier cri. Sur le

papier, tout est là pour lisser les rides. Pourtant, un détail

discret sur l'étiquette peut suffire à entretenir rougeurs,

tiraillements et accélérer le vieillissement cutané, surtout si

votre peau est déjà sensible ou fragilisée par les UV.

De plus en plus de dermatologues pointent le même ingrédient :

celui qui sert uniquement à donner une bonne odeur au soin, mais

peut déclencher une micro‑inflammation chronique. Sur la liste

INCI, il se cache souvent derrière un seul mot, très banal, que

l'on ne regarde même plus. C'est là que la méfiance commence.

Dans une crème anti-âge, pourquoi le

parfum fait tiquer les dermatologues

Dans la majorité des crèmes anti‑âge, l'ingrédient en question
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est le parfum , noté "Parfum" ou "Fragrance". Ce

terme générique peut regrouper des dizaines de molécules odorantes,

naturelles ou synthétiques, dont certaines font partie des 26

allergènes réglementés en Europe par le Règlement (CE) n°

1223/2009, comme le Linalool, le Limonene ou le Geraniol. Au‑delà

de 0,001 % dans un produit non rincé, chaque allergène doit être

indiqué séparément sur l'étiquette.

La Société Française de Dermatologie alerte régulièrement sur

les irritants cutanés, au premier rang desquels les parfums. Les

données de surveillance montrent qu'environ 3 % des Européens

présentent une allergie aux parfums, et que la sensibilisation

concerne près de 16 % des personnes souffrant d'eczéma. Des

contrôles ont même retrouvé des allergènes de parfum dans des

produits affichés comme sans parfum.

Parfum, alcool et inflammaging : ce qui se

passe dans la peau

Le vieillissement de la peau résulte à la fois de facteurs

internes et de facteurs externes. L'exposition chronique aux UV

expliquerait environ 80 % du vieillissement du visage, avec des

rides marquées et une perte d'élasticité. Quand la barrière cutanée

est agressée de façon répétée par des irritants comme certains

parfums ou l' Alcohol Denat. , la peau déclenche une

inflammation de bas grade, souvent désignée sous le terme inflammaging

Cette inflammation reste en sourdine et favorise la production

d'espèces réactives de l'oxygène, ainsi que l'activation d'enzymes
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qui dégradent collagène et élastine, charpente de la peau. À la clé

: perte de fermeté, ridules puis rides plus profondes. Dans les

années 1990, une série de cas de dermatites péri‑orales a été

reliée à l'usage quotidien de crèmes très parfumées et occlusives,

les symptômes disparaissant après leur arrêt.

Comment choisir

une crème anti-âge sans parfum et protéger sa barrière

Adopter une crème anti‑âge sans parfum ne

signifie pas renoncer au plaisir, mais déplacer le parfum vers les

produits rincés ou l'eau de toilette, en laissant le visage

tranquille. Pour vérifier votre soin, commencez par repérer la

présence de "Parfum" ou "Fragrance" dans la liste INCI, surtout si

le terme apparaît dans les premières lignes, signe d'une quantité

non négligeable.

Un rapide check‑up de l'étiquette peut se résumer à quelques

réflexes simples.

Repérer quelques allergènes fréquents : Linalool, Limonene,

Geraniol, Citronellol, Coumarin, Eugenol, surtout sur peau

réactive.

Identifier les alcools volatils comme Alcohol

Denat. , SD Alcohol, Isopropyl Alcohol, quand ils figurent

en haut de liste.

Ne pas les confondre avec les alcools gras adoucissants, type

Cetearyl Alcohol ou Behenyl Alcohol.

Pour les peaux sensibles , les terrains
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atopiques, les personnes traitées par rétinoïdes, peelings ou

lasers, les dermatologues privilégient en général des soins sans

parfum ni alcool volatil, riches en glycérine, céramides,

niacinamide ou acide hyaluronique. Dernier point important :

naturel ne veut pas dire inoffensif, les huiles essentielles étant

justement très concentrées en molécules allergènes, parfois parmi

celles listées sur l'étiquette.
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« YesI can!» : unecampagnepourremettreles
patientsaucœurdurepéragedescancerscutanés
Faceàunedémographie
dermatologiqueentension,laSociété
françaisededermatologielance
«YesI Can!>,unoutilpédagogique
axésurO¶DXWRVXUYHLOODQFHdela
peau./¶REMHFWLI�éviterlescheck-up
annuelsinutilestoutenaméliorant
lerepéragedeslésionsàrisque.

Un grandnombredeconsultations
dermatologiquessontDXMRXUG¶KXL
mobiliséespourdesexamenscuta-

nés systématiquessansréelleindication.
Or, aucuneétudeQ¶D jamaisdémontré
O¶HIILFDFLWp G¶XQ dépistagesystématique
descancersdela peauenpopulationgé-
nérale. Pourrépondreàla diminutiondu
nombredespécialistes,la Sociétéfran-
çaise dedermatologie(SFD)alancécette
annéela campagne«YesI can!»,destinée
auxpatientsvenuschercherunavisderma-
tologique. «Elle rappelleTX¶XQHconsultation
annuelleQ¶HVWpasnécessaire,saufencasdepa-
thologie oudefacteursderisque.Ellesensibilise
égalementà O¶LPSRUWDQFHde O¶DXWRVXUYHLOODQFH
delapeau»,soulignelaPreGaëlleQuéreux,
cheffedeservicedermatologieauCHUde
Nantes,past-présidentedelaSFD.

Desmessagessimplesdédiés
augrandpublic
Lacampagnedonne,eneffet,quelquesclés
simplespourquechacunpuisseidentifierles
lésionssuspectesdemalignité.Elleconseille
G¶H[DPLQHUsapeaurégulièrement,idéale-
ment deuxfoisparan,parexemplelorsdu
changementG¶KHXUHoudesaison.Un mi-
roir permetdevisualiserO¶HQVHPEOHdudos.
LepremiersigneG¶DOHUWHresteO¶DSSDULWLRQ
G¶XQ«vilainpetitcanard»,F¶HVW�j�GLUHG¶XQH
lésiondifférentedesautreschezunemême
personne.«Il fautégalementconsultersi O¶RQ
repèreunetache,unbouton,ungraindebeauté
changeant(c)detaille,deformeoudecouleur,
anormal(A), nouveau(N) etquipersistetrois
semainesouplus»,affirmelaPreQuéreux.
CesconseilsG¶DXWRVXUYHLOODQFHpermettent
derepérerunmélanomemaisaussiuncar-
cinome basocellulaireouépidermoïde.Ils
diffèrentdoncdesfameusesrèglesABCDE,
centréessurlemélanome.

Legénéralisteenpremièreligne
Encasdedoute,le premierrecourspeut
êtrele médecingénéraliste.La campagne
«YesI can!» rappellequeceprofessionnel
desantédepremierrecourssaitidentifier
leslésionsàrisquequijustifientuneprise
derendez-vousendermatologie.«Latélé-

expertise leurpermetparailleursdesolliciter
rapidementunspécialiste.Beaucoupdegéné-
ralistes travaillentégalementenréseau,cequi
facilite unaccèsaccéléréàuneconsultation
dermatologiquelorsquela situationlenéces-

site», précisela PreQuéreux.Au seindela
SFD,unpartenariatavecleCollegenatio-
nal desgénéralistesenseignants(CNGE)
aétécréépourfavoriserleséchangesentre
cesspécialistes.Etchaqueannée,lorsdes
JournéesdermatologiquesdeParis,une

journéedeformationestdédiéeauxgé-
néralistes, avecunpointsurle dépistage
descancerscutanés.
Concernantla campagne«YesI can!»,elle
aG¶DERUGétéprésentéeauxdermatologues.
«Ilsontreçudesaffichesetdesbrochuresgrand

publicdansleurcabinet.Cetteinitiativesera
étendueaugrandpublicen2016viaunecam-
pagneG¶DIILFKDJHdanslemétroetsurlesespaces
publicitairesdesabribus.Enfin,unecommuni-
cation aétélancéeauprèsdesgénéralistesvia
desnewsletterscibléesetle CNGE»,conclutla
PreQuéreux. M. R.

D'aprèslaconférencedepresse
dela Sociétéfrançaisededermatologie
(19novembre)etunentretienavecla
PreGaëlleQuéreux(CHUdeNantes).
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URGENCESDERMATOLOGIQUES
Huitsituationsquelemédecingénéraliste
nedoitjamaisrater
Lesurgencesdermatologiques
sontrares,maisleurpronosticpeut
êtredramatiquesi ellesnesontpas
reconnuesà temps.Le médecin
généralistedoitsavoirlesrepérer
etadresserlepatientàO¶K{SLWDO�
sinécessaire.

LestoxidermiesreprésententO¶XQHdes
grandescausesG¶XUJHQFHdermatolo-
gique. Cesréactionsallergiquesmé-

dicamenteuses retardéesapparaissent
dansleshuitsemainessuivantO¶LQWURGXF�
tion G¶XQ traitement.«Dans90%descas,
ellesrestentbénignes,maiscertainesformes
raresengagentlepronosticvital,notamment
la nécrolyseépidermiqueou le Dresssyn-
drome (DrugReactionwith Eosinophilia
andSystemicSymptoms)», affirme la Dre
CamilleHua,dermatologueà O¶K{SLWDO
Henri-Mondor(Créteil).Les médica-
ments lesplusà risquesontles sulfa-
mides antibactériens,O¶DOORSXULQRO�les
antiépileptiques(lamotrigine,carbama-
zépine) etlesAINS. Faceà unetoxider-
mie, lessignesdegravitéimposantune
hospitalisationsontlaprésencedebulles
oudedécollementscutanés,lesatteintes
muqueuses(érosionsbuccales,conjonc-
tivite, atteintegénitale),unefièvresupé-
rieure à 38,50c,unealtérationde O¶pWDW
généraloula présencedepustules.

Nécrolyseépidermique
et«Dresssyndrome»
La nécrolyseépidermiqueestrare (2 à
6casparmillionG¶KDELWDQWVparan)mais
metenjeulepronosticvital,avecunemor-
talité de15à 20%,principalementdueà
descomplicationsinfectieusesetrespi-
ratoires. Elle survientquatreàvingt-huit
joursaprèsla prisedumédicamentres-
ponsable. «Eruptiondiffuse,décollements
cutanéssuperficielsenlambeaux,érosions
muqueuses,épidermenécrosé...Au moindre
doute,il fautarrêterletraitementetadresser
lepatientà O¶K{SLWDOª�insistela DreHua.
LeDresssyndrome,quantàlui, provoque
fièvre, œdèmeduvisage,éruptioncuta-

née étendue(plusde50%dela surface
corporelle),hyperéosinophiliesanguine
etatteinteviscérale(hépatique,rénale,
cardiaque,pulmonaireou digestive)
pouvantmenacerlepronosticvital.Cette
toxidermiesedéveloppedansun délai
dedeuxàhuit semainesaprèsla prisedu
médicament.«Legénéralistedoitprescrire
uneNFSpourdétecterunehyperéosinophilie
etun bilanhépatiquepouridentifierG¶pYHQ�
tuelles atteintesG¶RUJDQHVsuggérantunDress
syndrome.Encasdesuspicion,il fautimmé-
diatement interromprelemédicamentsuspect
etadresserlepatientàO¶K{SLWDOª� souligne
ladermatologue.

Fasciitenécrosante
Autreurgenceànepasnégliger:lafasciite
nécrosante,qui estuneinfectionbacté-
rienne gravedermo-hypodermiquepou-
vant atteindrele muscle,G¶pYROXWLRQful-
minante. «Lamaladiepeutdébutercomme
uneinfectioncutanéebanale,maiselleévolue
trèsviteversuntableautrèsgrave(mortalité
20à40%ettamputationdans15%descas)»
soulignelaDreHua.LessignesG¶DOHUWH
évocateurssontunedouleurintensedis-
proportionnée parrapportauxsigneslo-
caux, deszonesdenécrosecutanée,une
crépitationsous-cutanéeà la palpation,
desbulleshémorragiqueset unehypo-
esthésie, parfoisdessignesdesepsisou
dechocseptique.«Lediagnosticprécoceet
ledébridementchirurgicaldestissusnécro-
tiques sontcruciaux.Uneassociationentre
lapriseG¶$,16 et cesformesgravesG¶LQIHF�
tion nécrosanteaétémiseen évidencedans
plusieursétudessansTX¶XQrôle decausalité
soitdémontré.Mêmerare,cetteurgencene
doitjamaisêtremanquéeparlegénéraliste;
encasdedoute,il doitadressersonpatientà
O¶K{SLWDOª�affirmela DreHua.

Chocanaphylactique
LesréactionsG¶K\SHUVHQVLELOLWpimmé-
diate surviennent,quantà elles,dans
O¶KHXUHsuivantO¶H[SRVLWLRQàunallergène:
médicament,SLT�UHG¶K\PpQRSWqUH�ali-
ment... «CesontdesréactionsIgE-médiées

potentiellementmortelles»,rappellela
DreHua.Ellesassocientdessignescuta-
nés (urticaire,œdèmedeQuincke),res-
piratoires (dyspnée,bronchospasme),
digestifset/oucardiovasculairespouvant
évoluerversun chocanaphylactique.
«Touteatteinterespiratoireoucirculatoire
signeuneurgencevitale.Legénéralistedoit
identifierlespatientsàrisque,lesadresser
àun allergologue,V¶DVVXUHUTX¶LOVportent
etsaventutiliserunstyloG¶DGUpQDOLQHª�pré-
cise laspécialiste.

Choctoxiquestaphylococcique
Le choctoxiquedoit êtreévoquéchez
unefemmejeuneprésentantuntableau
infectieuxaiguavecexanthèmediffus.
«Enpériodedemenstruation,O¶XVDJHprolon-
géG¶XQ tamponouG¶XQHcoupemenstruelle
doitfairepenserauchoctoxiquestaphy-
lococcique», soulignela DreHua.Causé
parStaphylococcusaureus,producteurde
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toxineTSST-1,il entraîneunchocsep-
tique avecexanthème,érythèmepalmo-
plantaire, langueframboisée,desqua-
mation palmoplantaire.«Laprévention
reposesurun usageadéquatdesdispositifs
PHQVWUXHOV�¾

Purpurafulminans,
thrombopéniqueouvasculaire
Tout purpurafébrile ou associéà des
signesdechoc(hypothermie,marbrures,
confusion,tachycardie,cyanoseouhypo-
tension artérielle)doit êtreconsidéré
commeunpurpurafulminans,uneur-
gence vitaleliéeàuneinfection invasive
bactérienne(méningocoque,le plussou-

vent), avecunrisqueélevédemortalité
etG¶DPSXWDWLRQ�«Legénéralistedoitsavoir
lerepérer,injecterunecéphalosporinedetroi-
sième génération(1g) enintramusculaire,
dèslasuspiciondudiagnostic,etappelerle
Samu./¶pODUJLVVHPHQWducalendriervaccinal
chezlesenfantsetlavaccinationobligatoire
contrelesméningocoquesACYW etB depuis
janvier2025permettentdeprévenircescas»,
expliquelaDreHua.
Le purpurapeutaussiêtred'origine
thrombopéniqueouvasculaire.«Unpur-
pura infiltrénécrotiquedesmembresinfé-
rieurs évoqueunevascularite.Legénéraliste
doitdoncsystématiquementrechercherdes
signesdegravité= douleursabdominales,

rectorragie,méléna,protéinurieàla bande-
lette urinaire orientantversdesatteintes
G¶RUJDQHVnécessitantunehospitalisation.Un
purpuradiffus,pétéchial,noninfiltréavecdes
bulleshémorragiquesintrabuccalesdoitfaire
éliminerune thrombopéniesévère.Legéné-
raliste doitfaireréaliseruneNFSplaquettes
et, là encore,adresserlepatientenurgenceà
O¶K{SLWDOª�conclutla DreHua. M.R.

D'aprèslasessiondesJournées
dermatologiquesdeParis«FO20a Urgences
GHUPDWRORJLTXHV¾», la conférencedepresse
dela SFD(19novembre)etunentretien
aveclaDreCamilleHua(hôpitalHenri-
Mondor, Créteil).
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ONCOLOGIE

Intelligenceartificielle
etdépistagedescancerscutanés:
entremythesetréalité
Alorsquelesapplications
G¶LQWHOOLJHQFHartificielle(IA) se
multiplientdanslegrandpublic,
leurusageréelendermatologie
resteencorelimité.Ducôtédes
spécialistescommedesmédecins
généralistes,O¶,$ offredes
perspectivesG¶DLGHaudiagnostic
ouG¶DQDO\VHG¶LPDJHV�maissa
placeconcrètedanslapratique
quotidienneestencoreen
construction.

L.7 IA et sesalgorithmesultrasophis-
tiqués permettront-ils,un jour, de
diagnostiqueruncancerdelapeau

en sepassantde O¶H[SHUWLVHmédicale?
RienQ¶HVWmoinsV�U�«Certainsalgorithmes
revendiquentdesperformancesqui égalent,

voiredépassent,lesperformancesdesexperts.
Or cesrésultatsperformantsmaisnoninfail-
libles etcomplexesG¶LQWHUSUpWDWLRQdoiventêtre
analysésparundermatologueOu,àdéfaut,un
médecinforméparundermatologue»,sou-
ligne le DrMathieuBataille,dermatologue
aucentrehospitalierdeSaint-Omeret à
O¶K{SLWDOSaint-Vincent-de-PauldeLille,
présidentdugroupedetélédermatologie
ete-santéàla Sociétéfrançaisedederma-
tologie (SFD).

L'illusiond'undépistage
sansdermatologue
$XMRXUG¶KXL�uneoffrecommercialeme-
née pardesnon-dermatologuespropose
augrandpublicdesdispositifsG¶LPDJHULH
coupléeà O¶,$ pour le dépistagedecan-
cers cutanés.Concrètement,ils scannent
la peauetalertentencasdelésionou
degraindebeautésuspects.«Plusieurs
centresprivés± spécialisésdansle dépistage
decescancersassistéparO¶,$ etcréésà O¶LQL�
tiative de radiologuesouchirurgiens± se
sontouvertsenFrance.Cescentresveulent
répondreà la demandedespatientsfaceà
la pénuriededermatologues.Or nousdé-

nonçons cettedémarchelorsquelesrèglesde
bonnepratiqueet lesrecommandationsmédi-
calesnesontpassuivies.CesinitiativesQ¶RQW
depertinenceTX¶HQWUHlesmainsdesderma-
tologues capablesG¶HQsélectionnerles indi-
cations, G¶LQWHUSUpWHUO¶,$ etG¶DSSRUWHUune
réponseadaptéeaupatient», soulignele
Dr Bataille.
'¶DXWUHVinitiativessesontdéveloppées
defaçonplusprimaire: desdispositifs
G¶,$ proposentdésormaisauxpatients
deprendreenphotoeux-mêmesouen
pharmacieleursgrainsdebeautéouleurs
lésionsetdelesenvoyeràuneapplication
pourobtenirundiagnostic.«Laqualitédes
imagesprisesparlespatientsQ¶HVWnicontrôlée
ni fiable.Seulelalésioncutanéequi inquiète
le patientestanalysée,sansexamencutané
complet.EtlesoutilsG¶,$ V¶DODUPHQWtrèsvite,
cequiesttrèsanxiogènepourlespatients:

ilsseretrouventà chercherundermatologue
enurgencedansuncontextedepénurie.Ces
outilsfavorisentunsurcroîtdetravailinutile
(faussesalertes)pourlesdermatologuesdéjà
saturés»,déploreleDrBataille.

Lerôleclédumédecin
généraliste
Selonla SFD,faceàunelésionsuspecte,
lepremierréflexedoit êtredeconsulter
sonmédecintraitant.Grâceauxréseaux
de téléexpertise,ils peuventêtreen
liendirectaveclesdermatologuesetles
consulteren casdedoute.«Parailleurs,
O¶,$ dermatologiqueà viséediagnostiquene
devraitpasêtreutiliséeparlespatientsmais
parlesmédecinsgénéralistes.Ilsconnaissent
lesbasesdela dermatologie;ilspeuventêtre
formésàO¶,$� intégrerlerésultatàunraison-
nement cliniqueetils restentenlienavecles
dermatologues»,préciseleDrBataille.Mais
avantdemettreenplaceO¶,$ diagnostique
enmédecinedepremierrecours,saplace
dansle parcoursdesoinsmériteencore
desréflexions.«Nousattendonsdespouvoirs
publicsG¶HQFDGUHUlesusagesafinderéguler
lespratiquesmercantiles,inefficientespourla
santédespatients.EtG¶HQFRXUDJHUlesusages
intégrésàunparcoursdesoincomprenantun
dermatologueetayantprouvéleurefficacité»,
noteleDr Bataille.
Enattendant,O¶,$ peutG¶RUHVetdéjàêtreun
outilG¶DLGHaudiagnosticetàlarecherche
pouridentifierlescancerscutanés.«Grâce
à O¶,$� O¶H[SHUWLVHdudermatologueestaffinée:
laLC-OCToula microscopieconfocale,par
exemple,fournissentdesimagespermettant
unebiopsievirtuelle.Maiscelaestencoreloin
delapratiquequotidiennecommune,cesou-
tils étanttrèsonéreux.OutreO¶DLGH audiag-
nostic, O¶,$ permetdecombinerdesmillions
dedonnéesdepatients.Maisaussidefaire
dela recherchepour trouverlesthérapies
lesplusefficacesselonle profil despatients.
Utilisé à bonescient,F¶HVWdoncunoutil in-
téressant, maisil nefautpasoublierson
FR�Wsocialet environnemental»,conclutle
DrBataille. M. R.

D'aprèslasessiondesJournées
dermatologiquesdeParis«FLP2=Flashs
pourla pratique2 ±Nouvellesimageries
& nouvellestechnologies/ IA»,laconférence
depressedelaSFD(19novembre)
etunentretienavecleDrMathieuBataille
(CHdeSaint-OmerethôpitalSaint-
Vincent-de-Paul deLille).
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07:04:11 Après dix jours de grève des médecins, le gouvernement recule sur les arrêts maladie. Mais parce qu'il y a un mais, les
difficultés persistent. Le gouvernement renonce à imposer des objectifs de réduction des prescriptions, renonce également aux
décisions unilatérales sur les tarifs des médicaments. Deux mesures qui étaient à l'origine de ce mouvement de grève d'ampleur
inédite un mouvement de grève qui avait été rejoint par les dermatologues. Mais malgré ses annonces, eux peinent à répondre à la
demande des patients. Mais certains trouvent des solutions pour y remédier. Par exemple, ce matin, un camion itinérant appelé
mobile d'IRM est inauguré. L'objectif est de rapprocher les dermatologues au plus près des patients jusqu'à huit mois pour obtenir
un rendez vous chez un dermatologue à Paris. Alain perd patience. Il y a ce délai d'attente alors qu'elle travaille de 8 h et demie
jusque tard le soir il y a vraiment une demande énorme, ce qui exaspère tout autant les praticiens. 07:05:04 Anne Bellier, secrétaire
général du Syndicat des dermatologues généraux. Nous avons le plus grand mal à répondre à la demande de nos concitoyens qui
ont besoin de soins dermatologiques parce qu'ils vieillissent, parce qu'il y a plus de cancers. Il y a actuellement 150 dermatologues
qui partent en retraite tous les ans et on a un numerus clausus d'entrée dans la spécialité à 100 à l'heure. La Société française de
dermatologie lance une initiative un camion cabinet médical. La Nouvelle-Aquitaine est la première région à l'accueillir le mois
prochain. Professeur Saskia Horeau, présidente de la SFD. L'emploi du temps va être par semaine avec des dermatologues
volontaires qui vont circuler avec le camion 2 à 3 jours par semaine. Et on va essayer de tourner comme ça sur une région pendant
à peu près 4 à 6 mois. Après la Nouvelle-Aquitaine, autour des Hauts de France en septembre. Les rendez vous, eux, sont déjà
disponibles sur Internet. 07:05:53

Initiative mobile pour pallier la pénurie de
dermatologues en France

SUD RADIO Pays : France 
EMISSION : LE JOURNAL DE 7H 
DUREE : 102 
PRESENTATEUR : LAURIE LECLERE

 16 janvier 2026 > Ecouter / regarder cette alerte

P.129

https://prod-archive.criticalmention.com/clips/82161/23673/03ad2f96-98bc-42f7-a084-81640c669100_1768557396802696.mp3


JDP 2025 – Tour d'horizon des pathologies unguéales

Caroline Guignot

05 janvier 2026

PARIS — Lors des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025, Paris) , le Pr Bertrand
Richert (dermatologue, CHU Brugmann, Bruxelles, Belgique) a passé en revue certaines évolutions
diagnostiques et thérapeutiques spécifiques aux atteintes unguéales.

Pathologies communes de l'ongle

Deux pathologies cutanées communes sont parfois exclusivement localisées au niveau unguéal : le
lichen plan et le psoriasis.

Le lichen plan

engendre parfois des lésions chroniques à retentissement fonctionnel significatif. Lorsqu'il est
uniquement unguéal, le traitement topique par acétate de triamcinolone intralésionnel constitue
désormais le traitement de première intention chez l'adulte comme chez l'enfant.

Dans le psoriasis unguéal

, l'attitude thérapeutique est différente selon le nombre d'ongles atteints, un traitement systémique
étant préconisé si l'atteinte touche plus de 3 ongles. Dans ce cas, la ciclosporine est le traitement le
plus rapide. Les biothérapies du psoriasis peuvent ensuite être envisagées, sans différence claire
d'efficacité.

L'autre atteinte relativement fréquente est la rétronychie, comme l'explique le spécialiste : « Après un
traumatique ou du fait de problèmes circulatoires ou de chaussants inadaptés, un trouble de
l'onychomadèse peut s'instaurer. Alors que l'ongle devrait tomber, stoppant la croissance unguéale,
on observe un empilement de la nouvelle tablette sur l'ancienne, qui se traduit par une irritation et un
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exsudat. Si l'atteinte peut involuer, elle peut aussi devenir chronique dystrophique, et donner l'aspect
en crevette ou en homard de la rétronychie ». Un traitement par corticoïdes topiques ou en injection
intralésionnelle permet d'obtenir le plus souvent une résolution.

Atteintes unguéales pédiatriques

Chez l'enfant, il s'avère que les causes traumatiques, infectieuses et les ongles incarnés sont en
queue de peloton parmi les motifs de consultation pédiatrique en milieu hospitalier. Les pathologies
pédiatriques de l'ongle les plus fréquentes sont, dans l'ordre décroissant :

La ligne de Beau (rainures de différentes profondeurs qui traversent la plaque unguéale) et
l'onychomadèse (détachement de l'ongle de son lit) sont liées à des évènements médicaux aigus,
comme la fièvre, ou sévères qui ralentissent ou arrêtent la croissance de l'ongle.

La trachyonychie (ongles rugueux, striés longitudinalement, fins et cassants).

La mélanonychie longitudinale (bande pigmentaire) : elle peut être fonctionnelle, mais aussi liée à un
naevus ou un mélanome, ce qui doit motiver une exérèse suivie d'une analyse.

La désaxation congénitale : outre la forme acquise (souvent post-chirurgie) et les ongles en pince
héréditaire, la troisième origine de la désaxation unguéale est congénitale. Dans 50 % des cas, on
observe une résolution spontanée chez l'enfant. Il peut donc être judicieux d'attendre avant
d'envisager une chirurgie. Si elle est pratiquée, la réaxation chirurgicale fonctionne bien, avec
amélioration ou guérison la plupart du temps, à tout âge, quelle que soit la sévérité (sachant que
c'est une chirurgie lourde).

Dans tous les cas, « les atteintes unguéales pédiatriques sont le plus souvent bénignes et
régressent spontanément ou avec des traitements légers conservateurs », a insisté le spécialiste.

Ongle incarné et harpon

Les ongles mal coupés aux extrémités peuvent conduire à la formation d'un ongle « harpon » qui
devient inflammatoire (ongle incarné), et peut se tunneliser lorsqu'il persiste (pénètre le tissu et
ressort du côté distal).

Il n'existe pas de traitement universel de l'ongle incarné : le traitement de référence est la
matricectomie chimique. L'utilisation du phénol donne des résultats comparables à l'acide
trichloracétique, mais le premier est associé à une moindre morbidité. Si ces traitements
conservateurs ne suffisent pas, on peut envisager le rétrécissement de la tablette, voire l'ablation
des parties molles : cela permet de travailler sans toucher la tablette, évitant ainsi le risque de
déformation unguéale (résection en quartier d'orange de part et d'autre de l'ongle). D'autres
approches chirurgicales sont également possibles, qui sacrifient plus volontiers les tissus mous
autour de l'ongle, voire retirent les tissus périunguéaux en forme de U tout autour.

Tumeurs

Le carcinome épidermoïde est la tumeur unguéale maligne la plus fréquente. Il évolue lentement, et
est souvent associé à un retard diagnostique. La chirurgie conservatrice avec exérèse complète
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donne de bons résultats et est désormais privilégiée, l'amputation étant réservée aux patients ayant
une atteinte osseuse. Enfin, deux tiers de ces tumeurs seraient liés à l'HPV, surtout HPV-16. On
pense que l'infection peut être d'origine génito-digitale, par auto ou hétérocontamination.

La mélanonychie longitudinale doit le plus souvent orienter vers un mélanome unguéal. Cependant,
« 20 à 30 % des mélanomes unguéaux sont achromiques : une lésion rose et bourgeonnante de
l'appareil unguéal doit inciter à une biopsie pour ne pas passer à côté du diagnostic ». D'autres
tumeurs unguéales constituent aussi des défis diagnostiques, car les signes cliniques sont similaires
à ceux d'affections bénignes. « Les tumeurs épithéliales unguéales peuvent notamment être un
onychopapillome (généralement bénin) ou encore un onychopapillome (onychopapillome
polydactylique associé à une mutation BAP1 devant orienter vers un conseil génétique et la
recherche sous-jacente d'un mélanome cutané, uvéal et celle d'un mésothéliome) ».

Une dystrophie inexpliquée qui ne répond pas aux premiers traitements mis en œuvre, une douleur,
une couleur différente de la tablette ou l'atteinte des tissus mous périunguéaux peuvent aussi alerter.

Références
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05:00:53 Mais les difficultés persistent chez les dermatologues, on peine à répondre aux besoins des patients. Les autres titres de
l'actualité le quinze soldats français déployés depuis hier au Groenland. 05:01:02 Mais l'envoi de troupes européennes ne change
rien aux intentions de Donald Trump, selon la Maison-Blanche. Le vote du budget est impossible selon le gouvernement qui doit
décider d'ici mardi s'il opte pour les ordonnances ou le 49 trois. Et puis votre argent va moins vous rapporter Le taux du livret A
baisse encore dès le 1ᵉʳ février. Mais tout d'abord, après dix jours de grève des médecins, le gouvernement recule sur le sujet des
arrêts maladie. Le gouvernement renonce à imposer des objectifs de réduction des prescriptions. C'était l'une des mesures à
l'origine de ce mouvement de grève d'une ampleur inédite. Recul également sur une décision unilatérale des tarifs médicaux. Sans
les syndicats, malgré ses avancées chez les spécialistes, on rencontre toujours de grandes difficultés, comme par exemple chez les
dermatologues qui avaient rejoint cette mobilisation. Ils peinent à répondre à la demande des patients. Mais certains trouvent des
solutions toutefois pour y remédier. Ce matin, un camion itinérant appelé Mobile Derme est inauguré. L'objectif rapprochez les
dermatologues au plus près des patients jusqu'à huit mois pour obtenir un rendez vous chez un dermatologue à Paris. 05:02:07
Alain perd patience. Il y a ce délai d'attente alors qu'elle travaille de 8 h et demie jusque tard le soir. Il y a vraiment une demande
énorme, ce qui exaspère tout autant les praticiens. Anne Bellus est secrétaire général du syndicat des dermatologues généraux.
Nous avons le plus grand mal à répondre à la demande de nos concitoyens qui ont besoin de soins dermatologiques parce qu'ils
vieillissent, parce qu'il y a plus de cancers. Il y a actuellement 150 dermatologues qui partent en retraite tous les ans et on a un
numerus clausus d'entrée dans la spécialité à 100. Alors la Société française de dermatologie lance une initiative un camion cabinet
médical. La Nouvelle-Aquitaine est la première région à l'accueillir le mois prochain. Professeur Saskia Horeau, présidente de la
SFD. L'emploi du temps va être par semaine avec des dermatologues volontaires qui vont circuler avec le camion 2 à 3 jours par
semaine. Et on va essayer de tourner comme ça sur ça sur une région pendant à peu près 4 à 6 mois après la Nouvelle-Aquitaine,
autour des Hauts de France en septembre. 05:03:07 Les rendez vous, eux, sont déjà disponibles sur Internet. Un reportage Sud
radio de Charlène Gilbert. 05:03:10

Initiative Mobile Derme pour pallier le manque de
dermatologues en France

SUD RADIO Pays : France 
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Despratiquesàrisquespourlasantécorporelleetmentaledesenfants
MaquillerQ¶HVWpasjouer
Cesdernièresannées,O¶RIIUH deplusenplusdiversifiée
deproduitscosmétiquesdestinésauxjeunesenfants
ainsiquelamultiplicationG¶LQVWLWXWVdebeauté
quileursontdédiés,alertentlesdermatologues
etlespédiatressurlesrisquesspécifiquesliésà
cespratiquesesthétiquesquipeuventcompromettre
ledéveloppementfuturdesenfantsconcernés.

Malgré une réglementationeuropéenne
stricte, O¶RULJLQH commercialedes pro-
duits utilisésparetpourlesenfantsreste
floue. Certainssoinssont achetéssur

Internetsansaucuncontrôle tandisqueG¶DXWUHVsont des
contrefaçonsoudescopiesvenduesà basprix.« Le terme
decosmétiquespourenfantnedevraitpasexister,dénoncele
Dr PierreVabresdermatologueauCHUde'LMRQ�,OQ¶H[LVWHpas
àcejourderéglementationquidéfinitcesproduits,il existeseu-
lement dessubstancesetdesingrédientstoxiquesinterditsou
autorisésàdesconcentrationsrestreintes(allergènespuissants,
perturbateursendocriniens,conservateurs).»
Lesenfantsenpleinecroissancesontparticulièrementsen-
sibles auxeffetstoxiquesdessubstanceschimiquesetle CD-
P-COS(Comitéeuropéensur lescosmétiquesetla santédu
consommateur)V¶HPSORLHàidentifierlesrisquespourla san-
té desenfantsexposésdèsleurplusjeuneâgeàunegamme
deproduitscosmétiques.Les principauxrisquespourla
peausontla sensibilisationallergique,lesirritationsnon al-
lergiques etla photosensibilisation.Certainessubstancesap-
pliquées surla peau,lesonglesoulescheveuxpeuventavoir
deseffetscumulatifset/oudélétèresàlongtermesurG¶DXWUHV
organes,dontlesystème
hormonal,pardiffusion
cutanée. Le problème
estencoreplus inquié-
tant lorsquelescaracté-
ristiques et O¶HPEDOODJH
decesproduits(parfum,
apparence,forme, cou-
leur, taille.) ont pour
bu deséduirecettejeuneclientèlequi ne fait pastoujours
la distinctionentrecosmétiqueset denréesalimentairespar
exemple,il en résulteunrisaueG¶LQWR[LFDWLRQou G¶pWRXIIH�
ment en casG¶LQJHVWLRQdecesproduitsbeauté.©/¶XWLOLVDWLRQ
decosmétiquesbioQ¶HVWpasunegarantiede meilleuresécurité
sanitairecarunproduitbioestissudeO¶DJULFXOWXUHbiologiqueet
répondauxexigencesdela réglementationeuropéenneenma-
tière agricoleetpasenmatièrecosmétiqueprécisele derma-
tologue. Leshuilesessentiellesnesontpasnonplussans
dangeretdoiventresterhorsdeportéedesenfantscar
ellessontpotentiellementneurotoxiquesoutoxiques.»
/¶HQJRXHPHQWpour les soinsde beautéprodigués
aux enfantsneselimite pasauxréseauxsociaux.
Lesactesesthétiquespratiquésdanslesinstitutsde
beauténesontpasnonplusdénuésderisques(pose
demasquesfaciaux,G¶RQJOHVartificiels,massages,
produitsde lissagecapillaire).La multiplication
decescentresdepuis2010encouragelesenfants

à vouloir « améliorer» leur apparencephysique
pourseconformeràdescritèresdebeautémarke-
ting irréalistes.

Desconséquencespsychologiques
surO¶LPDJHdesoi
« /¶H[SRVLWLRQ desenfantsaux standardsdebeautépromus
par les marquesetlesréseauxsociauxpeutavoirdesimplica-
tions psychologiquessurledéveloppementetlafocalisationde
O¶LPDJHdesoietla santémentaledecesenfants» V¶LQTXLqWHQW
les professionnelsdela SociétéFrançaisedeDermatolo-
gie (SFD)etdeDermatologiePédiatrique(SFDP).
/¶pURWLVDWLRQ de O¶LPDJH de ces petitesfilles qui pré-
sentent leur routinedebeauté(ouskincare)sur les
plateformesInstagramou TikTok est ainsi banali-
sée defaçonpréoccupante.Leurdémarcheestpar-
fois encouragéepar desinfluenceusesou par les
parentsqui apparaissentsur lesvidéosà leurcôté,
ellesdéveloppentalorsunedépendanceauxpro-
duits debeautéquiprovoqueunmal-êtreprofondet
peutaffecterleurrelationavecautrui.Cephénomène
peutsetransformerenmanquedeconfianceensoiet
entroublesducomportementalimentaire.Il estessentiel
G¶HQFRXUDJHUcesjeunesenfantsà nepassubirunepression
socialeirréaliste,àaccepterleurapparencenaturelleetàap-
précier leurimagecorporelle.
Il Q¶\ apasderoutinebeautéàconseillerchezO¶HQIDQW�Sur
unepeaujeuneetsainele soincosmétiqueestinutile. La la-
ver avecde O¶HDXetdesproduitsà pH neutreestle seulsoin
nécessaireet suffisant, mis àpart desconseilspourhydra-
ter la peauencasdesécheressecutanéeouG¶DWRSLHsur les
conseilsG¶XQ dermatologue.Pour unebonnegarantiede
sécurité,les expertsrecommandentG¶DFKHWHUles produits
G¶K\JLqQHetde soinsdestinésauxenfantsenpharmacieet
enparapharmacie.
ChristineNicolet

'¶DSUqVuneconférencedelaSociétéFrançaisedeDermatologie
Lesprincipauxrisques
pourlapeausont
lasensibilisation
allergique,lesirritations
nonallergiqueset
laphotosensibilisation

Il Letermedecosmétiquespourenfant
nedevraitpasexister
DrPierreVabres
DermatologueauCHUdeDijon
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Ce poil qui revient toujours au menton ? Ce n'est pas un
hasard, voici l'explication

Il apparaît sans prévenir, disparaît aussitôt qu'on l'élimine, puis revient inlassablement au même
endroit. Ce petit détail du quotidien, aussi discret qu'agaçant, cache pourtant une mécanique bien
plus complexe qu'il n'y paraît. Ce poil au menton qui vous

nargue, toujours au même endroit

Il suffit d'un miroir mal placé

ou d'un rayon de soleil traître pour qu'il apparaisse. Toujours le

même. Même emplacement, même épaisseur, même timing agaçant. Ce

poil au menton semble avoir signé un bail à vie. On le retire, il

disparaît… puis revient comme s'il n'était jamais parti. Et non, ce

n'est ni une illusion d'optique ni une fatalité mystérieuse. En savoir plus

Les dermatologues sont formels

: si ce poil revient avec une telle régularité, c'est parce qu'il

dépend d'un follicule pileux particulièrement actif. Autrement dit,

la racine est toujours là, tapie sous la peau, prête à relancer la
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production. Selon une enquête relayée par Glamour UK , ce phénomène est l'un des motifs de
consultation

les plus fréquents en dermatologie esthétique chez les femmes après

35 ans.

Hormones, le vrai moteur de

cette repousse obsessionnelle

La grande cheffe d'orchestre

de cette histoire, c'est la testostérone. Contrairement aux idées

reçues, cette hormone n'est pas réservée aux hommes. Les femmes en

produisent aussi, en petite quantité. Le problème n'est pas tant

son niveau que la sensibilité des follicules pileux.

Comme l'explique la

dermatologue Ife Rodney , tout le monde possède cette hormone dans son

corps, mais certaines personnes en produisent plus que d'autres et

les follicules pileux de chacun réagissent différemment aux niveaux

d'hormones. Résultat : un duvet discret peut se transformer en poil

terminal, plus épais, plus foncé, et surtout plus persistant.

À la ménopause, le phénomène

s'accentue. La baisse des œstrogènes laisse davantage de place aux

hormones androgènes. Selon l'Inserm, près de 40 % des femmes

ménopausées constatent une modification de leur pilosité faciale,

notamment au niveau du menton.

Quand la génétique et la

santé s'en mêlent

Si vous avez l'impression que

ce poil est un héritage familial, vous n'avez peut-être pas tort.
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D'après 20 Minutes , on se transmet de génération en génération la

sensibilité des récepteurs au niveau des poils aux hormones.

Autrement dit, même sans déséquilibre hormonal, certaines zones

sont programmées pour produire des poils plus visibles.

Dans certains cas, cette

repousse peut aussi être un signal médical. Le syndrome des ovaires

polykystiques (SOPK), qui touche entre 8 et 13 % des femmes selon

l'Organisation mondiale de la santé, est l'une des causes les plus

fréquentes d'hyperpilosité localisée sur le visage. Une apparition

soudaine, rapide ou associée à d'autres symptômes (acné sévère,

cycles irréguliers) mérite donc un avis médical.

Peut-on vraiment s'en débarrasser, ou faut-il apprendre à négocier

?

Bonne nouvelle : non,

l'épilation ne rend pas le poil plus dru. C'est un mythe. Mauvaise

nouvelle : aucune méthode n'est totalement définitive. Chaque

technique agit à un niveau différent du follicule.

Voici les options les plus

courantes :

l'épilation à la pince, simple

et efficace pour un poil isolé

la cire ou le fil, avec un

risque de repousse similaire

le laser, qui peut réduire

durablement la densité, mais nécessite plusieurs séances
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l'électrolyse, la plus ciblée,

souvent recommandée pour un poil unique et tenace

Selon la Société française de dermatologie, le

laser permet une réduction de 70 à 90 % de la pilosité après

plusieurs séances, mais des follicules peuvent se réactiver avec le

temps. Le fameux poil au menton n'est donc pas un échec personnel,

ni une anomalie. C'est simplement un follicule particulièrement

zélé, soutenu par vos hormones, votre génétique… et un sens du

timing redoutable.

À propos de l'auteur

Loulou Pellegrino

Que ce soit pour dénicher la

meilleure baguette de Paris, partager des astuces pour économiser

au supermarché ou explorer les mystères de la vie de couple et de

la parentalité, je suis toujours prête à mettre la main à la pâte

(parfois littéralement). J'aime passer du test des derniers

produits du quotidien à la rédaction de conseils pour simplifier la

vie de famille, sans oublier mes escapades culinaires pour vous

dénicher des recettes aussi faciles que savoureuses. Mon objectif ?

Vous offrir du concret, du pratique, du drôle, avec toujours un

brin de bonne humeur. Si ça peut rendre votre quotidien plus léger,

alors ma mission est accomplie !

Ses derniers articles
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VU SUR TF1 Trouver un dermato près de chez vous est une
galère ? Ce camion médicalisé va sillonner la France pour
lutter contre les déserts médicaux par Sabine BOUCHOUL
(nouvelle fenêtre) | Chronique : Vincent VALINDUCQ Publié le
15 janvier 2026 à 14h00 Source : Bonjour !

Trouver un rendez-vous chez le dermatologue n'est jamais une mince affaire.

Pour lutter contre les déserts médicaux, la Société française de dermatologie lance un projet de
dermatologie itinérante.

Les explications de Vincent Valinducq dans "Bonjour ! La Matinale TF1".

Trouver un rendez-vous chez un dermatologue relève parfois du parcours du combattant. Pour
remédier à ce problème de santé publique, la Société française de dermatologie lance Mobil'Derm,
un camion médicalisé qui amène le dermatologue près de chez vous. Le professionnel va pouvoir
examiner la peau et réaliser des biopsies. L'objectif, explique Vincent Valinducq dans "Bonjour ! La
Matinale TF1", est de lutter contre les déserts médicaux . En 2010, il y avait 3.758 dermatologues
actifs et l'année dernière, on n'en compte plus 2.880, " ce qui représente une perte de chance pour
le patient parce qu'on peut retarder la mise en place d'un diagnostic et surtout, la mise en place d'un
traitement" , déplore le médecin. Avec cette Mobil-Derm, le dermatologue va donc pouvoir aller au
contact des patients.

Pédopsychiatre : ce que les écrans font vraiment au cerveau de nos enfants

Sillonner petit à petit toutes les routes de France

Cette fourgonnette commencera à sillonner les routes de France à partir du mois de février. Elle
passera au niveau de la Nouvelle-Aquitaine, le Lot-et-Garonne, la Creuse, les Deux-Sèvres et puis à
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partir de mars, elle poursuivra dans la Vienne, la Gironde. Vincent Valinducq souligne que " l'objectif
soutenu par la Fondation Renault va être de continuer à sillonner les routes de France petit à petit

Néanmoins, en attendant un rendez-vous ou l'arrivée de la fourgonnette, les patients peuvent déjà
adopter quelques réflexes, notamment celui d'examiner sa peau. Le médecin préconise de se placer
devant un miroir pied ou de prendre un miroir main pour aller regarder l'intégralité de la peau, dans
tous les recoins, que ce soit au niveau du cuir chevelu, des organes génitaux, derrière les oreilles.
Le but ? Vérifier et inspecter la moindre anomalie. Si tout seul, c'est compliqué, " n'hésitez pas à
demander à votre partenaire également de vérifier votre peau sur les endroits inaccessibles ",
indique Vincent Valinducq. Encore faut-il savoir ce que l'on cherche : les grains de beauté. La règle
ABCDE permet de repérer tôt un mélanome. A pour asymétrie, B pour bords irréguliers, C pour
couleur inhomogène, D pour diamètre, E pour évolution. Ainsi, un grain de beauté nouveau ou
ancien, qui gratte, qui saigne, qui change de couleur ou qui grossit (notamment, si le diamètre est
supérieur à 6 mm), nécessite une consultation dermatologique. De même, si vous remarquez une
tâche qui est différente d'une autre. Cela peut vous alerter. Toutefois, comme le rappelle le docteur, "
ce n'est pas parce qu'il y a une anomalie que c'est un cancer de la peau ", mais c'est une alerte pour
aller consulter un médecin généraliste qui, si besoin, orientera le patient vers un dermatologue.
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JDP 2025 – Spécificités des patients asiatiques en
dermatologie
Serge Cannasse

|

Publié 15 janv. 2026

PARIS — Dans une session des Journées dermatologiques de Paris (Paris, 3 décembre 2025), le Dr
Bruno Halioua (dermatologue, Paris) a indiqué les principales particularités des patients d'Asie du
Sud et du Sud-Est (à l'exception de l'Inde) en dermatologie par rapport aux patients caucasiens.

Certaines tiennent à la peau elle-même :

La teneur en mélanine est plus forte.

La réactivité inflammatoire est plus élevée, avec un risque plus important d'hyperpigmentation post-
inflammatoire.

La peau est plus sujette aux irritations cosmétiques et à l'acné inflammatoire.

Le vieillissement est plus tardif, mais s'accompagne plus fréquemment de taches pigmentaires. Les
rides sont rares avant 50 ans, mais elles sont plus épaisses et plus marquées ensuite.

D'autres particularités sont liées à des facteurs socioculturels :

Le recours au dermatologue est plus tardif ; la plupart des patients lui sont adressés par leur
médecin généraliste.

La gêne induite par les pathologies dermatologiques est plus forte, avec notamment un
retentissement sur la vie professionnelle (baisse de performance, absentéisme), relationnelle,
conjugale et familiale.

La crainte de la stigmatisation est forte, conduisant à des stratégies pour cacher les zones atteintes
par une pathologie dermatologique (par exemple, refus des selfies).

Le recours aux médecines traditionnelles est fréquent.

Chez les patients asiatiques, les principales pathologies dermatologiques sont les mêmes que chez
les patients caucasiens. Cependant, certaines s'expriment selon des modalités différentes.

L'acné

Elle est beaucoup moins fréquente (8 % contre environ 80 % en population caucasienne).
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Elle est à prédominance inflammatoire (papules, pustules), le plus souvent centrée sur les joues,
avec des séquelles fréquentes à type d'hyperpigmentation brune persistante et/ou de cicatrices
hypertrophiques et chéloïdes.

La crainte des effets secondaires des traitements est fréquente. De fait, les effets irritatifs sont plus
marqués chez les patients asiatiques.

L'efficacité des traitements est comparable, mais il faut commencer avec des posologies plus faibles
(isotrétinoïne : 0,25-0,5 mg/kg/j), les augmenter lentement et les diminuer progressivement (sur une
période de 2 mois après la guérison).

Un bénéfice secondaire des rétinoïdes est qu'ils estompent les taches d'hyperpigmentation post-
acné.

Le psoriasis

Sa prévalence est plus faible chez les Asiatiques (0,3-0,8 %), mais a tendance à augmenter (2,5 %
aux États-Unis), sans doute du fait des modifications des modes de vie (urbanisation, changements
de régime alimentaire), de l'allongement de l'espérance de vie et d'une meilleure reconnaissance
diagnostique.

Les lésions sont plus fines et les plaques plus petites. Le cuir chevelu est le site d'apparition le plus
fréquent (1 patient sur 2). Les localisations sont globalement les mêmes que chez les Caucasiens,
mais les atteintes des plis et des ongles sont plus rares et celles de la nuque et du visage plus
fréquentes.

Le prurit est moins fréquent.

Le psoriasis sévère est plus fréquent (1 patient sur 2), avec un risque accru de formes
érythrodermiques ou pustuleuses. En revanche, le rhumatisme psoriasique est moins fréquent (1 à 9
% des patients).

L'hyperpigmentation post-inflammatoire persiste souvent pendant au moins un an.

Traitements :

Le méthotrexate est efficace, mais avec un risque majoré d'hépatotoxicité.

Les réponses aux anti-IL-17 (anti-interleukine 17) (sécukinumab, ixékizumab) sont excellentes.

Les corticostéroïdes topiques donnent de bons résultats.

L'eczéma chronique des mains

La mutation du gène de la filaggrine (associée à l'atopie) est plus faible chez les patients asiatiques.
En revanche, leur peau est plus sensible aux produits chimiques exogènes (couche cornée plus fine
et densité plus élevée de glandes eccrines). L'eczéma des mains est volontiers associé à
l'application topique de produits de la médecine traditionnelle.
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Le vitiligo

L'impact du vitiligo sur l'image corporelle des patients est important du fait du contraste marqué entre
les zones dépigmentées et la peau normale, plus foncée. Les conséquences en termes de vie
relationnelle et de stigmatisation sont souvent liées à des croyances traditionnelles (malédiction).
L'impact est majeur dans les cultures où les arrangements matrimoniaux sont fréquents.

Quelques pathologies « emblématiques » des peaux asiatiques

Le Pr Nicolas Kluger (dermatologue, CHU d'Helsinki, Finlande) a indiqué quelques pathologies plus
fréquentes chez les Asiatiques par rapport aux Caucasiens.

Les toxidermies sévères à la carbamazépine

sont plus fréquentes chez les Asiatiques du fait d'une prévalence plus importante du HLA-B* 15-02,
dont le dépistage est recommandé avant de prescrire cet antiépileptique.

Le naevus de Hori

s'exprime par des macules et taches bilatérales, brunes, évoluant vers le gris bleu, localisées aux
tempes, joues, paupières, front et nez. Elles sont aggravées par le soleil et la grossesse. Il n'y a pas
d'atteinte muqueuse. La prédominance féminine est forte, avec un âge de début aux alentours de 30
ans.

Le naevus de Ota

est unilatéral, localisé aux dermatomes V1 (scalp, front, nez) et V2 (zone maxillaire jusqu'à la lèvre
supérieure).

La dermatite de contact à l'encens

est localisée au visage, aux mains, aux épaules et parfois à l'abdomen. Elle résiste aux traitements,
mais l'évitement du contact avec l'encens (y compris aérien) améliore les symptômes.

Des stries linéaires

sur le corps sont souvent liées à l'application énergique de topiques par les praticiens traditionnels
ou par un proche du patient (baume du tigre). Il faut faire attention à ne pas les confondre avec des
séquelles de violence physique, notamment du fait de la barrière de la langue.

Les lésions dues à la moxibustion

(qui consiste à appliquer des préparations chauffées d'

Artemisia argyi

sur les points d'acupuncture) sont variées : eczéma de contact, brûlures, infection bactérienne, etc.
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08:15:51 Bonjour Docteur. Bonjour à tous. Alors on va parler d'un sujet qui vous concerne probablement. Trouver un rendez vous
chez le dermato, ça relève parfois du du parcours du combattant. 08:16:01 Bonne nouvelle, la Société française de dermatologie
lance mobile derme. C'est une fourgonnette qui amène le dermato près de chez vous. Absolument. Cette fourgonnette qui est
lancée par la société française de dermato et son fonds de dotation lance mobile derme. L'objectif, cela va être de lutter contre les
déserts médicaux. Je vous emmène regarder à quoi ça ressemble cette cette fourgonnette. La voici. Il y aura un dermatologue à
l'intérieur qui va pouvoir examiner votre peau, faire des biopsies et je vous en parler. C'est vraiment pour lutter contre les déserts
médicaux. Regardez, en 2010, il y avait 3758 dermato actifs et l'année dernière uniquement, cela avait baissé un mois. On était à
2880, ce qui représente finalement une perte de chance pour le patient parce qu'on peut retarder la mise en place d'un diagnostic et
surtout la mise en place d'un traitement. Alors, quand cette fourgonnette va t elle commencer à sillonner les routes de France? Ça
commence en février. Alors comme je suis un peu nul en géographie et qu'il n'y a pas onze mois, je vous ai fait une petite carte.
Effectivement, ça va être au niveau de la Nouvelle-Aquitaine. Et je me suis et je me suis pris une petite ville dans le Lot et Garonne,
la Creuse, les Deux-Sèvres. 08:17:06 Et puis cela va également continuer à partir de Mars, la Vienne, la Gironde et l'objectif
soutenu par la Fondation Renault. Ça va être de se de continuer à sillonner les routes de France. Petit à petit, cette région
Nouvelle-Aquitaine va s'étendre au reste de la France et de fourgonnettes. L'objectif affiché vraiment aller au contact des patients
pour qu'ils puissent rencontrer un dermato. Qu'est ce qu'on peut faire en attendant un rendez vous ou l'arrivée de cette
fourgonnette? Examiner sa peau? Il va falloir se mettre nu. Ne le prenez pas au premier sens du mot Karim. Je le vois sourire. Pas
tout de suite. Vous attendrez. J'ai rien dit. J'ai vu votre sourire direct s'afficher. Je suis et je suis tout ouïe. Quand vous serez chez
vous, Karim à la maison. Prendre un miroir, un miroir. Main pour regarder l'intégralité de votre peau dans tous les recoins, que ce
soit au niveau du cuir chevelu, derrière les oreilles, au niveau des organes génitaux. C'est important également d'aller tout vérifier
pour regarder la moindre anomalie. Faites le. Si tout seul c'est compliqué, n'hésitez pas à demander à votre partenaire également de
vérifier votre peau sur les endroits moi perso. 08:18:00 Attendez, mais qu'est ce qu'on cherche? Toute la clé est là, brusque ce qu'on
cherche. On va aller regarder vos grains de beauté. Je sais que ça vous inquiète. On vous reçoit en consultation. Vous êtes souvent
inquiets. Comment identifier un bon ou un mauvais? Comment, éventuellement à quel moment il faut consulter? Alors je vous donne
une petite règle. Je vous en avais déjà parlé, mais c'est toujours important de vous la redonner. C'est la règle A, B, C, D sur votre
grain de beauté ou la tâche que vous verrez sur votre peau, vous allez regarder par exemple Est ce que c'est asymétrique? Oui,
Non. Si c'est asymétrique, on consulte le beurre. Est ce qu'ils sont irréguliers? On consulte la couleur, Est ce qu'elle est homogène
ou hétérogène Lorsque c'est hétérogène, là aussi ça doit vous alerter. Le diamètre supérieur à six mm et l'évolution, alors? Parfois,
c'est un peu compliqué lorsqu'on voit une tâche de savoir comment elle évolue dans le temps, n'hésitez pas à la prendre en photo,
ça vous permettra de comparer une photo en janvier, juillet ou août. Ça c'est un point important. Et dernière chose, il y a aussi cette
petite règle est ce que ça vous parle si je vous montre cette petite photo? Non, vous êtes nuls, C'est la règle du vilain petit canard.
En effet, si vraiment il y a une tache qui est différente d'une autre, là aussi ça doit vous alerter. Juste je vous j'ouvre cette petite
parenthèse. 08:19:01 Ce n'est pas parce qu'il y a une anomalie que c'est un cancer de la peau. C'est juste pour vous dire d'aller
consulter votre médecin généraliste qui si besoin vous orientera vers le dermato. 08:19:08

Mobile derme : une solution innovante contre les
déserts médicaux en dermatologie
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JDP 2025 – Douleurs génitales : quelle approche ?
Caroline Guignot

|

Publié 14 janv. 2026

PARIS — Les pénodynies et vulvodynies sont des douleurs nociplastiques souvent associées à des
terrains psychologiques spécifiques. Dans les 2 cas, l'approche doit être multimodale, associant une
prise en charge psychologique, psychocorporelle, de l'éducation et un traitement d'abord topique, ou
systémique (avec précaution) en cas d'échec. Dans tous les cas, leur évolution peut être longue, ce
qui demande au praticien d'être soutenant. Le Dr Jean-Noël Dauendorffer (dermatologue, hôpital
Saint-Louis, Paris) et la Pre Gaëlle Quéreux (dermatologue, CHU Nantes) ont évoqué les grandes
lignes de cette prise en charge au cours des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre
2025, Paris)

Pénodynie : une prise en charge difficile et multidisciplinaire

Les pénodynies sont des douleurs neuropathiques qui doivent être évoquées, notamment
lorsqu'elles sont à type de paresthésies, surtout unilatérales, et en présence d'un examen physique
génital cutané et neurologique normal. C'est un diagnostic d'exclusion.

« Les hommes qui nous consultent pour une sensation de douleur ou de brûlure cutanée génitale
sont souvent inquiets, par crainte d'infection sexuellement transmissible » , a commenté Jean-Noël
Dauendorffer… « Nous devons donc écarter ce diagnostic différentiel, notamment localisé au niveau
de l'urètre qui projetterait au niveau du gland. » (ECBU du 1 er et 2 e jet, recherche de C.
trachomatis, N. gonorrhoeae, M. genitalium …). Ce bilan doit également éliminer les causes
urologiques ou urétrales (échographie vésicoprostatique, scrotale, pénienne…), exploration
urologique, voire IRM pelvienne, exploration neuro-urologique. « Le bilan, à la fois clinique et
paraclinique, ne doit pas être réalisé d'emblée, mais mené progressivement, à mesure que les
premières prises en charge ne sont pas efficaces . »

Parmi les autres diagnostics différentiels les plus fréquents (maladie de Lapeyronie, douleurs post-
traumatiques, douleurs projetées…), le dermatologue a insisté sur :

La névralgie pudendale

, qui correspond à la compression de 1 ou 2 nerfs pudendaux (syndrome canalaire), caractérisée par
une douleur située dans le territoire anatomique du nerf pudendal, de l'anus au pénis, prédominant
en position assise, mais soulagée par la position assise sur le siège des toilettes. C'est une douleur
qui ne réveille pas la nuit, sans déficit sensitif superficiel périnéal qui orienterait vers une atteinte
radiculaire sacrée ou plexique.

Le syndrome de compression du nerf dorsal du pénis
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, qui survient préférentiellement en présence de certains facteurs favorisants (diabète, pratique
intensive du cyclisme…) et qui est caractérisé par une douleur pénienne, une baisse de sensibilité
du gland ou de la verge, des paresthésies génitales et parfois des troubles de l'érection. Aucune
douleur scrotale, anorectale, ni aucun trouble mictionnel ou constipation ne sont associés. La
douleur disparaît lors d'un bloc anesthésique du nerf dorsal en région pubienne.

La prise en charge thérapeutique repose d'abord sur les traitements topiques (crème EMLA,
Xylocaïne), puis, en cas d'inefficacité, sur des antalgiques neuropathiques (antidépresseurs
tricycliques, inhibiteurs de la recapture de la sérotonine, inhibiteurs de la recapture de la sérotonine-
noradrénaline, gabapentine, prégabaline). La prise en charge pluridisciplinaire peut aussi intégrer la
kinésithérapie périnéale, l'ostéopathie, les thérapies cognitivo-comportementales (TCC), l'hypnose
médicale ou la sophrologie. Dans certains cas, la neurostimulation transcutanée (TNS) peut être
envisagée.

« Il faut rassurer le patient, en l'absence d'infection sexuellement transmissible et de cancer. Ce sont
des douleurs chroniques qui sont souvent décourageantes pour le patient, après un nomadisme
médical souvent long. La première étape consiste donc à valider la plainte, même sans cause
évidente, afin d'établir une alliance thérapeutique solide » a -t-il conclu. Ensuite, la démarche
diagnostique doit être raisonnée et progressive. Le patient doit comprendre, le cas échéant, qu'il
n'existe pas de traitement unique constamment efficace et que l'objectif thérapeutique est une
amélioration progressive plutôt qu'une guérison immédiate.

Vulvodynies : douleurs vulvaires dans un contexte de plaintes multiples

La vulvodynie est très fréquente : elle touchera 1 femme sur 6 au cours de sa vie. Cependant,
seules 60 % d'entre elles consultent, souvent après plusieurs années d'errance. Pourtant, le
retentissement sur la qualité de vie quotidienne est souvent important.

« La vulvodynie ne se limite pas à une simple douleur vulvaire », a insisté la Pre Gaëlle Quéreux.
Cette douleur qui évolue depuis plus de 3 mois sans cause identifiable, localisée (la forme la plus
fréquente étant la vestibulodynie), spontanée ou provoquée, primaire ou secondaire et permanente
ou intermittente, s'inscrit dans une constellation de plaintes : « Les femmes concernées présentent
plus fréquemment des infections urinaires, fongiques, une dépression, un syndrome de fatigue
chronique, et souvent un autre syndrome douloureux chronique (migraine, fibromyalgie…) ».

La physiopathologie est complexe et associe :

Des facteurs physiques –

inflammation chronique, infections à répétition, facteurs hormonaux, dysfonction du plancher pelvien,
hyperalgésie périphérique, avec souvent des antécédents familiaux de vulvodynie.

Des facteurs psychologiques –

«

Ces femmes présentent plus fréquemment un profil d'insécurité, de pessimisme, de vulnérabilité
dans les relations intimes, davantage de catastrophisme face à la douleur, une kinésiophobie, une
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anxiété, une dépression. La question demeure de savoir si la douleur chronique est responsable de
ces troubles ou l'inverse

». Quoi qu'il en soit, on retrouve également davantage d'antécédents de violences sexuelles dans
l'enfance parmi ces femmes.

Les symptômes de la vulvodynie associent généralement des sensations de brûlures, de
picotements, un inconfort et une dyspareunie, sans anomalie vulvovaginale visible à l'examen.
L'effleurement du vestibule avec un coton-tige reproduit généralement bien la douleur associée à la
vulvodynie.

Ici encore, la prise en charge repose sur plusieurs axes :

Traitements topiques –

anesthésiques locaux type lidocaïne, œstrogénothérapie vulvovaginale (hors contre-indications) en
péri et post-ménopause, hydratants et lubrifiants (leur prescription médicale favorise leur utilisation).

Prise en charge psychologique (EMDR, hypnose médicale, thérapies cognitives de soutien) –

il faut expliquer que l'objectif est de faire en sorte que la douleur prenne moins de place dans la vie
de la patiente.

Rééducation périnéale avec biofeedback –

par un kinésithérapeute ou une sage-femme formée à la vulvodynie.

Traitements systémiques (si nécessaire) –

amitriptyline à faible dose initiale, gabapentine.

Ici encore, l'approche – personnalisée, progressive et pluridisciplinaire – doit viser à préserver la
relation thérapeutique dans un parcours de prise en charge qui peut être long et initialement
insatisfaisant
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JDP 2025 – Carcinome épidermoïde : vers de nouvelles
approches préventives
Caroline Guignot

|

Publié 13 janv. 2026

PARIS — Les mutations s'accumulent dans la peau normale, à mesure de l'accumulation de
l'exposition solaire, mais des approches préventives – dont certaines innovantes – existent. Elles
permettraient de réduire le problème de santé publique que représentent les carcinomes
épidermoïdes. En effet, leur incidence explose dans le monde entier, avec des estimations
certainement en deçà de la réalité. « Dans des pays comme les USA ou l'Australie, où l'exposition
solaire est élevée, les chiffres ont progressé de 310 % entre 1990 et 2017, contre 77 % pour les
carcinomes basocellulaires », a rapporté le Dr Kiarash Khosrotehrani (université de Queensland,
Brisban, Australie) lors des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025, Paris) . En
Australie, le problème est tel que 1,5 % de la population a un nouveau carcinome épidermoïde
chaque année. « Le coût lié aux carcinomes épidermoïdes y est très supérieur à celui du mélanome
et concentré sur les personnes les plus âgées. »

Spécificités des carcinomes épidermoïdes

L'une des difficultés de la prise en charge s'explique par le fait que les patients atteints ont le plus
souvent de multiples lésions et cumulent les différents stades d'évolution, depuis la kératose
actinique au carcinome in situ , puis invasif. Le risque de carcinome épidermoïde augmente par
ailleurs avec les antécédents personnels de lésions : aussi, 3,9 % des patients regroupent 43 % de
l'ensemble des carcinomes. Cela explique toute la complexité de prise en charge de ces patients.

« La détection précoce est évidemment utile pour trouver les lésions à un stade plus petit et
superficiel. Les crèmes solaires en application quotidienne, qui peuvent réduire le risque de
carcinomes épidermoïdes d'environ 40 %, restent la base de la prévention. »

Une chimioprévention systémique est néanmoins envisageable pour les personnes à risque élevé :
le fluorouracile topique réduit de 75 % le taux de carcinome à 1 an et, associé au calcipotriol, il réduit
ce chiffre de plus de 70 % à 3 ans. Ensuite, les traitements systémiques par nicotinamide (réduction
de 20 à 25 % des carcinomes basocellulaires ou spinocellulaires), les rétinoïdes et la capécitabine
sont également efficaces dans cette situation, mais leur usage est limité par leur toxicité.

Comment changer nos concepts et nos approches ?

Malgré ces approches, l'augmentation des carcinomes se poursuit. « En réalité, la peau normale
exposée au soleil contient déjà un nombre important de kératinocytes mutés, avec des mutations
identiques à celles présentes dans le carcinome épidermoïde. » Aussi, une alternative thérapeutique
pourrait consister à éradiquer les kératinocytes mutés, puisque l'effet des UVB reste limité à
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l'épiderme. Ainsi, la dermabrasion a été évaluée en tant que preuve de concept, à l'image de ce qui
est pratiqué dans le xeroderma pigmentosum . « Chez des sujets ayant des kératoses actiniques et
des carcinomes épidermoïdes, le traitement de zones de peau saine par laser a permis de réduire le
taux de mutation, d'autant plus que le laser était profond, a expliqué le spécialiste. Une étude pilote
avec laser ablatif fractionné a ainsi permis de prévenir les carcinomes épidermoïdes et les
carcinomes basocellulaires à 3 ans. »

Réduire la prolifération épidermique et activer l'immunité

Puisque le système immunitaire joue un rôle essentiel dans le contrôle des carcinomes, des travaux
ont été menés chez des patients sous immunothérapie (toutes tumeurs confondues) afin d'évaluer si
le renforcement de l'immunité antitumorale peut constituer une nouvelle stratégie préventive. Une
étude preuve de concept a ainsi décrit que les sujets sous traitement anti-PD1 ( Programmed Cell
Death protein 1 ) avaient des clones de kératinocytes mutés de plus petite taille, et qu'ils avaient
secondairement moins de kératoses actiniques et de carcinomes. Un essai clinique est mené
actuellement en Australie chez des sujets porteurs de plusieurs dizaines de carcinomes
épidermoïdes pour valider cette approche.

Il faut enfin rappeler que l'expansion des clones de kératinocytes mutés est favorisée sous UV, mais
semble réversible une fois l'exposition stoppée. « C'est un message important, car cela veut dire que
la protection contre l'exposition au soleil peut avoir un effet à tout moment et quel que soit le nombre
ou la nature des lésions . » Outre cette protection, une approche pharmacologique pourrait aussi
être envisagée : un essai clinique pilote a ainsi évalué le sirolimus topique chez des sujets
vulnérables au carcinome épidermoïde (post-greffe rénale), en remplacement des inhibiteurs de
calcineurine, qui, en bloquant l'activité des lymphocytes T, favorisent indirectement le développement
tumoral. Ce traitement s'est traduit par une réduction des carcinomes in situ (lésions de Bowen). En
effet, « la prolifération clonale épidermique, qui est un élément essentiel de la carcinogenèse
cutanée, peut être limitée par des inhibiteurs de la voie AKT-mTOR, avec un effet sur les kératoses
actiniques comme sur les carcinomes in situ »
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Aprèsunecoupure,comment
la peause«recolle»-t-elle?*

InterviewparD. Viaud

Reconstruire.«Celadépend
delaprofondeuretdela taille
delacoupure.Lorsquelaplaie
nesaignepas,le corpsproduit
simplementdenouvellescellules
pourreconstruirelapeau.»

Saignement.«Lorsquela
coupureestplusprofonde
etsaigne,le corpscommence
pararrêterle saignement.
Descellulesempêchentdes
microbesG¶LQIHFWHU la peau
etfont un ³DXWR�QHWWR\DJH´
delaplaie.Le corpsfabrique
ensuitedenouvellescellules
pourréparerlapeau.Cela
commencepar lescouches
les plusprofondesdela peau.
PuiscelacontinueMXVTX¶jce
TX¶LO neresteTX¶XQHcicatrice.»

Colle.«Quand la coupureest
large,il estparfoisnécessaire
G¶DLGHU la peauà seréparer
enrapprochantlesbords.
Pourcela,les médecinsontla
possibilitéG¶XWLOLVHU dela colle

ou des³VWULSV´� Quandcela
nesuftpas,ou quela plaie
toucheunepartieducorps
bougeantsouvent(ex.: doigt,
genou,coude...),ils fontparfois
despointsdesuture.»

1 mois.«Pour éviterTX¶XQH
plaieV¶LQIHFWH�elledoitêtre
nettoyée(ex.: à O¶HDXet au
savon).Ensuite,le mieux estde
laprotégeravecunpansement.

Le tempsdelacicatrisation
dépenddela profondeuretde
O¶HPSODFHPHQWde la coupure.
Maisunetelle plaiecicatrise
généralemententre6 jourset
3 semaines-1mois.Si elle Q¶HVW
pasferméeaprèsce délai,
F¶HVWTX¶LO y aun problème
(ex.: quelquechose,comme
unpetit caillou,empêche
la plaiedesefermer).Il faut
alorsconsulterun médecin.»

{ ELLE5e321'}
Sylvie Meaume,
dermatologuespécialiste
desplaiesetdela
cicatrisation.Elle fait partie
delaSociétéfrançaise
dedermatologie.
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"Air de la ruche", propolis, gelée royale : ce que dit vraiment
la science sur l'apithérapie

Pour se diversifier, de plus en plus d'apiculteurs proposent des produits issus des sécrétions des
abeilles ou des "respirations de l'air de la ruche", malgré l'absence de preuve d'efficacité. Deux
abeilles fendent l'air en direction de la ruche . Avant de s'y engouffrer, elles s'arrêtent sur ce qui
s'apparente au perron, un petit rebord en bois qui fait le tour de la structure. Les petites bestioles se
frottent les pattes les unes contre les autres, comme pour se laver des saletés accumulées pendant
leur escapade. "Les abeilles sont très disciplinées, vous savez. Elles n'oublient jamais de se
désinfecter”, raconte Sophie Encev, apicultrice amateur et propriétaire des lieux, une dizaine de
ruches, dans l'Oise.

Le paillasson doré sur lequel les insectes se roulent avec méthode, au milieu de ce jardin clairsemé,
n'est autre que la fameuse "propolis", cette substance produite par les abeilles et prisée pour ses
prétendues vertus sur le système immunitaire . C'est l'un des nombreux produits de la ruche vendu
en parapharmacie et au rayon " complément alimentaire " des grandes surfaces. "Les abeilles s'en
servent pour se protéger contre les champignons et les parasites, alors pourquoi pas nous ?", glisse
l'exploitante.

Passionnée par ces petits insectes, la jeune femme autrefois biologiste s'est lancée il y a quelques
années dans l'apiculture amateur. Une activité qui, à ses yeux, a autant à voir avec le soin qu'avec
l'alimentaire. Phéromones, gelée royale, pollen... Pour la jeune femme, pas de doute, les sécrétions
des abeilles seraient quasiment des "médicaments naturels". Il y aurait là, au milieu des champs,
dans ces cocons boisés remplis d'insectes zébrés, une pharmacopée, mieux, une pratique de soin
tout entière : l'"apithérapie", le soin par les produits apicoles.

Respirer l'air de la ruche ?

La croyance dans les vertus de la ruche n'est pas nouvelle. Pendant longtemps, les apiculteurs ont
arboré des poudres et des gélules confectionnées à partir de ses produits dans leurs vitrines,
version commerciale de ces éternels pots de miel de secours que l'on garde au fond des placards en
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cas de maux de gorge. Un complément de revenu, qui désormais se voit concurrencé par des
pratiques plus étonnantes.

À côté de ses ruches, Sophie Encev a construit une cabane, pas plus grande qu'un appentis qu'elle
surnomme "Air Bee'nb". Depuis 2023, adolescents et retraités s'y succèdent, affublés d'un curieux
masque d'inhalation. Les clients sont branchés directement à l'habitat des abeilles, pour en capter
les effluves. En brassant l'air de leur habitat, les abeilles diffuseraient leurs molécules bienfaisantes,
une thèse qui s'est vite mise à circuler : dans les contrées où les médecins se font rares, on s'essaye
désormais aux stages à la ruche.

Ces séances aux prétentions thérapeutiques restent encore relativement confidentielles, mais elles
se sont multipliées en France ces dernières années. Dans l'Orne, à Ceton, un chalet "d'apithérapie"
a ouvert, en mai. En Franche-Comté, à Saint-Vit, les clients s'allongent dans des remises qui sentent
le bois et le pollen. Ici, un apiculteur jure qu'il faut une dizaine de semaines avant de voir les effets,
un autre, chez qui il faut rester une heure masque sur le visage, table plutôt sur treize. Un dernier
agite des études roumaines : l'air de la ruche, ça marche, les scientifiques en auraient fourni les
preuves, dit-il.

Problème : que ces substances soient nécessaires aux abeilles, et qu'elles leur servent parfois de
fongicide ou d'insecticide, ne suffit pas à les ériger en traitements pour les humains. Contactée par
L'Express, la Direction générale de la santé, bras opérationnel du ministère de la Santé, prévient :
"Quelle que soit l'indication revendiquée, en l'absence d'éléments scientifiques probants, le recours à
l'apithérapie relève exclusivement du champ de l'accompagnement et du bien-être, et non du champ
de la prévention, du diagnostic, du traitement ou du suivi des maladies."

Une pratique non validée

Une position partagée par le Conseil national de l'Ordre des médecins, l'instance déontologique et
juridictionnelle de la profession. "L'apithérapie, à ce jour, n'est pas considérée comme une pratique
validée scientifiquement", douche le Dr Hélène Harmand-Icher, présidente de la section santé
publique de l'Ordre. La médecin voit parfois des contenus sur les réseaux sociaux louant ce type de
produits. "La pratique, qui se veut ancestrale, regagne de l'intérêt ces dernières années, portée par
la parole d'experts autoproclamés sur les réseaux sociaux, et un débat public de plus en plus
sceptique sur la médecine", illustre la spécialiste.

Ancestrale, vraiment ? Si le recours aux produits de la ruche n'est pas nouveau, leur popularité a
retrouvé voix au chapitre récemment, grâce notamment aux plaidoyers de l'Association francophone
d'apithérapie (AFA). Créée en 2008, et omniprésente dans la presse, l'organisation glisse ses
"expertises" à chaque fois qu'un journaliste s'intéresse aux produits apicoles. Ils y sont toujours
décrits comme "efficaces", et ce, "dans de nombreuses infections". Un enthousiasme on ne peut
plus étonnant, au regard de la position des autorités.

A lire les modules de formation de l'association, l'apithérapie serait pourtant intéressante dans tous
les champs de la médecine, en gynécologie pédiatrie, en neurologie, en allergo-pneumologie, en
infectiologie, en oncologie,en stomatologie, en ophtalmologie, en infectiologie… Un art visiblement
facile à maîtriser : sur son site, l'AFA affiche un taux de réussite de 100 % à ces stages,
commercialisés plus de 465 euros . En deux jours, on y apprend à fabriquer des "soins individualisés
préventifs" à l'aide des produits de la ruche.
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De la propolis, "plutôt que des médicaments"

Contacté, le président de l'association, le Dr Claude Nonotte-Varly assure qu'il s'agit seulement de
faire l'état des lieux des connaissances scientifique, pas d'inciter à pratiquer cette médecine qui n'en
est pas une. "Notre objectif est d'indiquer s'il y a un fondement scientifique sous-jacent à ce qui est
rapporté comme usage, et de former à ce qu'on peut dire ou ne pas dire de l'intérêt de tel ou tel
produit", dit ce passionné. Tous les membres de l'organisation n'affichent pourtant pas la même
prudence. Il serait "toujours mieux de prendre de la propolis plutôt que des médicaments qui vont
avoir eux des effets secondaires à terme”, indiquait Nicolas Cardinault, membre du conseil
scientifique de l'Association francophone d'apithérapie (AFA), dans un podcast publié en janvier
2022 . A l'antenne, le scientifique précise ne pas inciter à arrêter les traitements conventionnels - tout
en laissant entendre que la propolis présente des propriétés anti-tumorales et soulage les effets
secondaires des traitements contre le cancer. Des affirmations qui ne reflètent pas la réalité
scientifique : "L'histoire de l'oncologie montre que certaines molécules issues de la nature ont
conduit à de vrais médicaments anticancéreux. Mais ce parallèle ne suffit pas à conclure pour la
propolis telle qu'elle est vendue aujourd'hui", indique le docteur Jérôme Barrière, membre du conseil
scientifique de la Société Française du Cancer (SFC).

De fait, et contrairement à ce que laisse croire les louanges de l'AFA, "il n'existe à ce jour aucun
médicament disposant d'une autorisation de mise sur le marché dont le principe actif serait le miel, la
propolis ou la gelée royale", rappelle l'Agence nationale de sûreté du médicament (ANSM). Des
travaux ont été lancés, mais ce qui marche en laboratoire sur des cellules cancéreuses isolées ne
fonctionne pas forcément sur l'organisme humain. "Malgré des résultats prometteurs in vitro, les
études in vivo restent limitées et leurs résultats sont souvent incohérents", résumait ainsi une revue
de littérature publiée dans International Journal of Molecular Sciences , en août 2025.

"Les données scientifiques sont insuffisantes"

Auprès de L'Express, Nicolas Cardinault nuance : "Il ne faut pas chercher à sortir de son contexte
une phrase, les médicaments sont et resteront la priorité des prescriptions de santé. Si un
complément alimentaire permet d'améliorer la qualité de vie du patient alors pourquoi ne serait-il pas
judicieux de le prendre?", indique-t-il par mail. Pour justifier son enthousiasme, le scientifique, co-
fondateur de Bee Terapi, entreprise qui commercialise des produits de la ruche, évoque également
quelques essais cliniques sur l'Homme. Sur la base d'études en laboratoire, des chercheurs ont bien
essayé de faire de la propolis un moyen de mitiger les effets indésirables des traitements contre le
cancer. Mais les résultats divergent.

Deux études fournies par Nicolas Cardinault ont été réalisées en "double-aveugle", c'est-à-dire au
standard de l'industrie pharmaceutique. La première, publiée dans le Asian Pacifique Journal of
Cancer Prevention en 2016, et menée sur à peine 40 personnes, conclut que ses résultats
"devraient encourager les professionnels de santé à utiliser des bains de bouche à base de propolis
pour les soins bucco-dentaires des patients sous chimiothérapie". La seconde, publiée dans
Nutrition and Cancer en 2022 et menée sur un échantillon un peu plus grand plaide à l'inverse pour
plus d'études, faute de résultats "suffisamment robustes". Pas vraiment de quoi préférer la ruche à la
pharmacopée…

Quant à ces pansements à base de miel, autrefois utilisés par certains praticiens hospitaliers, et
régulièrement mis en avant par l'AFA, leur intérêt est là encore, contesté. Si plusieurs de ces
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dispositifs médicaux contenant du miel se trouvent sur le marché, leurs effets semblent limités, en
dehors de la couche protectrice qu'ils peuvent former. "La question n'est pas sérieuse. Les données
scientifiques sont insuffisantes et nous avons bien d'autres choses pour traiter les plaies que le miel,
qu'il faut réserver à la cuisine", s'agace un dermatologue de la société française de dermatologie,
lapidaire.

Comment expliquer un tel enthousiasme de la part de l'AFA ? Sur son site Internet, nulle mention
n'est faite aux circonstances de la naissance de l'organisation. Loin d'être une société savante,
l'association a vu le jour sous l'impulsion d'un médecin passionné d'apithérapie, le Dr Bernard
Descottes, et d'une apicultrice, Catherine Ballot Flurin, fondatrice de la marque de complément
alimentaire du même nom, qui occupe aujourd'hui une place centrale dans l'univers de l'apithérapie.
Un curieux attelage, une roue dans la médecine, l'autre, dans l'industrie du complément alimentaire.

Chemin faisant, l'organisation s'est séparée de Catherine Ballot Flurin, mais comporte toujours dans
ses membres des apiculteurs, et même des patients. "Notre association associe diverses
compétences. Ce n'est pas que médical. C'est une société qui rapproche tous les acteurs autour de
la production de l'abeille, de la ruche jusqu'à l'utilisateur", concède son président, le Dr Claude
Nonotte-Varly, qui pourtant voit la structure comme un "rassemblement de la connaissance la plus
factuelle".

Une potentielle solution de confort

Le Dr Claude Nonotte-Varly l'assure, il ne reçoit aucun versement de l'entreprise Ballot Flurin.
Autrefois régulièrement invitée par les médias, où elle distillait ses "ordonnances" d'apithérapie,
Catherine Ballot Flurin s'est faite plus discrète ces dernières années. Elle aussi se montre
convaincue que les abeilles peuvent soigner. Il s'agit d'ailleurs du mot d'ordre de sa marque, toute
tournée autour des effets thérapeutiques des produits de la ruche. La propolis Ballot Flurin aiderait à
" aider à améliorer l'immunité ", "en cas de fatigue, baisse de tonus et d'énergie". La gelée royale
"dynamisée" dans ses rayons réduirait "la fatigue", et contribuerait à un "métabolisme énergétique
normal". Le pollen améliorerait la "vitalité"…

Contactée, l'entreprise Ballot Flurin n'a pas souhaité nous répondre. A ce sujet, l' Autorité
européenne de sécurité des aliments (Efsa) est pourtant formelle : aucune allégation de ce type n'est
autorisée dans l'Union européenne. "Les allégations de santé non autorisées ne doivent pas être
utilisées", indique l'agence. Un complément alimentaire issu de l'apiculture qui respecte la règle
n'affiche, de fait, aucune référence à la santé. Quelques méta-analyses ont montré une utilité du miel
dans le rhume et la toux passagère, certes, mais sur des pathologies qui guérissent toutes seules, et
contre lesquelles aucun médicament n'est nécessaire... Prendre du miel contre les petits bobos du
quotidien n'est pas une mauvaise idée, mais il n'est possible d'y voir qu'une solution de confort. Pas
une thérapie.
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14:12:30 Certains les acceptent et d'autres ont vraiment très envie de les faire disparaître à tout prix. On parle des rides dans notre
dossier. Est ce que c'est uniquement le signe du temps qui passe? Qu'est ce que valent les crèmes et les autres sérum anti-âge
qu'on peut trouver dans différents types de magasins? Qu'est ce qu'il faut penser des injections? On répond à toutes vos questions
avec notre spécialiste. Spécialiste qui nous rejoint tout de suite. Docteur Séverine Lafaille Bonjour, Merci d'être avec vous êtes
dermatologue à Paris, membre de la Société française d'esthétique en dermatologie et également membre du Comité scientifique de
la Société française des Lasers en dermatologie. 14:13:09 Oui, tout ça, c'est tout à fait la personne qu'il nous faut pour répondre à
toutes nos questions sur les rides. Première question est ce qu'on est tous condamnés à avoir des rides à un moment donné de
notre vie? Certes, oui. Je pense que c'est quelque chose qu'il faut accepter. Et la meilleure façon d'avancer, c'est d'être en harmonie
avec soi même et de se dire qu'on va les accepter et peut être les accompagner pour garder le sourire. A partir de quel âge elles
peuvent arriver? C'est une question de Nanou. Ça commence tôt. Vous savez, dès l'âge de 30 ans, on peut commencer à avoir des
petites ridules qui arrivent. Et puis on sait, on n'est pas égalitaire devant la question. Parfois ça arrive au niveau de la ride du lion, je
vous montrerai ça tout à l'heure. Parfois c'est génial, vous voyez? Valérie nous demande si l'alcool et le tabac accélèrent le
vieillissement de la le vieillissement de la peau. 14:14:01 Mais bien sûr, l'hygiène de vie est absolument hyper importante. Le tabac
accentue, l'alcool accentue donc vraiment. Dormez bien, mangez bien, hydratez vous et vous diminuerez de moitié les risques de
développer des rides précoces. Pour bien comprendre de quoi on parle, est ce que vous voulez bien nous expliquer comment ça
marche la peau et comment se constituent les rides sur la peau avec cette petite? Alors donc voilà, donc là vous avez une coupe de
peau, donc avec l'épiderme et le derme. Et donc là, il s'agit d'une peau jeune avec un matelas, donc dermique. On peut parler de
matelas quand on parle de peau bien constituée et puis bien moelleux, bien rebondi si vous voulez. Et là, comme vous voyez ici,
vous avez des cassures épidermiques qui se font. Pourquoi? Parce qu'en fait, les fibres élastiques, les fibres de collagène vont se
rompre, vont s'abîmer, et donc là vous allez avoir ces rides qui vont s'installer sur votre peau. Voilà. Et donc l'acide hyaluronique fait
également partie partie de la constitution de notre derme. 14:15:02 Quand vous allez avoir ces cassures dans le matelas, vous allez
avoir toutes ces rides avec ces jolis noms d'oiseaux, l'arête du lion, la vallée des larmes, les plis d'amertume, tout cela va s'installer
sur votre peau, à votre plus grand désarroi. Mais c'est comme ça. On peut, on peut. C'est vrai qu'on peut, on peut se rattacher à la
poésie que ça représente, les lions, les pattes d'oie, etc. Exactement. Et je vais vous demander quelle est la part de génétique dans
tout ça? Parce que parfois notre maman a beaucoup de rides. Est ce que nous aussi, forcément. Oui, bien sûr, il y a une part
génétique. Alors on parle de vieillissement extrinsèque et de vieillissement intrinsèque. Donc le vieillissement extrinsèque, c'est ce
que vous allez finalement avoir du fait du soleil, du tabac, etc. Et le vieillissement intrinsèque, c'est inhérent à vous même et c'est
donc génétique et en extrinsèque car il nous demande si le stress joue un rôle dans l'apparition des rides. Oui, le stress. Alors on
sait qu'il y a du stress oxydatif a travers la pollution etc. 14:16:01 On parle de stress effectivement sur la peau, mais le stress en
terme de stress, de tension nerveuse, oui bien sûr, on le sait que cela va également jouer sur sur votre teint et. Et puis le sourire à
l'envers, et puis même de fermer le visage sous la résine. Voilà, voilà. Vous avez. Vous avez dit de bien vous hydrater, vous parler
de boire de l'eau, hydrater la peau de l'extérieur. Alors c'est très important de faire les deux. Alors pour la peau, il faut l'hydrater.
Quels sont les gestes les plus importants? On va dire chaque jour, c'est hydrater une crème hydratante, la nettoyer le soir et la
protéger du soleil. Avec ces trois gestes là, déjà, vous savez que vous allez bien avancer dans le temps et que de façon régulière.
Donc ça c'est la première chose. Et puis hydrater, évidemment, boire de l'eau, cela va avec une hygiène de vie, j'ai envie de vous
dire comme le sport, bien dormir, etc. Et tout ça, c'est bon. 14:17:00

Les rides : causes, prévention et soins selon un
dermatologue
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JDP 2025 – Traitements anticancéreux et toxicités cutanées :
quels sont les mécanismes impliqués ?
Caroline Guignot

|

Publié 8 janv. 2026

PARIS — L'efficacité des traitements anticancéreux s'accompagne souvent d'effets secondaires,
notamment au niveau cutané. Ils sont par ailleurs largement sous-déclarés, a regretté le Dr Vincent
Sibaud (oncodermatologue, cancéropole de Toulouse) au cours des Journées dermatologiques de
Paris (2-6 décembre 2025, Paris) . De plus, si les traitements sont devenus de plus en plus ciblés,
les toxicités cutanées n'ont pas disparu. En effet, les réactions induites ne découlent pas des mêmes
mécanismes biologiques.

Des mécanismes toxiques distincts

Sous chimiothérapie, les manifestations cutanées sont liées à une toxicité directe : les signes les
plus couramment rapportés sont l'alopécie, les signes unguéaux (lignes de Beau, onychomadèse…)
ou le syndrome main-pied. « L'érythème toxique à la chimiothérapie est moins bien connu. Comme
le syndrome main-pied, il s'agit d'une inflammation non allergique au niveau des zones riches en
glandes endocrines, sujettes à sudation, friction ou contact. C'est un effet toxique lié à un
mécanisme d'excrétion locale des molécules de chimiothérapie. » Ce phénomène est observé, par
exemple lors de l'administration de taxanes ou de cytarabine.

« Ce que l'on rapporte souvent comme une “allergie aux pansements” au niveau des chambres
implantables (port-à-cath) est en réalité un érythème toxique . » Le pansement favorise la sudation
et donc la sécrétion locale de la chimiothérapie. « Ce qui doit nous inciter à limiter les pansements
autant que possible sous traitement. Ils vont favoriser ce type de réaction et, secondairement, une
hyperpigmentation . »

La toxicité cutanée liée aux thérapies ciblées est, en revanche, de toute autre nature : elle s'explique
par le fait que la cible thérapeutique est également présente au niveau des cellules de la peau.
Historiquement, l'exemple du récepteur HER1 (EGFR) est parlant : « Ce récepteur est essentiel pour
la prolifération et la maturation des kératinocytes, ce qui explique pourquoi son inhibition induit une
toxicité cutanée quasi obligatoire. »

D'autres thérapies ciblées sont concernées :

l'inhibition de cKIT (sunitinib, pazopanib, imatinib, cabozantinib) provoque un effet de dépigmentation
des cheveux, des poils et parfois de la peau elle-même ;

les inhibiteurs doubles de VEGFR et PDGFR (regorafenib, sorafénib, cabozantinib, sunitinib)
peuvent provoquer un syndrome main-pied, avec une hyperkératose inflammatoire et douloureuse ;
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les inhibiteurs de Bruton (ibrutinib, acalabrutinib, zanubrutinib) bloquent la fonction de la

Bruton Tyrosine Kinase

(BTK) au niveau plaquettaire et, par conséquent, engendre un risque accru de saignement au niveau
cutané.

L'immunothérapie anticancéreuse, qui a révolutionné le traitement du mélanome métastatique, avec
40 % de survie à 10 ans, engendre également un mécanisme toxique cutané immunomédié. Pour
mémoire, son fonctionnement repose notamment sur la relance de l'immunité, principalement T-
médiée (CD4 et CD8), ce qui engendre ipso facto des dysimmunités au niveau de différents
organes, dont la peau.

Ainsi, la manifestation la plus courante sous anti-PD-1/PD-L1 est un exanthème maculo-papuleux
non spécifique, qui apparaît généralement tôt après le début du traitement. « Il est important de
surveiller ces patients, car la moitié d'entre eux présenteront ensuite une toxicité au niveau d'autres
organes. » La vigilance est de mise pour ceux qui développent des formes atypiques, différentes de
l'exanthème classique.

Les approches innovantes ne sont pas dénuées de risque

Les traitements les plus récents sont également associés à des toxicités cutanées, souvent via des
mécanismes combinés ou nouveaux :

Les anticorps-drogues conjugués (ADC) combinent un anticorps et une molécule de chimiothérapie
qui est délivrée au niveau de la tumeur. Leur toxicité cutanée est donc celle liée à la toxicité de la
chimiothérapie. Par exemple, l'enfortumab vedotin (utilisé dans les cancers urothéliaux avancés), qui
cible Nectin-4, une protéine également exprimée par certaines cellules cutanées, dont les
kératinocytes, engendre des effets indésirables au niveau de la peau.

Les anticorps bispécifiques – comme le talquetamab (ciblant CD3 et GPRC5D) indiqués dans le
myélome multiple (MM) – présentent une toxicité dermatologique dans 80 % des cas.

Les cellules CAR-T : 60 % des patients traités par cellules CAR-T développent également une
toxicité cutanée.

« Étant donné le nombre de patients traités par immunothérapie et le développement actuel des
CAR-T, il faut s'attendre à une recrudescence de toxicité cutanée dans les cabinets de dermatologie
et d'oncodermatologie », a conclu le spécialiste. Les consensus, recommandations et travaux portés
par la société européenne de dermatologie (EADV) sont précieuses pour faire le point sur ce
paysage complexe et adapter sa prise en charge. Parmi les dernières en date :
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Dermatite atopique : de nouvelles recommandations
françaises à l'ère des thérapies innovantes
Depuis 2017, l'arrivée de médicaments systémiques pour la dermatite atopique a profondément
transformé sa prise en charge. De récentes recommandations françaises précisent désormais la
stratégie thérapeutique. "Biothérapies, inhibiteurs de JAK... Les nouveaux traitements de la
dermatite atopique (DA), disponibles depuis 2017, concernent les personnes présentant une forme
modérée à sévère (environ 10 % des patients) pour lesquelles les traitements locaux sont
insuffisants. Ils peuvent aussi être prescrits d'emblée en cas d'échec, d'intolérance ou de contre-
indication à la ciclosporine" , souligne la Pre Marie-Sylvie Doutre, dermatologue au CHU de
Bordeaux. Or, les dernières recommandations françaises – émanant de la Haute Autorité de santé et
de la Société française de dermatologie (SFD) – datent de 2004. "Pour intégrer ces nouveaux
traitements, le Centre de preuves en dermatologie (CDP) et le Groupe de recherche sur l'eczéma
atopique (Great) de la SFD ont rédigé de nouvelles recommandations françaises , en adaptant celles
européennes publiées en 2022."

Les dermocorticoïdes en première intention

Les recommandations Great-CDP confirment la place centrale des dermocorticoïdes comme
traitement de première intention des poussées de DA. Chez le nourrisson, l'enfant et l'adulte, les
dermocorticoïdes de classe modérée sont indiqués pour le visage, et ceux de classe forte pour le
corps, appliqués une fois par jour, jusqu'à disparition des symptômes. "Dans certaines zones de
peau fine, un inhibiteur de la calcineurine topique (tacrolimus) peut être utilisé, mais sa prescription
est réservée au dermatologue ou au pédiatre" , affirme la Pre Doutre.

Pour environ 85 % des patients, la DA est contrôlée par un traitement local. "Le médecin généraliste
doit rappeler que la DA est chronique, insister sur les soins quotidiens : émollients, douches ou bains
tièdes et courts, pas de savons agressifs ni de détergents et rassurer sur la sécurité des
dermocorticoïdes" , précise la dermatologue. Une utilisation correcte des dermocorticoïdes – une
application par jour, en quantité adaptée (une unité phalangette pour une surface équivalente à deux
paumes de main) et sur la durée nécessaire – est sûre pour la santé. En cas de poussées
fréquentes, un traitement proactif peut être initié : dermocorticoïdes ou tacrolimus deux jours par
semaine, pour réduire la fréquence des rechutes.

Pas de hiérarchisation pour les traitements ciblés

Un traitement systémique est envisagé lorsque les traitements locaux sont insuffisants, mal
appliqués (métier contraignant, handicap…) ou utilisés en trop grande quantité. Dans ces situations,
le généraliste doit adresser le patient au dermatologue ou au pédiatre. En France, les traitements
disponibles sont les biothérapies injectables (dupilumab, lébrikizumab, tralokinumab), prescrites par
les dermatologues, pédiatres ou pneumologues en ville ; les inhibiteurs de JAK (abrocitinib,
baricitinib, upadacitinib), en prescription hospitalière uniquement ; et la ciclosporine.

Il n'existe pas de hiérarchisation stricte entre ces molécules, car les études comparent rarement les
traitements entre eux. "Le dupilumab est autorisé dès 6 mois. D'autres biothérapies peuvent être
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prescrites dès 12 ans (tralokinumab, lébrikizumab). Les inhibiteurs de JAK sont autorisés à partir de
12 ans, selon les molécules. Le choix du traitement dépend de l'âge, du type des lésions, des
comorbidités, du mode d'administration et de la préférence des familles. À partir de 16 ans, la
ciclosporine doit être prescrite en première intention (durée d'utilisation limitée à un an). En cas de
contre-indication à la ciclosporine (hypertension artérielle, insuffisance rénale…), d'inefficacité ou
d'effets secondaires, on peut alors proposer une biothérapie ou un inhibiteur de JAK" , précise la Pre
Doutre.

Tous les traitements ciblés ont une efficacité de 70 à 80 %. "Si un médicament n'entraîne pas
d'amélioration après quatre mois, il faut changer de molécule. Quand les patients vont bien, on peut
espacer les injections de biothérapies ou réduire de moitié les doses d'inhibiteurs de JAK" , ajoute la
dermatologue. Si le médecin généraliste ne peut ni prescrire ni renouveler les traitements
systémiques, il doit savoir repérer les patients qui en relèvent. Et surtout éviter deux écueils : "Poser
trop tôt l'indication d'un traitement systémique alors que les traitements topiques suffisent ou laisser
trop longtemps un patient dans un état sévère alors qu'un traitement systémique serait justifié" ,
conclut la Pre Doutre.

Les autres articles de ce dossier :

Références :

D'après la session des Journées dermatologiques de Paris "Recommandations pour la prise en
charge de la dermatite atopique" lors des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025),
la conférence de presse de la SFD (19 novembre) et un entretien avec la Pre Marie-Sylvie Doutre
(CHU de Bordeaux).
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JDP 2025 – Traitements anticancéreux et toxicités cutanées :
quels sont les mécanismes impliqués ?
Caroline Guignot

|

Publié 8 janv. 2026

PARIS — L'efficacité des traitements anticancéreux s'accompagne souvent d'effets secondaires,
notamment au niveau cutané. Ils sont par ailleurs largement sous-déclarés, a regretté le Dr Vincent
Sibaud (oncodermatologue, cancéropole de Toulouse) au cours des Journées dermatologiques de
Paris (2-6 décembre 2025, Paris) . De plus, si les traitements sont devenus de plus en plus ciblés,
les toxicités cutanées n'ont pas disparu. En effet, les réactions induites ne découlent pas des mêmes
mécanismes biologiques.

Des mécanismes toxiques distincts

Sous chimiothérapie, les manifestations cutanées sont liées à une toxicité directe : les signes les
plus couramment rapportés sont l'alopécie, les signes unguéaux (lignes de Beau, onychomadèse…)
ou le syndrome main-pied. « L'érythème toxique à la chimiothérapie est moins bien connu. Comme
le syndrome main-pied, il s'agit d'une inflammation non allergique au niveau des zones riches en
glandes endocrines, sujettes à sudation, friction ou contact. C'est un effet toxique lié à un
mécanisme d'excrétion locale des molécules de chimiothérapie. » Ce phénomène est observé, par
exemple lors de l'administration de taxanes ou de cytarabine.

« Ce que l'on rapporte souvent comme une “allergie aux pansements” au niveau des chambres
implantables (port-à-cath) est en réalité un érythème toxique . » Le pansement favorise la sudation
et donc la sécrétion locale de la chimiothérapie. « Ce qui doit nous inciter à limiter les pansements
autant que possible sous traitement. Ils vont favoriser ce type de réaction et, secondairement, une
hyperpigmentation . »

La toxicité cutanée liée aux thérapies ciblées est, en revanche, de toute autre nature : elle s'explique
par le fait que la cible thérapeutique est également présente au niveau des cellules de la peau.
Historiquement, l'exemple du récepteur HER1 (EGFR) est parlant : « Ce récepteur est essentiel pour
la prolifération et la maturation des kératinocytes, ce qui explique pourquoi son inhibition induit une
toxicité cutanée quasi obligatoire. »

D'autres thérapies ciblées sont concernées :

l'inhibition de cKIT (sunitinib, pazopanib, imatinib, cabozantinib) provoque un effet de dépigmentation
des cheveux, des poils et parfois de la peau elle-même ;

les inhibiteurs doubles de VEGFR et PDGFR (regorafenib, sorafénib, cabozantinib, sunitinib)
peuvent provoquer un syndrome main-pied, avec une hyperkératose inflammatoire et douloureuse ;
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les inhibiteurs de Bruton (ibrutinib, acalabrutinib, zanubrutinib) bloquent la fonction de la

Bruton Tyrosine Kinase

(BTK) au niveau plaquettaire et, par conséquent, engendre un risque accru de saignement au niveau
cutané.

L'immunothérapie anticancéreuse, qui a révolutionné le traitement du mélanome métastatique, avec
40 % de survie à 10 ans, engendre également un mécanisme toxique cutané immunomédié. Pour
mémoire, son fonctionnement repose notamment sur la relance de l'immunité, principalement T-
médiée (CD4 et CD8), ce qui engendre ipso facto des dysimmunités au niveau de différents
organes, dont la peau.

Ainsi, la manifestation la plus courante sous anti-PD-1/PD-L1 est un exanthème maculo-papuleux
non spécifique, qui apparaît généralement tôt après le début du traitement. « Il est important de
surveiller ces patients, car la moitié d'entre eux présenteront ensuite une toxicité au niveau d'autres
organes. » La vigilance est de mise pour ceux qui développent des formes atypiques, différentes de
l'exanthème classique.

Les approches innovantes ne sont pas dénuées de risque

Les traitements les plus récents sont également associés à des toxicités cutanées, souvent via des
mécanismes combinés ou nouveaux :

Les anticorps-drogues conjugués (ADC) combinent un anticorps et une molécule de chimiothérapie
qui est délivrée au niveau de la tumeur. Leur toxicité cutanée est donc celle liée à la toxicité de la
chimiothérapie. Par exemple, l'enfortumab vedotin (utilisé dans les cancers urothéliaux avancés), qui
cible Nectin-4, une protéine également exprimée par certaines cellules cutanées, dont les
kératinocytes, engendre des effets indésirables au niveau de la peau.

Les anticorps bispécifiques – comme le talquetamab (ciblant CD3 et GPRC5D) indiqués dans le
myélome multiple (MM) – présentent une toxicité dermatologique dans 80 % des cas.

Les cellules CAR-T : 60 % des patients traités par cellules CAR-T développent également une
toxicité cutanée.

« Étant donné le nombre de patients traités par immunothérapie et le développement actuel des
CAR-T, il faut s'attendre à une recrudescence de toxicité cutanée dans les cabinets de dermatologie
et d'oncodermatologie », a conclu le spécialiste. Les consensus, recommandations et travaux portés
par la société européenne de dermatologie (EADV) sont précieuses pour faire le point sur ce
paysage complexe et adapter sa prise en charge. Parmi les dernières en date :
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La "retinol salad" à base de carottes est-elle vraiment bonne
pour la peau? La réponse d'une diététicienne

Une recette simple, rafraîchissante qui vous donne un teint de bébé? C'est la promesse de cette
salade de carottes qui fait un carton sur les réseaux sociaux. Trop beau pour être vrai? On fait le
point avec Marie-Laure André, diététicienne. C'est quoi le rétinol?

Sur TikTok et Instagram, les recettes qui deviennent virales se succèdent. Après et , c'est une salade
toute simple qui agite les réseaux sociaux: la rétinol salade. Même les stars s'y mettent, l'actrice
américaine Jessica Alba a partagé sa recette sur les réseaux sociaux, vue plus de 7 millions de fois.
La promesse de cette recette à base de carottes crues coupées en lamelles: retrouver une peau
éclatante grâce à l'action du rétinol, un dérivé de la vitamine A qui stimule le renouvellement
cellulaire. Tentant?

Quels sont les effets du rétinol sur la peau?

Les carottes sont , un antioxydant précurseur de la vitamine A qui prend plusieurs formes dont .
Cette vitamine joue de nombreux rôles dans l'organisme et agit notamment sur la qualité de la peau.
Mais peut-on espérer une peau plus éclatante en mangeant une simple salade de carottes crues?
Pour Marie-Laure André, diététicienne, mieux vaut ne pas trop espérer de miracle avec cette recette
au risque d'être déçu: "Il faudrait manger des kilos de carottes pour voir ne serait-ce qu'un effet
similaire à une crème de soin riche en rétinol". Un avis partagé par Martine Baspeyras,
dermatologue et présidente de la Société Française d'esthétique en dermatologie: " Pour profiter des
effets du rétinol, rien ne vaut une application locale avec une crème à appliquer le soir, le moment où
les enzymes de le peau travaillent le plus". Son conseil pour appliquer un soin au rétinol: commencer
1 soir sur 2 sur une peau nettoyée et séchée puis passer à une application 3 fois par semaine, un
rythme suffisant pour constater un effet lumineux sur la peau.

Information partenaire

Quels sont les bienfaits des carottes sur la santé?
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Les carottes ont en revanche d'autres bienfaits pour la santé dont vous pourrez profiter en vous
préparant la rétinol salade : "Cette recette rentre totalement dans l'équilibre alimentaire dont on a
besoin pour l'apport en vitamine A, les carottes sont également riches en fibres et des minéraux".

Autre bon point de cette recette virale: les carottes sont crues . " La cuisson détruit partiellement
certaines vitamines, . Cela préserve leurs nutriments, le bêtacarotène, mais aussi la vitamine C et le
potassium", note la diététicienne qui y voit un autre avantage. " Manger cru nécessite de , l'effet
rassasiant est plus important".

Comment faire la salade rétinol? La recette

Cette salade vous tente? Bonne nouvelle, la recette de la "rétinol salade" est ultra simple, tout
repose sur les carottes et leur assaisonnement.

Commencez par découper des carottes en lamelles à l'aide d'une mandoline ou d'une éplucheur
puis préparez une vinaigrette à base d'huile de sésame, deux cuillères environ, et ajoutez de la
sauce soja et du vinaigre de riz.

Ajoutez un peu d'ail et le jus d'un citron. Mélangez.

L'actrice Jessica Alba ajoute quelques ingrédients en plus dans sa recette, du radis tranché, du
gingembre et des noix de cajou. Faites vous plaisir.

L'huile de sésame est-il bénéfique sur la peau si les carottes ne font pas de miracle? Mauvaise
pioche là encore selon la spécialiste "Non, cette huile n'a pas d'effet particulier sur la peau, c'est une
huile riche en acides gras insaturés qui contient de la vitamine E, mais très peu d'oméga-3. Elle
apporte un goût qui change un peu pas dans cette recette, mais je recommanderais davantage une
huile de colza ou de

Dans quels aliments trouver du bêtacarotène et du rétinol?

Les carottes ne sont pas les seuls légumes à contenir du bêtacarotène. Pour vos salades d'hiver,
sous forme de pouces pour les consommer crus, ils en contiennent beaucoup " La famille des choux
et les poivrons aussi. L'été, vous en trouverez aussi dans les abricots et le melon", complète la
diététicienne.

Dézoomer

Retrouvez d'autres conseils nutrition de Marie-Laure André dans son nouvel ouvrage "Mon cahier
100 rituels Rééquilibrage alimentaire", éd. Solar, 12,90€.
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"Yes I can !" : une campagne pour remettre les patients au
cœur du repérage des cancers cutanés
Face à une démographie dermatologique en tension, la Société française de dermatologie lance "
Yes I Can!" , un outil pédagogique axé sur l'autosurveillance de la peau. L'objectif : éviter les check-
up annuels inutiles tout en améliorant le repérage des lésions à risque. Un grand nombre de
consultations dermatologiques sont aujourd'hui mobilisées pour des examens cutanés
systématiques sans réelle indication. Or, aucune étude n'a jamais démontré l'efficacité d'un
dépistage systématique des cancers de la peau en population générale. Pour répondre à la
diminution du nombre de spécialistes, la Société française de dermatologie (SFD) a lancé cette
année la campagne " Yes I can!" , destinée aux patients venus chercher un avis dermatologique. "
Elle rappelle qu'une consultation annuelle n'est pas nécessaire, sauf en cas de pathologie ou de
facteurs de risque. Elle sensibilise également à l'importance de l'autosurveillance de la peau",
souligne la Pre Gaëlle Quéreux, chef de service dermatologie au CHU de Nantes, past-présidente
de la SFD.

Des messages simples dédiés au grand public

La campagne donne, en effet, quelques clés simples pour que chacun puisse identifier les lésions
suspectes de malignité. Elle conseille d'examiner sa peau régulièrement ; idéalement deux fois par
an, par exemple lors du changement d'heure ou de saison. Un miroir permet de visualiser l'ensemble
du dos. Le premier signe d'alerte reste l'apparition d'un "vilain petit canard", c'est-à-dire d'une lésion
différente des autres chez une même personne. " Il faut également consulter si l'on repère une
tache, un bouton, un grain de beauté changeant (C) de taille, de forme ou de couleur, anormal (A),
nouveau (N) et qui persiste trois semaines ou plus", affirme la Pre Quéreux. Ces conseils
d'autosurveillance permettent de repérer un mélanome mais aussi un carcinome basocellulaire ou
épidermoïde. Ils diffèrent donc des fameuses règles ABCDE, centrées sur le mélanome.

Le généraliste en première ligne

En cas de doute, le premier recours peut être le médecin généraliste. La campagne " Yes I can!"
rappelle que ce professionnel de santé de premier recours sait identifier les lésions à risque qui
justifient une prise de rendez-vous en dermatologie. " La téléexpertise leur permet par ailleurs de
solliciter rapidement un spécialiste. Beaucoup de généralistes travaillent également en réseau, ce
qui facilite un accès accéléré à une consultation dermatologique lorsque la situation le nécessite",
précise la Pre Quéreux. Au sein de la SFD, un partenariat avec le Collège national des généralistes
enseignants (CNGE) a été créé pour favoriser les échanges entre ces spécialistes. Et chaque
année, lors des Journées dermatologiques de Paris, une journée de formation est dédiée aux
généralistes, avec un point sur le dépistage des cancers cutanés.

Concernant la campagne " Yes I can!" , elle a d'abord été présentée aux dermatologues. " Ils ont
reçu des affiches et des brochures grand public dans leur cabinet. Cette initiative sera étendue au
grand public en 2026 via une campagne d'affichage dans le métro et sur les espaces publicitaires
des abribus. Enfin, une communication a été lancée auprès des généralistes via des newsletters
ciblées et le CNGE", conclut la Pre Quéreux.

PAYS: FRA
TYPE: Web
EAE: €126.60
AUDIENCE: 10824

TYPOLOGIE DU SITE WEB: Health/Health
VISITES MENSUELLES: 329071.16
JOURNALISTE: Michèle Reboul
URL: www.egora.fr

> 8 janvier 2026 à 19:01 > Version en ligne

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

P.165

https://www.egora.fr/medical/congres/yes-i-can-une-campagne-pour-remettre-les-patients-au-coeur-du-reperage-des-cancers
https://onclusive.com/en-gb/talk-to-us/


Les autres articles de ce dossier :

Références :

D'après la conférence de presse de la Société française de dermatologie (19 novembre) en amont
des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025), et un entretien avec la Pre Gaëlle
Quéreux (CHU de Nantes).
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Urgences dermatologiques : 8 situations que le généraliste ne
doit jamais rater
Les urgences dermatologiques sont rares, mais leur pronostic peut être dramatique si elles ne sont
pas reconnues à temps. Le médecin généraliste doit savoir les repérer et adresser son patient à
l'hôpital, si nécessaire. Les toxidermies représentent l'une des grandes causes d'urgence
dermatologique. Ces réactions allergiques médicamenteuses retardées apparaissent dans les huit
semaines suivant l'introduction d'un traitement. " Dans 90 % des cas, elles restent bénignes, mais
certaines formes rares engagent le pronostic vital, notamment la nécrolyse épidermique ou le Dress
syndrome (Drug Reaction with Eosinophilia and Systemic Symptoms)" affirme la Dre Camille Hua,
dermatologue à l'hôpital Henri-Mondor (Créteil). Les médicaments les plus à risque sont les
sulfamides antibactériens, l'allopurinol, les antiépileptiques (lamotrigine, carbamazépine) et les AINS.
Face à une toxidermie, les signes de gravité imposant une hospitalisation sont la présence de bulles
ou de décollements cutanés, les atteintes muqueuses (érosions buccales, conjonctivite, atteinte
génitale), une fièvre supérieure à 38,5 °C, une altération de l'état général ou la présence de
pustules.

Nécrolyse épidermique et "Dress syndrome"

La nécrolyse épidermique est rare (2 à 6 cas par million d'habitant par an) mais met en jeu le
pronostic vital, avec une mortalité de 15 à 20 %, principalement due à des complications infectieuses
et respiratoires. Elle survient quatre à vingt-huit jours après la prise du médicament responsable. "
Éruption diffuse, décollements cutanés superficiels en lambeaux, érosions muqueuses, épiderme
nécrosé... Au moindre doute, il faut arrêter le traitement et adresser le patient à l'hôpital", insiste la
Dre Hua.

Le Dress syndrome, quant à lui, provoque fièvre, œdème du visage, éruption cutanée étendue (plus
de 50 % de la surface corporelle), hyperéosinophilie sanguine et atteinte viscérale (hépatique,
rénale, cardiaque, pulmonaire ou digestive) pouvant menacer le pronostic vital. Cette toxidermie se
développe dans un délai de deux à huit semaines après la prise du médicament. " Le généraliste
doit prescrire une NFS pour détecter une hyperéosinophilie et un bilan hépatique pour identifier
d'éventuelles atteintes d'organes suggérant un Dress syndrome . En cas de suspicion, il faut
immédiatement interrompre le médicament suspect et adresser le patient à l'hôpital", souligne la
dermatologue.

Fasciite nécrosante

Autre urgence à ne pas négliger : la fasciite nécrosante, qui est une infection bactérienne grave
dermo-hypodermique pouvant atteindre le muscle, d'évolution fulminante. " La maladie peut débuter
comme une infection cutanée banale, mais elle évolue très vite vers un tableau très grave (mortalité
20 à 40 % et amputation dans 15 % des cas)", souligne la Dre Hua. Les signes d'alerte évocateurs
sont une douleur intense disproportionnée par rapport aux signes locaux, des zones de nécrose
cutanée, une crépitation sous-cutanée à la palpation, des bulles hémorragiques et une
hypoesthésie, parfois des signes de sepsis ou de choc septique. " Le diagnostic précoce et le
débridement chirurgical des tissus nécrotiques sont cruciaux. Une association entre la prise d'AINS
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et ces formes graves d'infection nécrosante a été mise en évidence dans plusieurs études sans
qu'un rôle de causalité soit démontré. Même rare, cette urgence ne doit jamais être manquée par le
généraliste ; en cas de doute, il doit adresser son patient à l'hôpital", affirme la Dre Hua.

Choc anaphylactique

Les réactions d'hypersensibilité immédiate surviennent, quant à elles, dans l'heure suivant
l'exposition à un allergène : médicament, piqûre d'hyménoptère, aliment… " Ce sont des réactions
IgE-médiées potentiellement mortelles", rappelle la Dre Hua. Elles associent des signes cutanés
(urticaire, œdème de Quincke), respiratoires (dyspnée, bronchospasme), digestifs et/ou
cardiovasculaires pouvant évoluer vers un choc anaphylactique. " Toute atteinte respiratoire ou
circulatoire signe une urgence vitale. Le généraliste doit identifier les patients à risque, les adresser
à un allergologue, s'assurer qu'ils portent et savent utiliser un stylo d'adrénaline", précise la
spécialiste.

Choc toxique staphylococcique

Le choc toxique doit être évoqué chez une femme jeune présentant un tableau infectieux aigu avec
exanthème diffus. " En période de menstruation, l'usage prolongé d'un tampon ou d'une coupe
menstruelle doit faire penser au choc toxique staphylococcique", souligne la Dre Hua. Causé par
Staphylococcus aureus producteur de toxine TSST-1, il entraîne un choc septique avec exanthème,
érythème palmoplantaire, langue framboisée, desquamation palmoplantaire. " La prévention repose
sur un usage adéquat des dispositifs menstruels."

Purpura fulminans , thrombopénique ou vasculaire

Tout purpura fébrile ou associé à des signes de choc (hypothermie, marbrures, confusion,
tachycardie, cyanose ou hypotension artérielle) doit être considéré comme un purpura fulminans ,
une urgence vitale liée à une infection invasive bactérienne (méningocoque, le plus souvent), avec
un risque élevé de mortalité et d'amputations. " Le généraliste doit savoir le repérer, injecter une
céphalosporine de troisième génération (1 g) en intramusculaire, dès la suspicion du diagnostic, et
appeler le Samu. L'élargissement du calendrier vaccinal chez les enfants et la vaccination obligatoire
contre les méningocoques ACYW et B depuis janvier 2025 permettent de prévenir ces cas", explique
la Dre Hua.

Le purpura peut aussi être d'origine thrombopénique ou vasculaire. " Un purpura infiltré nécrotique
des membres inférieurs évoque une vascularite. Le généraliste doit donc systématiquement
rechercher des signes de gravité – douleurs abdominales, rectorragie, méléna, protéinurie à la
bandelette urinaire – orientant vers des atteintes d'organes nécessitant une hospitalisation. Un
purpura diffus, pétéchial, non infiltré avec des bulles hémorragiques intrabuccales doit faire éliminer
une thrombopénie sévère. Le généraliste doit faire réaliser une NFS plaquettes et, là encore,
adresser le patient en urgence à l'hôpital", conclut la Dre Hua.

Les autres articles de ce dossier :

Références :
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D'après la session des Journées dermatologiques de Paris F020 - Urgences dermatologiques" lors
des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025), la conférence de presse de la SFD
(19 novembre) et un entretien avec la Dre Camille Hua (hôpital Henri-Mondor, Créteil).
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Allergie à la pénicilline : une très forte surévaluation
L'allergie à la pénicilline prive chaque année des milliers de patients des antibiotiques les plus
efficaces. En première ligne, les généralistes disposent pourtant des moyens de lever la majorité de
ces étiquettes injustifiées. Entre 5 et 15 % des habitants des pays développés sont déclarés
allergiques aux bêtalactamines. Pourtant, les données convergent : seulement 10 % d'entre eux
présentent une véritable allergie (1,2). De son côté, le réseau national de dermato-allergologie
Fisard, soutenu par la Société française de dermatologie (SFD), a mené un travail chez 541 adultes
déclarés allergiques (sans signe de gravité) aux bêtalactamines depuis l'enfance (3). Résultat : 99,6
% ont été désétiquetés, confirmant qu'une allergie authentique est exceptionnelle dans les réactions
non graves de l'enfant. Cette surévaluation, lourde de conséquences en termes de choix
thérapeutiques et de résistance bactérienne, pourrait être en grande partie corrigée par les
médecins généralistes, en première ligne pour vérifier ou lever cette étiquette.

Trois causes principales expliquent ces diagnostics erronés. "Chez le petit enfant, tout d'abord, un
exanthème survenant sous pénicilline est souvent attribué à tort à une allergie. En réalité, dans le
contexte d'une primo-infection virale, une éruption cutanée survient dans 10 % des cas sous
antibiotique. Il s'agit d'une rupture transitoire de tolérance, non allergique" , indique la Pre Annick
Barbaud, cheffe du service de dermatologie et d'allergologie à l'hôpital Tenon, à Paris.

Autre cas : chez l'adulte, les mycoses vaginales, diarrhées et nausées sont fréquentes sous
antibiotiques, mais ne sont pas des manifestations allergiques. "Cette confusion aboutit à l'apposition
durable d'étiquettes injustifiées. Enfin, certains patients affirment que de nombreuses personnes,
dans leur famille, sont allergiques à la pénicilline. Cela ne doit pas conduire à interdire ces
antibiotiques chez un patient qui n'y a jamais réagi" , assure la Pre Barbaud.

L'interrogatoire en première ligne

L'étiquette "allergique à la pénicilline" peut tuer. De fait, être privé d'amoxicilline, d'Augmentin ou de
céphalosporines peut conduire à des traitements moins efficaces, plus toxiques, favorisant
l'antibiorésistance. "Dans les septicémies, les pneumonies sévères et les infections ostéo-
articulaires, les bêtalactamines restent les antibiotiques les plus efficaces" , confirme la Pre Barbaud.
Dans ces conditions, comment vérifier si les patients sont allergiques ou non à la pénicilline ? " Le
généraliste doit interroger le patient : clarifier le contexte dans lequel l'allergie a été notifiée (4). Était-
ce lié à un problème digestif ? Était-ce un exanthème viral ? Y a-t-il eu d'autres prises depuis,
tolérées ? Le simple interrogatoire permet de lever 60 à 70 % des étiquettes" , souligne la Pre
Barbaud.

Si le patient rapporte des signes compatibles avec une allergie (urticaire, œdème, malaise…), le
généraliste doit lui faire préciser cette information : quels symptômes a-t-il eu ? Dans quel délai
après la prise ? Y a-t-il eu de la fièvre, des muqueuses atteintes, une hospitalisation ? "Dans ces
cas-là, le dossier doit alors être étudié avec attention pour confirmer ou infirmer le risque. Un
exanthème isolé, sans fièvre, sans atteinte muqueuse, limité, survenu souvent en contexte viral ne
nécessite pas de tests allergologiques. La bonne conduite est la réintroduction directe de la
pénicilline, à l'hôpital, idéalement un mois après l'épisode initial."
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Des tests allergiques en cas de signes graves

Si l'allergie remonte à l'enfance, le généraliste doit revoir l'histoire avec le pédiatre lorsque cela est
possible. Dans la majorité des cas, l'allergie peut être levée après analyse de l'épisode initial. "Des
tests allergologiques (prick-tests avec solutions de bêtalactamines, intradermoréactions ou patch-
tests) doivent être effectués uniquement si le patient rapporte des signes graves : urticaire
immédiate, œdème, bronchospasme ; choc anaphylactique ; exanthème étendu avec fièvre ;
toxidermies sévères. Chez l'enfant, les tests doivent être réalisés rapidement après l'accident, dans
un délai de quelques semaines. Si les tests sont négatifs, le patient doit recevoir une réintroduction
contrôlée de l'antibiotique, en milieu hospitalier dans un premier temps, afin de confirmer l'absence
de réaction. Une fois validée, l'étiquette “allergique” doit être définitivement retirée du dossier" ,
insiste la Pre Barbaud.

Et si les tests sont positifs ? "Il est en réalité très rare d'être allergique à toutes les bêtalactamines.
Les causes les plus fréquentes concernent l'amoxicilline et l'amoxicilline-acide clavulanique. Chez un
patient avec ce type d'antécédent, il est raisonnable d'exclure toutes les pénicillines. En revanche, il
est impératif d'éviter aussi les céphalosporines de première génération. Pour les autres
céphalosporines, le risque de réaction croisée est faible. Mais pour un patient donné, ce risque est
toujours soit nul, soit total. Le médecin généraliste, qui ne peut pas surveiller une éventuelle réaction
sévère, ne doit pas les prescrire en ambulatoire. À l'hôpital, en revanche, il est possible de
réadministrer ces céphalosporines dans un cadre sécurisé et trouver une solution alternative dans
cette classe médicamenteuse très utile" , conclut la Pre Barbaud.

Staicu ML, et al. Penicillin Allergy Delabeling. J Allergy Clin Immunol Pract 2020;8:2858-68.

Romano A, et al. Diagnosis of β-lactam hypersensitivity: EAACI Position Paper. Allergy
2020;75:1300-15.

Sapin J, et al. Étude Erdre : Réintroduction directe après réaction aux pénicillines chez l'enfant.
Gerda, Lyon, 17 octobre 2025.

Barbaud A, et al. EAACI/Enda Position Paper on Drug Provocation Testing. Allergy 2024;79:565-79.

Les autres articles de ce dossier :

Références :

D'après la session des Journées dermatologiques de Paris FMCO11, 'Docteur je suis allergique aux
pénicillines' : comment s'en sortir face à cette étiquette encombrante ?" lors des Journées
dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025), la conférence de presse de la SFD (19 novembre)
et un entretien avec la Pre Annick Barbaud (hôpital Tenon, Paris).
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LEDpourla peau
Hautlesmasques.!

ILS SORTENTDESCABINETS63e&,$/,6e6POURENTRERDANS
LES MAISONS.MAIS QUEVALENT CESMASQUESPOURLA PEAU?
NOSCONSEILSET NOTRE6e/(&7,21�ParNathalieBloch-Sitbon

LesmasquesLED etla luminothérapiesontà la mode,tantsur
lesréseauxsociauxquedanslesmagasins.Alors TX¶LOVétaient
MXVTX¶jpeuréservésauxcabinetsdedermatologieouaux
centresG¶HVWKpWLTXH�ils ontdésormaisleurplaceà la maison,

pourfaire unebellepeau,maisaussitraiterO¶DFQp�la rosacéeoules
épidermessensibles,inconfortablesvoiredouloureux.

DesondesdansO¶pSLGHUPH
CesmasquesseserventdelumièresLED dedifférentes
couleurs,quichacunestimuledesfonctionsparticulières
descellulesde la peau.A chaquecouleursalongueur
G¶RQGHet desrayonnementsplus ou moinsforts,
qui pénètrentO¶pSLGHUPHpourtraiter desproblèmes
spécifiques.Lenombrede LED, leurpuissanceet l'angle
G¶DFWLRQdéterminentle typeet O¶HIILFDFLWpdel'opération,
qui peutêtreappliquéeà touttypede peau,sècheet
biennettoyée.

A chaquecouleursoneffet
Certainsmasquescombinentcesdifférenteslumières,
pourun soinpluscomplet.
La lumièrerougeagit sur le renouvellementcellulaire,pour
renforcerla fermetédela peau etfavoriser la cicatrisation
et la réparation.Y estsouventassociéel'infrarouge,
invisible, à O¶DFWLRQ anti-inflammatoire.
La lumièrebleueestdite antibactérienne.&¶HVW à elle

TX¶RQ fait appelcontreO¶DFQp�
La lumièreverteaideà réduirela productiondemélanine,

à O¶RULJLQHdestachespigmentaires,etcalme la rosacée.
Lalumièrejaunepeutapaiserlesrougeursetaméliorer

lacirculationsanguine.

Y a-t-il desrisques?
« Respectezlesprotocolesde O¶DSSDUHLOet
lisezattentivementle modeG¶HPSORL�prévient
le Dr MartineBaspeyras:certainesséancesne
doiventpasêtrerépétéestropsouvent.»Elle
ajouteTX¶© il fautéviter deregarderdirectementles
LED,notammentcellesqui diffusentdela lumièrebleue:
ellespeuventêtrenocivespourles yeux,qui doiventêtre
protégéspendantO¶XWLOLVDWLRQ�parexemplepardescaches
ensilicone.Et le systèmede refroidissementestobliga-
toire, pouréviter toutrisquedeEU�OXUHV». Il y a peude
contre-indications,chezunepersonneenbonnesanté,
mêmesi l'appareilestbasdegamme.Le principalrisque?
/¶LQHIILFDFLWp� En revanche,la luminothérapieestdécon-
seillée auxfemmesenceintes,auxpersonnesépileptiques
ou soustraitementphotosensibilisant.

Lescritèresdechoix
Pourquela majeurepartieduvisagesoitcouverte,
le nombredeLED estimportant.Maismoinsquela
puissance,mesuréeennanomètrespour la longueur
d'onde,qui conditionnelesrésultats.Assurez-vousTX¶LO
V¶DJLVVHbiendeLED, qui déclinentles différenteslon-
gueurs G¶RQGHV�et nondesimplessourceslumineuses
avecdesfiltresdecouleur.Pource faire,le Dr Baspeyras
recommandedevérifierlesnormes,notammentCE, sur
O¶HPEDOODJH�Unecertificationpour les dispositifsmédicaux
estunplus. Elle conseilleégalementG¶RSWHU pourdes
marquesreconnueset descommerçantsphysiquesou
bien identifiéssurinternet.
Le masquedoitêtrepratiqueet simple àmanœuvrer.A
cetégard,le sans-filestun plus. Soyezattentif à l'autono-
mie, pour pouvoirenchaînerplusieurstraitementssans

Notreexperte
DrMARTINEBASPEYRAS
Dermatologue,présidentedela
SociétéfrançaiseG¶HVWKpWLTXHen
dermatologie(SFED).
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rechargertropsouvent.Lesprogrammesdoiventêtre
faciles à trouveret à mettreen route,et la minuterieest
indispensable,pour éviterde dépasserle tempsG¶H[SRVL�
tion. Le masquedoit pouvoirêtrenettoyéfacilement,
surtoutV¶LO estpartagéentreplusieursutilisateurs.Rigide
ou souple?achacunsesJR�WV�maiscertainsmasques
rigidessontimposantset peuventprovoquerune
sensationdeclaustration.Il nesertà rien que le masque
colle à la peau,qui conduitetabsorbeles couleursà
partirdu rayonnement,nondu toucher.

Sont-ilsefficaces?
Lesbienfaitsdela luminothérapiesontreconnusparde
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masquesvendusdansle commercesontforcémentmoins
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traitementsnefont effet TX¶DSUqVun moisau moins,
expliqueMartineBaspeyras.Pourêtreencoreplus
efficaces,ils doiventêtreaccompagnésd'untraitement
localadaptéetd'unebonnehygiènede la peau.» En cas
G¶DFQptrèsimportante,le masquenesuffit pas,indiquele
médecin,quirépètequ'il estindispensabledebiensuivre
le moded'emploi: « Enchaînerlesséancestrop longues
trop souventQ¶DFFpOqUHpasla guérison.On risque à
O¶LQYHUVH G¶HQ réduirebeaucouples effetspositifs. »
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établiraun diagnosticcomplet.»
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PARIS — Le psoriasis est relativement rare chez l'enfant, avec une prévalence qui augmente
toutefois avec l'âge. Il est associé à une grande hétérogénéité clinique : certaines formes, comme le
psoriasis inversé, unguéal et muqueux, s'avèrent en pratique plus fréquentes que le psoriasis en
plaques, qui est plus volontiers l'apanage des adultes. Du fait d'un manque de littérature, il n'existe
pas de recommandations de prise en charge. D'où l'importance des expertises spécialistes, comme
celles qui ont été évoquées au cours des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025,
Paris)

La délicate évaluation de la sévérité

L'une des premières difficultés qui se présente au clinicien est l'évaluation de la sévérité du psoriasis
: si, chez l'adulte, où utilise le pourcentage de la surface corporelle touchée pour qualifier l'atteinte de
légère, modérée ou sévère, cette catégorisation n'est pas établie chez l'enfant et reste débattue.

Dans cette démarche, les scores utilisés chez l'adulte présentent des limites en pédiatrie : c'est
notamment le cas du score PASI ( Psoriasis Area Score Index ), car les aspects hyperkératosiques,
la desquamation et l'infiltration sont souvent sous-évalués chez l'enfant. Le score PGA ( Physician
Global Assessment ) est plus facile à utiliser en clinique.

La qualité de vie, elle, peut être mesurée par le CDLQI ( Children's Dermatology Life Quality Index )
chez les 5-16 ans et par le cartoon DLQI chez ceux qui sont plus jeunes. L'étendue et les
caractéristiques des lésions vont directement influencer le retentissement psychosocial et
fonctionnel de l'enfant : « Une dermatose visible, des moqueries ou une difficulté à tenir un crayon
avec un psoriasis palmoplantaire peuvent rendre le psoriasis très invalidant, même s'il n'est pas
étendu », a commenté la Pre Anne-Claire Bursztejn (dermatologue, CHRU Nancy) . Les évaluations
par le patient ( Patient-reported Outcomes ou PROs) peuvent donc être précieuses, même si elles
sont complexifiées par le fait que leurs parents peuvent avoir un avis différent sur l'impact de la
maladie sur la vie quotidienne ; un psoriasis caché sans prurit ou brûlure peut être mieux vécu par
l'enfant que par les parents, contrairement à des lésions limitées, mais visibles, dont l'impact est
surtout social et fonctionnel, et plus difficile à gérer chez l'enfant d'âge scolaire que chez ses
parents.
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Le point sur l'utilisation des scores
d'évaluation de l'hidradénite suppurée

Depuis 1989, année de la
publication de la classification de
Hurley, de nombreux scores
d'évaluation de l'hidradénite
suppurée (HS) ont été développés.
Ces outils peuvent être utilisés
dans la pratique quotidienne et/ou
dans les essais cliniques.
Le premier objectif des scores est de
classifier les patients en fonction de
la sévérité de leur maladie et de leur
phénotype pour choisir le traitement
adapté, et le second objectif est
d'évaluer l'efficacité des traitements
(1) . Une notion importante doit être
soulignée : selon le score choisi, le
stade de sévérité peut varier et un
patient peut être classé en répondeur
ou en non-répondeur. Certains
scores n'ont pas été validés par des
études ou ne sont pas traduits et il
existe une variabilité
inter-évaluateur.

Scores objectifs
� La classification de Hurley est
encore très utilisée en pratique
clinique en raison de sa simplicité et
de sa rapidité. C'est un score statique
qui, par conséquent, ne permet pas
d'évaluer l'efficacité des traitements.
Rappelons que cette classification
distingue trois stades de sévérité (I à
III). En présence de lésions de
stades différents, c'est le plus sévère
qui est retenu. Le score de Hurley a
ensuite été modifié de façon à
intégrer une composante
d'inflammation et de surface
corporelle atteinte (SCA) inexistante
dans la version initiale. Le Hurley

modifié permet d'avoir une vision un
peu plus globale de la sévérité de la
maladie.
� Le score de Sartorius publié en
2003 a été révisé en 2007 puis en
2009. Il prend en compte le nombre
de régions atteintes, le nombre et les
scores des lésions, la distance la plus
longue entre les deux lésions les
plus importantes pour chaque région
et la présence ou non de peau saine
dans la zone atteinte. Ce score
dynamique plus détaillé que le
Hurley est difficile à calculer. Le
Sartorius modifié apparaît souvent
comme un critère de jugement
secondaire dans certaines études.
C'est également le cas pour
l'HS-PGA ( Hidradenitis
Suppurativa-Physician's Global
Assessment ) développé en 2012 qui
est simple d'utilisation et donc
adapté aussi à la pratique clinique. �
Un autre score évolutif, l'HiSCR (
Hidradenitis Suppurativa Clinical
Response ), a été utilisé initialement
en 2016 dans un essai sur
l'adalimumab. Il est défini comme la
réduction d'au moins 50 % du
nombre de nodules sans
augmentation des abcès et fistules
par rapport à l'inclusion. L'HiSCR
est un critère de jugement validé
dans beaucoup d'études sur les
biologiques. Mais il n'évalue pas la
réduction des fistules et n'est pas
adapté aux patients ayant un faible
nombre de nodules (< 3) ou un
nombre élevé de fistules (2) . Sa
version modifiée, qui mesure la
réduction des trois types de lésions,
est un critère de jugement suggéré

par le FDA. Le taux de placebo très
élevé avec l'HiSCR, de l'ordre de
26 % à 33 % selon les études, pose
problème. L'HiSCR75 (réduction
d'au moins 75 % des lésions) a
montré son intérêt pour réduire ce
taux dans une étude sur le
sonelikumab.
� L'IHS4 ( International
Hidradenitis Suppurativa Severity
Scoring System ) établi en 2017
adresse les limitations de
l'HiSCR puisqu'il inclut les tunnels
et peut être utilisé pour un nombre
de nodules inférieur à trois et un
grand nombre de fistules (2) . Ce
score validé mesurant la sévérité et
évolutif est assez simple. Il est
calculé à partir du nombre de
nodules (x 1), d'abcès (x 2) et de
tunnels (x 4). Un score = 3
correspond à une forme légère de la
maladie, entre 4 et 10 à une forme
modérée et = 11 à une forme sévère.
� L'IHS4-55, une version
dichotomique également validée, a
été développée en 2022 pour
discriminer les patients traités et non
traités (placebo). Ses performances
sont similaires à celles de l'IHS4
pour distinguer les patients
répondeurs des non-répondeurs. �
Proposé en 2020, l'HASI-R (
Hidradenitis Suppurativa area and
severity index-revised ) prend en
compte les lésions inflammatoires et
la formation des tunnels dans
différentes localisations du corps.
L'activité de la maladie sur chacun
des dix sites affectés concernés est
déterminée à l'aide d'un système de
gradation entre 0 et 3. Le calcul de
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l'HASI-R est réalisé en multipliant
la somme des scores d'activité de
ces sites par le pourcentage de SCA
converti sur une échelle ordinale de
0 à 6 pour chacun d'entre eux. Cette
méthode de scoring est plus
difficile, mais assez complète et
précise. Elle présente néanmoins
quelques inconvénients, notamment
la possibilité que l'induration
inflammatoire ou cicatricielle
masque les lésions actives.

Scores subjectifs
La douleur et la qualité de vie
(QDV) font partie des six domaines
centraux dans l'HS identifiés par
l'initiative HISTORIC ( HIdradenitis
SuppuraTiva cORe outcomes set
International Collaboration ). La
douleur est facile à quantifier avec
des scores tels que les échelles

visuelle analogique (VAS : Visual
Analogue Scale ) et numérique
(NRS : Numerical Rating Scale ).
� Le DLQI ( Dermatology Life
Quality Index ) reste un score de
référence pour évaluer la qualité de
vie (QDV) des patients atteints
d'HS. Plusieurs études ont montré
que les scores DLQI sont plus élevés
dans l'HS qu'au cours d'autres
pathologies dermatologiques comme
le psoriasis et la dermatite atopique.
� Des scores spécifiques d'évaluation
de la QDV sont disponibles dont
l'HiSQoL ( Hidradenitis
Suppurativa Quality of Life ). C'est
un outil validé comportant 17 items
dans les mêmes trois catégories que
le DLQI avec en plus deux
symptômes spécifiques, l'odeur et
les écoulements. Il est fortement
corrélé avec le DLQI du fait de la

similarité des items, mais avec des
critères différents permettant de
discriminer les stades de sévérité et
de prendre en charge des aspects
plus spécifiques de l'HS. w
Catherine FABER D'après la
communication de Maïa
Delage-Toriel (Institut Pasteur,
Paris), 1 re journée du Groupe
HS-France de la Société française
de dermatologie, mai 2025.
Références 1. Daoud M et al. Front
Med (Lausanne) 2023 ; 10 :
1145152. 2. Van Straalen KR et al.
Exp Dermatol 2022 ; 31(Suppl 1) :
33-9. ႑
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PARIS — Le psoriasis est relativement rare chez l'enfant, avec une prévalence qui augmente
toutefois avec l'âge. Il est associé à une grande hétérogénéité clinique : certaines formes, comme le
psoriasis inversé, unguéal et muqueux, s'avèrent en pratique plus fréquentes que le psoriasis en
plaques, qui est plus volontiers l'apanage des adultes. Du fait d'un manque de littérature, il n'existe
pas de recommandations de prise en charge. D'où l'importance des expertises spécialistes, comme
celles qui ont été évoquées au cours des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025,
Paris)

La délicate évaluation de la sévérité

L'une des premières difficultés qui se présente au clinicien est l'évaluation de la sévérité du psoriasis
: si, chez l'adulte, où utilise le pourcentage de la surface corporelle touchée pour qualifier l'atteinte de
légère, modérée ou sévère, cette catégorisation n'est pas établie chez l'enfant et reste débattue.

Dans cette démarche, les scores utilisés chez l'adulte présentent des limites en pédiatrie : c'est
notamment le cas du score PASI ( Psoriasis Area Score Index ), car les aspects hyperkératosiques,
la desquamation et l'infiltration sont souvent sous-évalués chez l'enfant. Le score PGA ( Physician
Global Assessment ) est plus facile à utiliser en clinique.

La qualité de vie, elle, peut être mesurée par le CDLQI ( Children's Dermatology Life Quality Index )
chez les 5-16 ans et par le cartoon DLQI chez ceux qui sont plus jeunes. L'étendue et les
caractéristiques des lésions vont directement influencer le retentissement psychosocial et
fonctionnel de l'enfant : « Une dermatose visible, des moqueries ou une difficulté à tenir un crayon
avec un psoriasis palmoplantaire peuvent rendre le psoriasis très invalidant, même s'il n'est pas
étendu », a commenté la Pre Anne-Claire Bursztejn (dermatologue, CHRU Nancy) . Les évaluations
par le patient ( Patient-reported Outcomes ou PROs) peuvent donc être précieuses, même si elles
sont complexifiées par le fait que leurs parents peuvent avoir un avis différent sur l'impact de la
maladie sur la vie quotidienne ; un psoriasis caché sans prurit ou brûlure peut être mieux vécu par
l'enfant que par les parents, contrairement à des lésions limitées, mais visibles, dont l'impact est
surtout social et fonctionnel, et plus difficile à gérer chez l'enfant d'âge scolaire que chez ses
parents.
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09:12:05 On continue l'émission en faisant la route avec vous et aussi en parlant des méfaits du soleil parce qu'il y a d'autres
endroits, on voit le ciel tout clair. C'était le cas il y a quelques instants au dessus de Pau. Là, je vois pas par la fenêtre s'il fait encore
beau ou s'il y a les nuages qui sont arrivés. On va parler des méfaits du soleil pendant l'hiver avec une dermatologue qui est notre
invitée. C'est Stéphanie. En tout cas, bonjour bonjour! Et vous répondez aussi aux questions des auditeurs qui le souhaitent ce
matin sur Ici Béarn Bigorre. Ici Béarn Bigorre. Ana Luciani Bienvenue chez vous! En allant sur les réseaux sociaux, vous me disiez à
l'instant C'est vrai qu'il y a pas mal de désinformation et souvent il faut faire confiance à des sites officiels. Peut être pour être sûrs
qu'on n'a pas de mauvaises infos au sujet du soleil, au sujet de se protéger aussi peut être. On nous fait la pub de produits qui sont
complètement nocifs plutôt que de nous faire du bien, ça existe. 09:13:03 Et oui, tout à fait. Quand on voit effectivement en ce
moment sur les réseaux sociaux, toutes les opinions sont dans la nature et donc il faut quand même trier l'information, regarder les
qualifications de la personne qui donne les informations. Ça c'est la première chose à regarder. Toujours vérifier sur plusieurs
sources ce que l'on vous dit. Voilà, ne pas tout prendre pour argent comptant. Et il y a des sites effectivement chapeautés par des
dermatologues, par des médecins, celui du syndicat des dermatologues ou celui de la société française de dermatologie sur
lesquels il y a beaucoup d'informations faites pour les patients et qui du coup sont fiables. Il ne faut pas hésiter à les regarder. Parmi
les idées reçues, est ce que vous en avez en tête qui vous viennent des choses que vous avez lu dernièrement, qui sont
absolument fausses et que l'on véhicule en ce moment sur le soleil, sur la peau, sur. Il y en a tellement, il y en a tellement, C'est ça.
Par quoi commencer? Il y en a tellement en ce moment. Il y a beaucoup de désinformés les informations sur la crème solaire que ce
serait très mauvais, qu'il vaut mieux prendre le soleil. 09:14:06 Non, c'est pas vrai. Le rapport bénéfice risque entre un cancérigène
avéré que sont les uv qui sont des rayonnements ionisants et la crème solaire Et la polémique des perturbateurs endocriniens, c'est
quand même bien encadré. Malgré tout, le rapport bénéfice risque est quand même en faveur de la protection solaire, quelle que
soit ce qu'on entend en fait. Alors pour utiliser une crème solaire, comment savoir si elle est efficace ou pas? Là, on va au ski en ce
moment, il va y avoir les vacances de février, On sort des vacances de Noël où on a pu aller skier également. Là, on a le front, on
se rend pas compte qu'il y a le soleil qui est présent aussi, qui peut nous faire du mal. C'est ça le problème. Et oui, c'est pas parce
qu'on n'a pas la sensation de chaleur que les uv ont disparu. Effectivement il y a moins de UVB en hiver, mais il y a toujours les UVA
dont on a montré ces dernières années qu'ils sont également cancérigènes. Donc il faut vraiment penser à protéger sa peau. Oui
oui en la protège. 09:15:01 Comment on choisit sa crème? Comment? Voyons, entrons dans le vif sujet. Déjà, on n'achète pas
n'importe quoi parce que maintenant il y a beaucoup de contrefaçons qui se baladent sur certains sites de revente ou certains sites
pas chers sans protection solaire. On priorise une vraie crème solaire avec un indice adapté à sa peau. Quand on a une peau
claire, on prend du 50 ou du 50 plus Quand on a une peau qui bronze un peu mieux, on peut prendre du 30. Il faut la mettre en
quantité suffisante, c'est à dire deux milligrammes par centimètre carré, ce qui pour la majorité des jambes ne veut rien dire. Donc
en gros, c'est une bonne cuillère à café sur un visage, c'est pas un petit poids sur un front, un petit point sur un nez et le reste sur le
menton et on pense à la renouveler toutes les 1 h et demie 2 h Si non, en fait on n'a plus de filtre. Et oui, donc c'est la fréquence qui
est important aussi. Et puis vous l'avez dit. Donc la qualité de la crème solaire, il faut vraiment qu'elle soit anti-UV, l'indice de
protection aussi. Puis notre nature de peau qui fait la ce qui fait la différence. 09:16:01 Si vous avez des questions à poser à ce
sujet, et bien vous pouvez nous appeler au 0559980909 et pour la route aussi si vous avez des soucis pour circuler, c'est le même
numéro de téléphone que vous pouvez composer. On va écouter Bénabar et Pascal Obispo avec leur dernier titre. Ce duo composé
de Bénabar. 09:16:19

Conseils d'une dermatologue sur la protection
solaire et la désinformation
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PARIS — Lors des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre 2025, Paris) , le Pr Bertrand
Richert (dermatologue, CHU Brugmann, Bruxelles, Belgique) a passé en revue certaines évolutions
diagnostiques et thérapeutiques spécifiques aux atteintes unguéales.

Pathologies communes de l'ongle

Deux pathologies cutanées communes sont parfois exclusivement localisées au niveau unguéal : le
lichen plan et le psoriasis.

Le lichen plan

engendre parfois des lésions chroniques à retentissement fonctionnel significatif. Lorsqu'il est
uniquement unguéal, le traitement topique par acétate de triamcinolone intralésionnel constitue
désormais le traitement de première intention chez l'adulte comme chez l'enfant.

Dans le psoriasis unguéal

, l'attitude thérapeutique est différente selon le nombre d'ongles atteints, un traitement systémique
étant préconisé si l'atteinte touche plus de 3 ongles. Dans ce cas, la ciclosporine est le traitement le
plus rapide. Les biothérapies du psoriasis peuvent ensuite être envisagées, sans différence claire
d'efficacité.

L'autre atteinte relativement fréquente est la rétronychie, comme l'explique le spécialiste : « Après un
traumatique ou du fait de problèmes circulatoires ou de chaussants inadaptés, un trouble de
l'onychomadèse peut s'instaurer. Alors que l'ongle devrait tomber, stoppant la croissance unguéale,
on observe un empilement de la nouvelle tablette sur l'ancienne, qui se traduit par une irritation et un
exsudat. Si l'atteinte peut involuer, elle peut aussi devenir chronique dystrophique, et donner l'aspect
en crevette ou en homard de la rétronychie ». Un traitement par corticoïdes topiques ou en injection
intralésionnelle permet d'obtenir le plus souvent une résolution.

Atteintes unguéales pédiatriques

Chez l'enfant, il s'avère que les causes traumatiques, infectieuses et les ongles incarnés sont en
queue de peloton parmi les motifs de consultation pédiatrique en milieu hospitalier. Les pathologies
pédiatriques de l'ongle les plus fréquentes sont, dans l'ordre décroissant :

La ligne de Beau (rainures de différentes profondeurs qui traversent la plaque unguéale) et
l'onychomadèse (détachement de l'ongle de son lit) sont liées à des évènements médicaux aigus,
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comme la fièvre, ou sévères qui ralentissent ou arrêtent la croissance de l'ongle.

La trachyonychie (ongles rugueux, striés longitudinalement, fins et cassants).

La mélanonychie longitudinale (bande pigmentaire) : elle peut être fonctionnelle, mais aussi liée à un
naevus ou un mélanome, ce qui doit motiver une exérèse suivie d'une analyse.

La désaxation congénitale : outre la forme acquise (souvent post-chirurgie) et les ongles en pince
héréditaire, la troisième origine de la désaxation unguéale est congénitale. Dans 50 % des cas, on
observe une résolution spontanée chez l'enfant. Il peut donc être judicieux d'attendre avant
d'envisager une chirurgie. Si elle est pratiquée, la réaxation chirurgicale fonctionne bien, avec
amélioration ou guérison la plupart du temps, à tout âge, quelle que soit la sévérité (sachant que
c'est une chirurgie lourde).

Dans tous les cas, « les atteintes unguéales pédiatriques sont le plus souvent bénignes et
régressent spontanément ou avec des traitements légers conservateurs », a insisté le spécialiste.

Ongle incarné et harpon

Les ongles mal coupés aux extrémités peuvent conduire à la formation d'un ongle « harpon » qui
devient inflammatoire (ongle incarné), et peut se tunneliser lorsqu'il persiste (pénètre le tissu et
ressort du côté distal).

Il n'existe pas de traitement universel de l'ongle incarné : le traitement de référence est la
matricectomie chimique. L'utilisation du phénol donne des résultats comparables à l'acide
trichloracétique, mais le premier est associé à une moindre morbidité. Si ces traitements
conservateurs ne suffisent pas, on peut envisager le rétrécissement de la tablette, voire l'ablation
des parties molles : cela permet de travailler sans toucher la tablette, évitant ainsi le risque de
déformation unguéale (résection en quartier d'orange de part et d'autre de l'ongle). D'autres
approches chirurgicales sont également possibles, qui sacrifient plus volontiers les tissus mous
autour de l'ongle, voire retirent les tissus périunguéaux en forme de U tout autour.

Tumeurs

Le carcinome épidermoïde est la tumeur unguéale maligne la plus fréquente. Il évolue lentement, et
est souvent associé à un retard diagnostique. La chirurgie conservatrice avec exérèse complète
donne de bons résultats et est désormais privilégiée, l'amputation étant réservée aux patients ayant
une atteinte osseuse. Enfin, deux tiers de ces tumeurs seraient liés à l'HPV, surtout HPV-16. On
pense que l'infection peut être d'origine génito-digitale, par auto ou hétérocontamination.

La mélanonychie longitudinale doit le plus souvent orienter vers un mélanome unguéal. Cependant,
« 20 à 30 % des mélanomes unguéaux sont achromiques : une lésion rose et bourgeonnante de
l'appareil unguéal doit inciter à une biopsie pour ne pas passer à côté du diagnostic ». D'autres
tumeurs unguéales constituent aussi des défis diagnostiques, car les signes cliniques sont similaires
à ceux d'affections bénignes. « Les tumeurs épithéliales unguéales peuvent notamment être un
onychopapillome (généralement bénin) ou encore un onychopapillome (onychopapillome
polydactylique associé à une mutation BAP1 devant orienter vers un conseil génétique et la
recherche sous-jacente d'un mélanome cutané, uvéal et celle d'un mésothéliome) ».
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Une dystrophie inexpliquée qui ne répond pas aux premiers traitements mis en œuvre, une douleur,
une couleur différente de la tablette ou l'atteinte des tissus mous périunguéaux peuvent aussi alerter.
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Après 65 ans, vos douches quotidiennes font plus de mal que
de bien pour votre peau (selon un médecin)

Les dermatologues recommandent d'espacer les douches afin de préserver l'hydratation naturelle de
la peau après 65 ans. Après 65 ans, les spécialistes de la santé préconisent de modifier certaines
habitudes d'hygiène corporelle. Parmi elles, les douches quotidiennes , qui, au lieu d'être
indispensables, risquent de fragiliser les peaux sensibles des personnes âgées.

Le Dr Sylvie Meaume, dermatologue et cheffe du service de gériatrie à l'hôpital Rothschild (AP-HP),
explique que l'une des raisons principales de cette recommandation est la diminution de la
production de sébum avec l'âge , rapporte . Le sébum joue un rôle crucial dans la protection de la
peau, car il forme une barrière naturelle qui la protège des agressions extérieures et aide à maintenir
son élasticité. En vieillissant, cette production de sébum se réduit, ce qui fragilise la peau.

Se doucher quotidiennement, surtout avec de l'eau chaude et du savon, élimine cette protection
naturelle. Cela peut entraîner une peau plus sèche, plus sujette aux démangeaisons et aux
tiraillements . Comme l'indique un dermatologue de la Société Française de Dermatologie, il ne faut
pas laver la peau « comme une casserole ». En d'autres termes, une hygiène excessive peut être
contre-productive, surtout chez les personnes âgées.

Quelle est la fréquence idéale des douches après 65 ans ?

La fréquence recommandée pour les personnes de plus de 65 ans est d'espacer les douches et de
les limiter à environ deux fois par semaine . Lors des douches, il est conseillé d'utiliser du savon
uniquement un jour sur trois. Les autres jours, un simple rinçage à l'eau tiède suffit pour éliminer la
transpiration légère et se rafraîchir.

Certaines zones du corps, comme les aisselles, les parties intimes et les pieds, doivent cependant
être nettoyées quotidiennement , car elles sont plus exposées aux bactéries et à l'humidité. Les
dermatologues de la Harvard Medical School recommandent des douches courtes, ne durant pas
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plus de trois à quatre minutes, et de privilégier de l'eau tiède plutôt que chaude. L'eau trop chaude
dilate les pores de la peau et aggrave la déshydratation en éliminant davantage de sébum.

Les personnes âgées doivent privilégier un savon doux pour protéger leur épiderme

Le choix du savon est également important. Il est préférable d' éviter les produits moussants
classiques , qui peuvent être trop agressifs pour la peau. Les huiles de douche, les savons surgras
ou les pains dermatologiques au pH neutre sont des alternatives plus douces. Après la douche, il est
essentiel de sécher la peau en tamponnant avec une serviette pour éviter d'irriter la peau. De plus,
appliquer une crème hydratante ou une huile corporelle lorsque la peau est encore légèrement
humide permet de restaurer la barrière cutanée et de réduire les démangeaisons.

Il est important de souligner que ces recommandations peuvent varier en fonction de l'état de santé
général, du type de peau ou du climat. Par exemple, après des activités physiques comme la
marche ou le jardinage, il peut être nécessaire de se laver. En hiver, lorsque la peau est déjà plus
sèche à cause du chauffage, il est recommandé de réduire encore la fréquence des douches.

Suivez-nous sur Google News
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JDP 2025 – La télédermatologie obéit-elle à de nouvelles
règles juridiques ?
Jean-Bernard Gervais

|

Publié 2 janv. 2026

PARIS — Quelles sont les responsabilités juridiques des dermatologues à l'heure de la santé
numérique ? Une session intitulée « Forum juridique » du congrès des Journées dermatologiques de
Paris (2-6 décembre 2025) s'est penchée sur cette problématique. « La dermatologie numérique,
comme je le dis souvent, représente une façon de transformer nos pratiques de prévention, de
diagnostic et de suivi des soins en dermatologie. Elle modifie également nos interactions non
seulement avec les patients, mais aussi avec de nombreux autres professionnels de santé, car le
numérique nous permet désormais de mieux communiquer et d'échanger plus efficacement » ,
introduit la Dre Tu-Anh Duong (dermatologue, membre du groupe de télédermatologie Teldès)

Communication entre pairs

« Or, il faut reconnaître que les choses se complexifient dès lors qu'il est question de communication
numérique avec les pairs » , ajoute-t-elle. Et de citer un exemple : « De nombreux fils de discussion
sur les réseaux sociaux, avec ou sans professionnels de santé, apparaissent en ligne, souvent sous
des hashtags comme #DocTocToc. Par exemple, un dermatologue connu a partagé un cas de
lymphome cutané diagnostiqué via ce groupe sur X, en laissant la photo du patient de manière
publique sur ce réseau social, même s'il a poursuivi la conversation médicale en privé. »

Inflation d'actes en téléexpertise

La Dre Duong déplore aussi une inflation d'actes médicaux inutiles : « On observe la multiplication
des kits de dépistage proposés en pharmacie, permettant aux pharmaciens d'orienter les patients
vers des diagnostics via la téléexpertise. C'est utile pour détecter certains mélanomes, mais cela
pose aussi le risque de devenir une plateforme de lecture de dermoscopie utilisée à tort chez des
patients sans réel besoin, dans des contextes inadéquats. » Parallèlement se développent des
structures physiques comme DermaScan , qui sollicitent dans un deuxième temps une validation de
dermatologues par une téléexpertise : « On observe l'essor de plateformes proposant du dépistage,
parfois en consultation avec des médecins généralistes ou d'autres professionnels. Il peut s'agir, par
exemple, d'un assistant travaillant avec un chirurgien plasticien chargé de retirer ensuite la lésion.
Ce dépistage est souvent commercialisé hors parcours de soins. Pour nous, téléexperts, se pose
alors le problème des patients qui consultent dans ces cabinets et dont les images nous seraient
transmises : comment devons-nous réagir ? Sommes-nous tenus de prendre en charge tous les cas,
notamment lorsqu'il s'agit clairement d'un carcinome ? Peut-on refuser de voir certains patients ? »

Secret médical en ligne
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Cédric Poisvert, avocat au cabinet Nomos , a rappelé pour sa part les principes de base de la
communication numérisée. « Le secret professionnel est le socle de la relation médecin-patient et
protège un intérêt collectif. Les échanges d'informations doivent être strictement limités aux
professionnels impliqués dans la prise en charge et toute transmission doit être justifiée et
respectueuse de la confidentialité, qu'elle soit papier ou numérique. »

Partage des données

Aussi, ajoute-t-il, le partage des données via le dossier médical partagé (DMP) est encadré par le
consentement du patient, avec possibilité d'opposition. Les professionnels de santé sont eux aussi
soumis au règlement européen RGPD (règlement général de la protection des données) et « doivent
minimiser la collecte de données, garantir leur exactitude, limiter leur durée de conservation et
assurer leur sécurité. L'usage des photos de patients nécessite un consentement explicite, surtout
en cas de réutilisation à des fins pédagogiques ou de communication ».

Sécurité informatique

En matière de sécurité informatique, « il est fortement déconseillé d'utiliser des supports mobiles non
sécurisés pour stocker des données de santé. En cas de violation ou de cyberattaque, il faut
immédiatement déconnecter les systèmes, notifier la CNIL dans un délai de 72 heures et mettre en
place des mesures correctives. La responsabilité du professionnel est engagée en cas de non-
respect des règles de sécurité et des sanctions pénales ou disciplinaires peuvent être prononcées »

Communication sur les réseaux sociaux

Quant à la communication sur les réseaux sociaux, elle est uniquement informative et ne doit pas
être promotionnelle. « Les professionnels doivent aussi se méfier des contenus publiés à leur sujet,
la liberté d'expression protégeant les auteurs d'avis, mais des recours juridiques sont possibles en
cas de diffamation ou d'injure publique » , met en garde Cédric Poisvert.
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Soins et maquillage pour enfants : 18 produits testés, aucun
n'est vraiment sûr

Dans les rayons des magasins de jouets ou sur les étals de Nocibé , difficile d'échapper aux coffrets
"soins

visage" pour enfants dès 3 ans. Crèmes masques gloss et même fards à paupières séduisent un
public de plus en

plus jeune, poussé par les tendances TikTok sous les hashtags

#sephorakids ou #skincareforkids. Cette obsession précoce du soin

et du maquillage, souvent relayée par les réseaux sociaux, inquiète

de plus en plus les professionnels de santé. Une récente analyse de 60 Millions de consommateurs
confirme leurs

craintes

L'étude, réalisée en décembre 2025, a passé au crible 18

produits cosmétiques destinés aux enfants. Résultat : aucun n'est

irréprochable. Tous contiennent au moins une substance

allergisante ou irritante , et certains

même des perturbateurs endocriniens suspectés.

Pourtant, ces produits sont vendus comme étant "adaptés aux peaux
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sensibles", parfois avec des allégations flatteuses sur leur

douceur ou leur composition "naturelle".

Des soins inutiles et dangereux selon les experts

Derrière les promesses marketing, les dermatologues montent au

créneau. "En dépit de messages marketing largement diffusés, il

n'y a aucune “routine beauté” à conseiller chez l'enfant" ,

explique le dermatologue Pierre Vabres lors des Journées dermatologiques de Paris 2025 , d'après
60 millions de

consommateurs . Selon lui, "les soins cosmétiques de

beauté chez les enfants dont la peau est saine sont totalement

inutiles" . Un simple nettoyage à l'eau et au savon au pH

neutre suffit.

Mais l'enjeu dépasse la simple irritation cutanée. "De

telles habitudes peuvent donner à l'enfant une image de soi

faussée, voire érotisée, correspondant à celle d'un “adulte en

miniature”, chez qui des pratiques esthétiques seraient nécessaires

à son bien-être" , alerte encore le spécialiste. En plus d'un

impact dermatologique, les conséquences psychologiques d'une telle

exposition aux standards esthétiques sont loin d'être anodines.

Substances toxiques dans des produits

notés A

Parmi les produits testés et listés par Passeport

santé , ceux des marques françaises Ouate ou Lav Kids obtiennent pourtant la note A au
Cosméto'Score , l'indice évaluant les risques pour la santé et l'environnement. Mais même ces

références dites "relativement adaptées" contiennent des parfums allergisants , du propylène

glycol , ou encore des tensioactifs
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irritants

Plus inquiétant encore, les deux produits de la marque

australienne Oh Flossy cumulent les mauvais

points. Leur composition inclut du s alicylate de

benzyle , un allergène réglementé et surtout "un

perturbateur endocrinien suspecté" , selon Emmanuel

Chevallier , ingénieur chimiste à l'Institut national de la

consommation. Son verdict est sans appel : "Ils ne sont donc

pas adaptés aux enfants."

Face à ces accusations, la marque Oh Flossy se défend : "La

sécurité des enfants et des jeunes est au cœur de toutes nos

démarches. Nos formulations utilisent des ingrédients autorisés,

réglementés [en Australie, NDLR] et largement employés dans

l'industrie cosmétique."

Même dans les pharmacies ou parapharmacies, la vigilance est de

mise. Le masque "licorne" Martinelia , noté A,

contient malgré tout trois irritants et un composé éthoxylé. "Ce composé chimique obtenu par
réaction avec de l'oxyde

d'éthylène (cancérogène), utilisé pour rendre une substance

initialement très irritante moins agressive, mais pouvant présenter

un risque pour la santé" , précise Emmanuel Chevallier.

Les maquillages ne sont pas en reste. Certains gloss, comme ceux

des marques Martinelia et Rosajou, affichent un score santé E, la

pire note possible. L'un contient de l' éthylhexyl

méthoxycinnamate , l'autre du dioxyde de
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titane . Les fards à paupières font encore pire : parabènes phénoxyéthanol colorants synthétiques …
Même les vernis sont

pointés du doigt pour leurs perturbateurs endocriniens suspectés et

leurs ingrédients allergisants.

Pour limiter les risques, les spécialistes recommandent de n'utiliser aucun cosmétique chez l'enfant ,
sauf

exception ponctuelle. Si cela s'avère indispensable, mieux vaut

choisir une formule sans parfum, courte, et vendue en pharmacie. Et

surtout, se souvenir que "il n'existe aucune routine beauté à

recommander chez l'enfant dont la peau est saine".
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Les dermatologues accusés de faire trop d'esthétique? "Ça
permet aussi de retomber dans ses frais"

La France fait face à une pénurie de dermatologues depuis plusieurs années. Les patients accusent
les dermatologues de proposer uniquement des rendez-vous pour de l'esthétique. Ce que
démentent les principaux concernés. Moins demandés, ces rendez-vous restent visibles beaucoup
plus longtemps sur Doctolib selon eux.

Il est de plus en plus difficile de trouver un dermatologue . Il y en a moins de 3000 en France .
Quatre départements n'en comptent même tout simplement plus. Certains patients se plaignent de
voir uniquement des rendez-vous pour de l'esthétique, des injections ou du laser par exemple, mais
pas pour du médical.

Certains vont jusqu'à ruser et réserver ces créneaux alors qu'ils ont un besoin médical. Le syndicat
national des dermatologues-vénérologues se défend et estime que la médecine esthétique
représente moins de 10% de leur activité.

Ce que confirme la présidente des Futurs dermato-vénérologues de France Angèle Lallement. Selon
elle, les patients se trompent. "C'est tout simplement parce que demain, si on sort 100 créneaux de
dermatologie médicale, il y a une telle demande, qu'ils vont être pris dans la demi-journée ou la
journée. Si on sort cinq créneaux de médecine esthétique, la demande est moindre, donc avant
qu'ils soient remplis, ça va être beaucoup plus long. Ils vont rester visibles beaucoup plus longtemps
sur Doctolib, alors qu'en pratique ils sont largement minoritaires", assure la spécialiste.

Des actes importants financièrement

Ces rendez-vous sont minoritaires, mais sont essentiels, selon les dermatologues. Les actes de
dermatologie classique sont beaucoup moins rémunérateur que l'esthétique. Une injection de botox
coûte au minimum 150 euros, alors que retirer un grain de beauté, par exemple, n'est facturé
qu'environ 30 euros.
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"Le coût des actes en dermatologie augmente très peu, et donc avoir cette demi-journée d'actes qui
sont facturés plus chers, ça permet aussi de retomber dans ses frais", justifie Angèle Lallement.

Parmi ces frais, la présidente des Futurs dermato-vénérologues de France liste notamment "des
cabinets très chers, des plateaux de chirurgie, des infirmiers, des assistants médicaux". "Faire
tourner un cabinet de dermato, parfois c'est faire tourner cinq personnes", insiste Angèle Lallement.

Face à la pénurie croissante de dermatologues, certains parlementaires veulent réglementer leur
pratique. L'un des amendements sur la loi de financement de la Sécurité sociale 2026 porte sur la
régulation de la pratique de l'esthétique, pour tous les médecins. Mais la sénatrice qui l'a proposé
pense qu'il sera retoqué par le Conseil constitutionnel parce qu'il ne concerne pas directement la
Sécurité sociale.

Former davantage de dermatologues

En attendant, si vous n'arrivez pas à trouver un rendez-vous, l'une des solutions est peut être de se
tourner vers un médecin généraliste. Si besoin, il peut avoir dans son réseau si un dermatologue a
un créneau de libre.

D'autres solutions sont envisagées par les dermatologues. "On a un gros projet de dermatologie
itinérante, qui va être un cabinet de dermatologie dans un camion, qui va aller au devant des
patients dans les zones en pénurie", promet la présidente de la Société française de dermatologie
Saskia Oro.

Cette dernière évoque également "la télédermatologie". Cette téléexpertise repose sur l'auscultation
d'un patient réalisé par un médecin généraliste. Ce dernier prend des photos, puis envoie les clichés
à un dermatologue, qui, après une journée de consultations, prend du temps en plus pour poser un
diagnostic.

Ces solutions restent secondaire. La seule solution durable serait de former plus de dermatologues.
Au moins 125 an par an, selon les professionnels de santé. Mais cela prend du temps.
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ParDorianeFrère,
Cheffederubrique

SensibilitéCUtanéE: UNEfonctionVITALE
DELAPEAU

Bien que les symptômesd'unepeausensible
puissent être impressionnantset particulière-
ment incommodants,la sensibilitécutanéeestune
fonction normale, et mêmevitale, de la peau,
commel'expliquele Pr. LaurentMisery : «Il fau-
drait plutôtparlerG¶K\SHUVHQVLELOLWpcutanée.Cette
hypersensibilitéestdueàunehyperexcitabilitédes
terminaisonsnerveusescutanées,quisontplusou
moinsendommagées.Elle estfavoriséepar des
altérationsdela barrièrecutanée,quisontsouvent
retrouvéesmaisnereprésententpasla cause.»
Contrairementàunepeausensible,unepeaualler-
gique estunepeauqui répondparuneczémaà un
ou plusieursallergènes.«Ici, les mécanismesne
sontpasneuropathiquesmais immunologiques»
précisele chercheur.

LES FEMMES,PLUSSUJETTESàLa3(f8SENSIBLE

Il existedesfacteursderisqueassociésà la peau
sensible,commeO¶H[SOLTXH le professeur.«SiVous
êtesunefemme,si Vousêtesplusagé-e,si VOus
avezunepeauclaire,si vousêtesplusstressé-e,
si VOusfumezou si vousdormezmal, VOUS avez
plusderisqueG¶DYRLUunepeausensible.Demême,
certainespathologiesassociéesaugmententce
risque: le terrainatopique,unetouxchronique,un
côlonirritable,oudesyeuxsensiblesparexemple.»

Laprévalencedelapeausensible
augmente.Vosclientesprésentantune
sensibilitédoiventparconséquent
bénéficierdesoinsetdecosmétiques
adaptésàO¶K\SHUUpDFWLYLWpdeleur
peau.TourG¶KRUL]RQsurceque
vouspouvezleurproposer.

COMMENT

prendre
encharge

LES PEAUXSENSIBLES

Démangeaisons,douleurs,picotements,EU�OXUHV�rougeurs..
Les signesd'unepeausensibleouréactivenetrompentpas.Ils
surviennentle plussouventen réactionàdesstimuli non patho-
gènes, telsquel'applicationdecosmétiques,aucontactdel'eau,
en raisondemodificationsdetempérature,d'expositionàl'air cli-
matise, auvent,ausoleil,à certainstextilesou encoreaustress.
Il sembleraitque le nombrede personnessouffrantd'unepeau
sensiblesoit en augmentationcesdernièresannéesd'après
plusieursétudes.Ce quetendàconfirmerle Pr. LaurentMisery,
professeurdedermatologie,chefdu servicededermatologiedu
CHUdeBrest,présidentdesgroupesfrançaiseteuropéendepsy-
cho-dermatologie, membrede la SFDet auteurde«Votrepeaua
deschosesàVOUS dire».«Celaestprobablementlié àl'augmen-
tation de O¶XWLOLVDWLRQdescosmétiques.II peutaussiy avoir un
biais,qui résidedanslefait quecephénomèneestbienmieux
connudansla population»note-t-il.

Pr.LaurentMisery.
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AnneChalon.

LàPEAUSENSIBLE:UNEAffAIRE DENERFS

Pourquoila peausensibleestdite «réactive»et
provoquedoncdesrougeurs,desEU�OXUHV��?
CarF¶HVW le nerfqui estlui-mêmesensibilisé,ce
quiveutdirequ'il a un seuilG¶DFWLYDWLRQabaissé.
On parledeneurosensibilité.

Face à cette réalité biologique,les marques
cosmétiquesont développédesformules spé-
cifiques pourdésensibiliserla peauet apaiser
durablementsesréactions.

DERMALOGICA: O¶$57 DEPRENDREsoinDES
peEauXSENSIBLES

Depuistrois ans,AnneChalonoccupele poste
de directricedela formationchezDermalogica.
Basée à Paris avec son équipe de deux
formatrices,elleaccompagneetformelesesthé-
ticiennes partenairesdela marque.Samission:

transmettreuneapprocheexperteetpersonnali-
sée du soinde la peau.

Toutlemondepeut,
à unmoment,
avoirunepeau
sensibilisée

©HelenaGARCIA

Comprendrela peausensible

Chez Dermalogica,la nuanceest essentielle:
il ne faut pasconfondrepeau sensibleet peau
sensibilisée.«Unepeausensible,F¶HVW une peau
génétiquementfine, intolérante,sujette aux der-
matoses, qui réagitde manièreexcessiveaux
stimuli interneset externes» explique Anne
Chalon. à O¶LQYHUVH�la peausensibiliséerésulte
d'unfacteurexterneponctuel: pollution, produits
inadaptés,stressouencorechangementsdetem-
pérature. Tout le mondepeut,à un moment,avoir
unepeausensibilisée.
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Sensible,sensibiliséeou réactive?

Laformatriceinsistesuruneautrenuanceimportante:
= unepeausensibleestgénétique,
±une peausensibiliséeestfragiliséeparunfacteurexterne,
-une peauréactiverougit facilementau toucher,mais sans
inconfortni douleur.

Pourquoiy a-t-ildeplusenplusdepeauxsensibilisées?

SelonAnne Chalon,ce phénomèneV¶H[SOLTXHpar desfacteurs
liésà nosmodesdevie modernes:
= une pollutionplusimportante,
-unstresschroniqueomniprésent,
desroutinescosmétiquestropagressivesinspiréesdesréseaux
sociaux,
et O¶K\SHUFRQQHFWLYLWp(téléphones,ordinateurs,tablettes)qui
accentuelestressoxydatifet O¶LQIODPPDWLRQcutanée.

«Onobservesurtoutuneaugmentationdespeauxsensibilisées,
pasforcémentdespeauxsensibles»précise-t-elle.

Reconnaîtreunepeausensible

Pouraider les esthéticiennes,DermalogicaV¶DSSXLHsur des
signesclairs : rougeursdiffuses ou localisées,picotements,
échauffements,tiraillements, réactionsanormalesau toucher
ouauxproduits.Cespeauxsontintolérantesaux cosmétiques
classiqueset réagissentaux variationsde température.«Chez
Dermalogica,onparledela règledesmoins: moinsdetemps,
moinsdechaleur,moinsde friction,moinsdeproduits»insiste
AnneChalon.

La réponseDermalogica: UltraCalmingetProCalm

Lagamme³8OWUD&DOPLQJ´�proposéeparDermalogica,estdédiée
auxpeauxsensibles.Le produitphare? La ³6WDELOL]LQJRepair
&UHDP´�quicontientdela centellaasiaticaetun complexegéné-
rateur de céramidesbiomimétiques.«Unepeausensible,F¶HVW
unebarrièrecutanéeendommagée.Notreobjectifestdela répa-
rer enunàtroismoispourluiredonneraccèsàG¶DXWUHVproduits»
souligneAnneChalon.

En cabine,le protocolede soin professionnelProCalmcomplète
l'approche.Inspiré du drainagelymphatique,il vise à réduire
O¶LQIODPPDWLRQetlesœdèmes,sanséchauffementni exfoliation
chimiquepuissante.

Les erreursfréquentesàéviter

Anne Chalonconstaterégulièrementdesmaladressesdansla
priseenchargedespeauxsensibles:
= l'utilisation G¶RVKLERULVchauds,
= desexfoliantstroppuissants(mécaniquesouchimiques),
±desroutinestropcomplexes,
= etsurtoutunmanquederéparationdela barrièrecutanée.

/¶LPSRUWDQFHdudoublenettoyageetdeO¶DFFRPSDJQHPHQW
dela cliente

L'accompagnementnes'arrêtepasausoincabine.Dermalogica
metaussi O¶DFFHQWsurO¶pGXFDWLRQdesclientes.«Nousaidonsles
esthéticiennesà sensibiliserleursclientesaux facteursdéclen-
cheurs environnement,cosmétiquesinadaptés,alimentation,
stressou protectiomsolaireinsuffisante»expliqueAnne Chalon.
Le messageclé : unepeausensibleQ¶HVWpasune fatalité. «On
peutla répareretmieux vivreavecelle.»

Uneproblématiquedeplusenplusintégrée

Bonnenouvelle: les institutsprennentde mieuxen mieuxen
comptecetteproblématique.«Ify aquinzeans,lesclientespar-
laient surtoutdepeausèche,sansdistinguerla déshydratation.
$XMRXUG¶KXL� la sensibilité, lesrougeurset O¶LQIODPPDWLRQsont
davantagereconnues»constateAnneChalon.

Mais la sensibilitécutanéene selimite pasàuneproblématique
de surface : elle traduit souventun déséquilibreplus profond,
TX¶XQHapprochenutritionnellepeutcontribuerà corriger.

unDéSéquiLIbREINTERNEaCorrigER

PourNarinéMikssiyan,diététicienne-nutritionnisteetformatrice
chezD-LAB, la sensibilitécutanéeneserésumepasà une réac-
tion desurface.Elle estsouventle refletd'undéséquilibreplus
profond.«Unepeausensible,ceQ¶HVWpresquejamaisuniquement
unproblèmeensurface.&¶HVWsouventle signalG¶XQ déséquilibre
interneplusprofond: microbiotedéséquilibré,alimentationina-
daptée, perméabilitéintestinale,foiesurchargé...»

³8QHpeausensible,
ceQ¶HVWpresque
jamaisuniquementun
problèmeenVXUIDFH�´

NarinéMikssiyan.
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/¶DOLPHQWDWLRQjoue un rôle central dans ce mécanisme.«On
parleici d'alimentsditspro-inflammatoires: lesucre,O¶DOFRRO�les
produitstransformésrichesengraissestrans.. /¶DOFRROen par-
ticulier, on le voitsouvent: unepersonneàla peausensiblequi
boitun verredevin, parfoisunpeuplus,va rougirdavantage.
/¶DOLPHQWDWLRQa unimpacténorme,parcequeO¶LQIODPPDWLRQpart
dumicrobiote.»

Stress,déséquilibresdigestifset hygiènedevie peuventdonc
aggraverles réactionscutanées.Mais cettefragilité Q¶HVW pas
irréversible.«Si onapprendà la comprendre,à lui apporterce
dontellea besoin etsurtoutà nepaslui apporterce quipeut
O¶DJUHVVHU± on peutvraimentstabilisercet état. Unepeautrès
sensible,trèsréactive,peutdevenirnormaleavecle temps,bien
V�Uª

/¶DSSURFKHin & out, indispensable

PourNarinéMikssiyan,une routinetopiquene peutsuffire: «Une
crèmeseulenecorrigerapasuneinflammationqui est systé-
mique. Unepeausensible,ceQ¶HVWpresquejamaisuniquement
unproblèmeensurface.C'estsouventle signalG¶XQdéséquilibre
interneplusprofond».

&¶HVWlà que la nutricosmétiquetrouvetoutesaplace.«Ellesou-
tient touslesmécanismesd'auto-réparationdelapeaudepuis
O¶LQWpULHXU�pouruneactionglobaleetsurtoutdurable.»

LessolutionsproposéesparD-LAB

Deux référencessontparticulièrementmisesen avant chez
D-LAB pourrépondreauxproblèmesdepeausensible:
- Complexe PeauApaisée,richeenSOD (enzymeantioxydante)
eten acidesgrasessentiels.Uncomplémentqui apaisede O¶LQ�
térieur.

± Pro-CollagèneChoco-Noisetteou Matcha,qui associecol-
lagène, acide hyaluronique,zinc et probiotiquesciblant le
microbiotecutané.Un complémentqui agit sur les inflamma-
tions chroniques.

Cescurescomplémentairessesuiventidéalementsurtroismois
afin decouvrirplusieurscyclescellulaireset d'ancrerles résul-
tats.

Formerlesesthéticiennesà unevisionglobale

Nariné Mikssiyan accompagneles praticiennesdans cette
approche«in & out».«Mon rôle estjustementd'aiderles prati-
ciennes à mieuxcomprendrel'aspectintérieur,quiestsouvent
négligé.Quandil yaun véritableterraininflammatoire,onpeut
appliquertouteslescrèmes,sérumsetmasquesapaisantsdu
monde. parfois,çairrite encoreplus,etotourneenrond.»

Un levierdefidélisation

Cetteapprocheglobaleprésenteun doubleavantage: améliorer
durablementla qualitédela peauet renforcerla relationavecsa
cliente.«Laclientevienttoutel'annéefairedessoins.Enajoutant
la nutricosmétique,ellenedépenseplustoutsonbudgetsurune
seuleproblématique.CelaO¶RXYUH àG¶DXWUHVsoins,d'autrespra-
tiques, pourle visageoule corps,»

Conseilspratiquespourintégrerlescompléments
en institut

Pourinitierla discussionautourdela nutricosmétique,leséquipes
D-LAB recommandentdesdégustationsdepoudresou deshots
aprèsunsoin,ouencorel'intégrationG¶XQHsimplequestiondans
le bilande débutde séance: «Est-ceque vousconsommezdes
complémentsalimentaires7».

Enfin, l'experteencourageà garderuneapprochesimpleet pro-
gressive : «Inutilede multiplier lesproduitsenparapharmacie,
parfoisjusteuncomplexe³SHDXDSDLVpHṕeutsuffire.On peut
conseillerà une clientequi Q¶D jamaisconsomméde complé-
ments de commencerparune cureG¶XQ mois,autourde20 ¼�
pourvoir si elleestrégulièreetsi elleconstatedeseffets.Même
sitroismoissontnécessairespourdeseffetsmesurables,il y a
déjàdesrésultatsvisiblesauboutG¶XQmois».

*

Au-delàdesmarqueset descompléments,certainsinstituts
développentdesprotocolesuniques,nésde l'expérienceper-
sonnelle de leursfondatrices.&¶HVW lecasdeMaisonThérapeau.

³8QHpeautrès
sensiblepeut
devenirnormale
avecle WHPSV�´
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La PRISEEN CHARGEDELAPERUSENSIBLEcheMAISoNThèRAPEAU

Unparcoursinspiréparsespropresproblématiquesdepeau
Préparatriceen pharmaciependantla premièrepartie de sa
carrière,FannyPucciseréorientedansO¶HVWKpWLTXHaprèsla nais-
sance de sonpremierenfant.«Jeme suispassionnéepourla
cosmétiqueet M¶DL repris desétudes: G¶DERUGun CAP puis un
BTSEsthétique.Maistoutcequeje faisDXMRXUG¶KXLavecMaison
Thérapeau,je O¶DL appris après,grâceà mespropresproblèmes
depeaue auxformationsqueM¶DL suivies,»

En2022,ellefondesoninstitut,MaisonThérapeau,àCarqueiranne
dansle Var,avecuneapprochesantédela peauinspiréedeson
vécu: ©-¶DLeudeO¶DFQppost-traumatique,unepeausensible,et
j'ai cherchéàcomprendre.Mon institutestnédecechemine-
ment».

Unevisionglobaleetpluridisciplinaire
Installéedansun centrepluridisciplinaire,Fannytravaille aux
côtésd'uneautre esthéticiennespécialiséedansle corps,et col-
labore avecdesnaturopathesetdesmédecinsfonctionnels.«Je
neproposepasdecomplémentsalimentairesendirect.Jepré-
fère quecesoitpersonnalisé,aprèsun vraibilan interne.»

ChezMaisonThérapeau,chaquepriseen chargedébuteparun
bilancutanéapprofondi.«Jenem¶DUUrWHpasà lapeau.-¶H[SORUH
aussiO¶DOLPHQWDWLRQ�O¶HQYLURQQHPHQW�les émotionset les hor-
mones.»

Desmarquescomplémentairesetchoisiesavecsoin
Poursessoins,elle asélectionnédeuxuniversdifférents :

- Ardevie : «Un vrai coupdecœurpoursonapprocheglobale,
naturelleetsensorielle».

= Skinldent: «Uneréponsetechniqueet dermo-cosmétiquepour
lespeauxsensibles,couperosiquesousujettesàlarosacée.

Lesétapesclésdela priseencharge
90 % desfemmesqui serendentà O¶,QVWLWXWThérapeauont une
tendanceàla sensibilitécutanée.La réalisationd'un bilan com-
plet est nécessairepour proposerla prise en chargela plus
adaptéepossible.«Carla causedela peausensiblepeut être
multiple : celapeutêtreG¶RUGUH vasculaire,ouparasitaire par
exempleavecun parasitecommele demodex.Il y a aussila
génétique.DoncM¶HVVDLHdefaire mon enquête.:TX¶HVW�FHqui fait
quelapeauestdevenuesensible,réactive,TX¶HOOHprésentedes
rougeurs..»

Chaqueaccompagnementcommencepar un bilan completet
uneséancedécouverte:
± analysedelastructuremusculaireetosseuse,
± nettoyagedoux,
± applicationG¶DFWLIV adaptés.

«JeQ¶HQJDJHjamaisunecuresansroutineàla maison.Sinonla
peaucontinueG¶rWUHagressée»souligneFanny.

/¶HVWKpWLFLHQQHprivilégiedestechniquestellesqueledrainage,le
yogaduvisage,leguasha,les cryospoon,lesprotocolesArdevie
et les produits Skin Ident.Elle s'apprêteà introduire le plasma
froid «Unoutifintéressantpourlespeauxsensibles,notamment
rosacéeouavecatteintevasculaire.Il aideaussiàla cicatrisation,
souventralentieparlestressetla fatigue».
Avecceprotocole,encabineetàla maison,on facilite la restruc-
turation de la couchebasaleet on renforcela couchecornée.«En
troissemainesàunmois,j'aiquasimenttoujoursdesavant/après
impressionnants.»

Le stress,ennemiQ¶� dela peau
PourFanny,«La plupartdesdéséquilibrescutanésontunpoint
commun:lestress».

ElleV¶HVWforméeàl'ayurveda(ècoleVeda),aumassageholistique,
auyogaduvisage(FaceYogaStudio,Alain Pénichot).«Parfois,il
fautG¶DERUGdétendreledosavantdetravaillerle visage.J'intègre
despointsd'acupression,desrespirationssimples.Mon butest
dedonneràla clientedesoutilsaccessiblespourmieuxgérerses
périodesde stress.»

Leserreursfréquentesetlesbonsréflexes
Côtéroutine, elle insistesur l'importanced'un nettoyagedoux :
«C'estla basedela santécutanée./¶HDX micellaireetlesnet-
toyants tropagressifsentretiennentlasensibilité.Il fautpréserver
le film hydrolipidiqueetle microbiotepourquelapeauaccepte
lesactifs».

Concernantlestechnologies,ellepréconise:
= G¶pYLWHU ..: dermabrasion,microneedling sur peau réactive,

radiofréquence(tropchauffante,risqued'aggravation),
= deprivilégierplasmafroid ettechniquesdouces.

Accompagnersansculpabiliser
Beaucoupdeclientes peinentà maintenir leur routine car cela
peutrapidementdevenirchronophage.Pourtant,celaestnéces-
saire pour obtenirdesrésultatsqui durentdans le temps.©&¶HVW
un vraisujet.CeQ¶HVWpasgravesi on sauteuneétape,maisla
régularitéestessentielle.-¶LQVLVWHsur la rigueurmaisaussila
bienveillance.Etje transmetsdesoutils simples: unmassage,
unerespiration,uneacupression...
Sesclientesreviennenten moyenneunefoispar mois afin de
faire le point etmesurerles évolutions.Ce qui créeune fidélité
naturelle.

Sesconseilsauxesthéticiennes
Aux professionnelles,Fannyadresseun messaged'encourage-
ment : «Il fautducourage,dela persévéranceetde la confiance
ensoi.OnQ¶HVWpasmagiciennes,etil y adespériodesderégres-
sion. Il fautposerseslimites,mais quandon estpassionnée,
F¶HVWunmétierincroyable.Onavancemaindanslamainavecla
cliente,etonapprendautantTX¶HOOH�ª

FannyPucci.
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JDP 2025 – La télédermatologie obéit-elle à de nouvelles
règles juridiques ?
Jean-Bernard Gervais

|

Publié 2 janv. 2026

PARIS — Quelles sont les responsabilités juridiques des dermatologues à l'heure de la santé
numérique ? Une session intitulée « Forum juridique » du congrès des Journées dermatologiques de
Paris (2-6 décembre 2025) s'est penchée sur cette problématique. « La dermatologie numérique,
comme je le dis souvent, représente une façon de transformer nos pratiques de prévention, de
diagnostic et de suivi des soins en dermatologie. Elle modifie également nos interactions non
seulement avec les patients, mais aussi avec de nombreux autres professionnels de santé, car le
numérique nous permet désormais de mieux communiquer et d'échanger plus efficacement » ,
introduit la Dre Tu-Anh Duong (dermatologue, membre du groupe de télédermatologie Teldès)

Communication entre pairs

« Or, il faut reconnaître que les choses se complexifient dès lors qu'il est question de communication
numérique avec les pairs » , ajoute-t-elle. Et de citer un exemple : « De nombreux fils de discussion
sur les réseaux sociaux, avec ou sans professionnels de santé, apparaissent en ligne, souvent sous
des hashtags comme #DocTocToc. Par exemple, un dermatologue connu a partagé un cas de
lymphome cutané diagnostiqué via ce groupe sur X, en laissant la photo du patient de manière
publique sur ce réseau social, même s'il a poursuivi la conversation médicale en privé. »

Inflation d'actes en téléexpertise

La Dre Duong déplore aussi une inflation d'actes médicaux inutiles : « On observe la multiplication
des kits de dépistage proposés en pharmacie, permettant aux pharmaciens d'orienter les patients
vers des diagnostics via la téléexpertise. C'est utile pour détecter certains mélanomes, mais cela
pose aussi le risque de devenir une plateforme de lecture de dermoscopie utilisée à tort chez des
patients sans réel besoin, dans des contextes inadéquats. » Parallèlement se développent des
structures physiques comme DermaScan , qui sollicitent dans un deuxième temps une validation de
dermatologues par une téléexpertise : « On observe l'essor de plateformes proposant du dépistage,
parfois en consultation avec des médecins généralistes ou d'autres professionnels. Il peut s'agir, par
exemple, d'un assistant travaillant avec un chirurgien plasticien chargé de retirer ensuite la lésion.
Ce dépistage est souvent commercialisé hors parcours de soins. Pour nous, téléexperts, se pose
alors le problème des patients qui consultent dans ces cabinets et dont les images nous seraient
transmises : comment devons-nous réagir ? Sommes-nous tenus de prendre en charge tous les cas,
notamment lorsqu'il s'agit clairement d'un carcinome ? Peut-on refuser de voir certains patients ? »
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Cédric Poisvert, avocat au cabinet Nomos , a rappelé pour sa part les principes de base de la
communication numérisée. « Le secret professionnel est le socle de la relation médecin-patient et
protège un intérêt collectif. Les échanges d'informations doivent être strictement limités aux
professionnels impliqués dans la prise en charge et toute transmission doit être justifiée et
respectueuse de la confidentialité, qu'elle soit papier ou numérique. »
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08:41:08 On reparle ce matin de la pénurie de dermatologues. Ils sont moins de 3000 désormais en France, 3000 dermato pour
toute la France, quatre départements n'en ont plus et ça vous a beaucoup fait réagir. C'était il y a deux semaines, on en a parlé,
alors on a décidé d'enquêter sur la base notamment de vos témoignages, de vos réactions. Solène Leroux On suit cette actu qu'on
a lancé avec nos auditeurs. Beaucoup d'auditeurs disent que les dermatos ne font que de l'esthétique. Qu'en est il? Eh bien, moins
de 10 % de leur activité est consacrée à la médecine esthétique. C'est ce que dit le Syndicat national des dermatologues. C'est le
seul chiffre qu'on a. Il n'y en a pas d'officiel pourtant, et vous avez été très nombreux à nous le dire, quand on cherche un rendez
vous dermato, on en trouve pour des injections du laser, mais pas pour du médical. Au point que certains refusent par dépit et
réservent des créneaux d'esthétique alors qu'ils ont un besoin médical sur ce phénomène. J'ai demandé une explication à Angèle
Lallemand, présidente des futurs dermatologues neurologues de France, c'est tout simplement parce que si demain on sort sans
créneau de dermatologie médical, il y a une telle demande qui vont être pris dans la demi journée. 08:42:10 Dans la journée, si on
sort cinq créneaux de médecine esthétique, la demande est moindre. Donc avant qu'ils soient remplis, ça va être beaucoup plus
long et ils vont rester visibles beaucoup plus longtemps sur d'Autolib, alors qu'en pratique ils sont largement minoritaires. Attention,
minoritaire, ça ne veut pas dire qu'ils n'existent pas, qu'on soit bien clair. Mais alors du coup, pourquoi? Pourquoi, alors qu'on est en
pénurie, les dermatologues, les dermatologues continuent à laisser des créneaux d'esthétique? Est ce qu'ils peuvent s'en passer?
Alors les écouter, non. Je m'explique. Les actes de dermatologie classiques, c'est moins rémunérateur que l'esthétique. Je pense
que tout le monde l'a compris. Une injection de Botox par exemple, c'est très variable, mais c'est à partir de 150 €. Alors que retirer
un grain de beauté, c'est facturer un peu moins de 30 € plus le prix de la consultation. Sauf que ces actes médicaux n'ont pas été
revalorisés depuis un moment, précise Angèle Lallement. Le coût des actes en dermatologie augmente très peu et donc à voir cette
demi journée d'actes qui sont facturés plus, ça permet aussi de dans ses frais, avec des cabinets très chers, des plateaux de
chirurgie, des infirmières, des assistantes médicales. 08:43:05 Faire tourner un cabinet de dermato, des fois, c'est faire tourner cinq
personnes. N'empêche que vu la pénurie, c'est vrai que la question peut se poser est ce qu'il faudrait imposer aux dermatologues de
ne faire que des consultations classiques? C'est une question dont les parlementaires se sont saisis dans la loi de financement de
la sécurité sociale 2026. L'un des amendements porte sur la régulation de la pratique de l'esthétique pour tous les médecins. Cet
amendement montre qu'il y a une prise de conscience, mais la sénatrice qui l'a poussé me dit qu'il y a un hic il pourrait être retoqué
par le Conseil constitutionnel parce qu'il ne concerne pas directement la sécurité sociale. Alors, en attendant. En attendant que ça
bouge, c'est quoi la solution quand on a besoin d'un rendez vous? Le tout premier réflexe, c'est de vous tourner vers un généraliste
si besoin. Il peut voir dans son réseau si un dermatologue a un créneau pour vous. Il y a d'autres pistes aussi dont m'a parlé la
présidente de la Société française de dermatologie, Saskia Horeau. On a un gros projet de dermatologie itinérante qui va être un
cabinet un cabinet de dermatologie dans un camion qui va aller au devant des patients dans les zones en pénurie. 08:44:06 On a la
télé dermatologie, la télé expertise, mais qui nécessite qu'il y ait un dermatologue derrière. C'est tout le principe de cette télé
expertise. Un soignant vous ausculte, prend des photos, puis envoie les clichés à un dermatologue qui, bien souvent après une
journée de consultation, prend du temps en plus pour poser un diagnostic. Et bien sûr, au besoin, il peut vous proposer un rendez
vous. En revanche, ce qu'il faut bien garder en tête, c'est que ces solutions, c'est comme mettre un pansement sur une jambe de
bois. La seule solution durable, c'est de former plus de dermatologue, au moins 125 par an, disent les professionnels. Sauf
qu'évidemment, ça prend plus de temps. 08:44:39
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08:41:00 Les informations à mesure qu'elles nous parviennent. Merci Eric d'avoir composé le 32 seize ce matin et d'être intervenu
en direct sur RMC. Il est 8 h 40. Le choix de la rédaction, c'est avec vous ce matin. Solène Leroux Bonjour, Bonjour Mathieu,
bonjour à tous et avec vous Solène. On reparle ce matin de la pénurie de dermatologues. Ils sont moins de 3000 désormais en
France, 3000 dermato pour toute la France, quatre départements n'en ont plus et ça vous a beaucoup fait réagir. C'était il y a deux
semaines, on en a parlé, alors on a décidé d'enquêter sur la base notamment de vos témoignages, de vos réactions. Solène Leroux
On suit cette actu qu'on a lancé avec nos auditeurs. Beaucoup d'auditeurs disent que les dermatos ne font que de l'esthétique.
Qu'en est il? Et bien moins de 10 % de leur activité est consacrée à la médecine esthétique. Ça, c'est ce que dit le Syndicat national
des dermatologues. C'est le seul chiffre qu'on a. Il n'y en a pas d'officiel pourtant, et vous avez été très nombreux à nous le dire,
quand on cherche un rendez vous dermato, on en trouve pour des injections du laser, mais pas pour du médical, au point que
certains refusent par ruse par dépit et réserve des créneaux d'esthétique alors qu'ils ont un besoin médical sur ce phénomène.
08:42:06 J'ai demandé une explication à Angèle Lallemand, présidente des futurs dermatologues généraux de France. C'est tout
simplement parce que si demain on sort sans créneau de dermatologie médical, il y a une telle demande qui vont être pris dans la
demi journée. Dans la journée, si on sort cinq créneaux de médecine esthétique, la demande est moindre. Donc avant qu'ils soient
remplis, ça va être beaucoup plus long et ils vont rester visibles beaucoup plus longtemps sur d'Autolib, alors qu'en pratique ils sont
largement minoritaires. Attention, minoritaire, ça ne veut pas dire qu'ils n'existent pas, qu'on soit bien clair. Mais alors du coup,
pourquoi? Pourquoi, alors qu'on est en pénurie, les dermatologues, les dermatologues continuent à laisser des créneaux
d'esthétique? Est ce qu'ils peuvent s'en passer? Alors les écoutez, non? Je m'explique les actes de dermatologie classiques, c'est
moins rémunérateur que l'esthétique. Je pense que tout le monde l'a compris. Une injection de Botox par exemple, c'est très
variable, mais c'est à partir de 150 €. Alors que retirer un grain de beauté, c'est facturer un peu moins de 30 € plus le prix de la
consultation. Sauf que ces actes médicaux n'ont pas été revalorisés depuis un depuis un moment, précise Angèle Lallement.
08:43:02 Le coût des actes en dermatologie augmente très peu et donc à voir cette demi journée d'actes qui sont facturés plus. Ça
permet aussi de retomber un peu dans ses frais avec des cabinets très chers, des plateaux de chirurgie, des infirmières, des
assistantes médicales. Faire tourner un cabinet de dermato, des fois, c'est faire tourner cinq personnes. N'empêche que vu la
pénurie, c'est vrai que la question peut se poser est ce qu'il faudrait imposer aux dermatologues de ne faire que des consultations
classiques? Et bien c'est une question dont les parlementaires se sont saisis dans la loi de financement de la sécurité sociale 2026.
L'un des amendements porte sur la régulation de la pratique de l'esthétique pour tous les médecins. Cet amendement, ça montre
qu'il y a une prise de conscience, mais la sénatrice qui l'a poussé me dit qu'il y a un hic il pourrait être retoqué par le Conseil
constitutionnel parce qu'il ne concerne pas directement la Sécurité sociale. Et alors? En attendant Solenn, en attendant que ça
bouge, c'est quoi la solution quand on a besoin d'un rendez vous? Le tout premier réflexe, c'est de vous tourner vers un généraliste
si besoin. Il peut voir dans son réseau si un dermatologue a un créneau pour vous pour vous. 08:44:00 Il y a d'autres pistes aussi
dont m'a parlé la présidente de la Société française de dermatologie, Saskia Horeau. On a un gros projet de dermatologie itinérante
qui va être un cabinet de dermatologie dans un camion qui va aller au devant des patients. Dans les zones en pénurie, on a la télé
dermatologie, la télé expertise, mais qui nécessite qu'il y ait un dermatologue derrière. Et c'est tout le principe de cette télé expertise.
Un soignant vous ausculte, prend des photos, puis envoie les clichés à un dermatologue qui, bien souvent après une journée de
consultation, prend du temps en plus pour poser un diagnostic. Et bien sûr, au besoin, il peut vous proposer un rendez vous. Bon,
en revanche, ce qu'il faut bien garder en tête, c'est que ces solutions, c'est comme mettre un pansement sur une jambe de bois. La
seule solution durable, c'est de former plus de dermatologue au moins 125 par an, disent les professionnels. Sauf qu'évidemment,
ça, ça prend plus de. 08:44:49
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06:16:58 Alors on vous reparle ce matin de la pénurie de de dermatologue. 06:17:00 C'est vrai qu'on en avait reçu un sur ce plateau
il y a quelques quelques jours. Ils sont moins de 3000. Désormais, quatre départements n'en ont plus. RMC a choisi d'aller plus loin
parce que ça vous a beaucoup fait réagir il y a deux semaines, le 18 décembre, quand on en a parlé. Solenne Beaucoup d'auditeurs
nous disent que les dermatos ne font que de l'esthétique. Qu'en est il réellement? Et bien moins de 10 % de leur activité est
consacrée à la médecine esthétique. Ça, c'est ce que dit le Syndicat national des dermatologues. C'est le seul chiffre qu'on a. Il n'y
en a pas d'officiel pourtant, et vous avez été très nombreux à nous le dire. Quand on cherche un rendez vous dermato, on en trouve
pour des injections du laser, mais pas pour du médical. Au point que certains refusent par dépit et réservent des créneaux
d'esthétique alors qu'ils ont un besoin médical. Sur ce phénomène, j'ai demandé une explication à Angèle Lallemand, présidente des
futurs dermatologues généraux de France. C'est tout simplement parce que si demain on sort sans créneau de dermatologie
médical, il y a une telle demande qu'ils vont être pris dans la demi journée dans la journée, si on sort cinq créneaux de un créneau
de médecine esthétique, la demande est moindre. 06:18:03 Donc avant qu'il soit rempli, ça va être beaucoup plus long et vont rester
visibles beaucoup plus longtemps sur d'Autolib, alors qu'en pratique ils sont largement minoritaires. Attention, minoritaire, ça ne veut
pas dire qu'ils n'existent pas, qu'on soit bien clair. Mais s'il y a une pénurie soudaine, pourquoi les dermatologues continuent de
laisser des créneaux d'esthétique? Est ce qu'ils peuvent s'en passer? Alors les écouter, non? Je m'explique. Les actes de
dermatologie classiques, c'est moins rémunérateur que l'esthétique. Je pense que tout le monde l'a compris. Une injection de Botox
par exemple, c'est très variable, mais c'est à partir de 150 €. Alors que retirer un grain de beauté c'est facturer un peu moins de 30 €
plus le prix de la consultation. Sauf que ces actes médicaux n'ont pas été revalorisés depuis un moment, précise Angèle Lallement.
Le coût des actes en dermatologie augmente très peu et donc, à voir cette demi journée d'actes qui sont facturés plus, ça permet
aussi de retomber un peu dans ses frais avec des cabinets très chers, des plateaux de chirurgie, des infirmières, des assistantes
médicales. Faire tourner un cabinet de dermato, des fois, c'est faire tourner cinq personnes. Alors dans dans ce contexte, est ce
qu'il faut leur imposer de ne faire que des consultations classiques? 06:19:05 Solène Eh bien, c'est une question dont les
parlementaires se sont saisis dans la loi de financement de la sécurité sociale 2026. L'un des amendements porte sur la régulation
de la pratique de l'esthétique pour tous les médecins. Cet amendement, ça montre qu'il y a une prise de conscience, mais la
sénatrice qui l'a poussée me dit qu'il y a un hic il pourrait être retoqué par le Conseil constitutionnel parce qu'il ne concerne pas
directement la Sécurité sociale. Bon, on attend que ça bouge. Solène Qu'est ce qu'on fait quand on a besoin d'un rendez vous? L
Tout premier réflexe, c'est de vous tourner vers un généraliste. Si besoin. Il peut voir dans son réseau si un dermatologue a un
créneau pour vous. Il y a d'autres pistes aussi dont m'a parlé la présidente de la Société française de dermatologie A. On a un gros
projet de dermatologie itinérante qui va être un cabinet de dermatologie dans un camion qui va aller au devant des patients dans les
zones en pénurie. On a la télé dermatologie, la télé expertise, mais qui nécessitent qu'il y ait un dermatologue derrière. 06:20:02
C'est tout le principe de cette télé expertise Un soignant vous ausculte, prend des photos, puis envoie les clichés à un dermatologue
qui, bien souvent après une journée de consultation, prend du temps en plus pour poser un diagnostic. Et bien sûr, au besoin, il
peut vous proposer un rendez vous. En revanche, ce qu'il faut bien garder en tête, c'est que ces solutions, c'est comme mettre un
pansement sur une jambe de bois. La seule solution durable, c'est de former plus de dermatologues, au moins 125 par an, disent
les professionnels. Sauf qu'évidemment, ça, ça prend plus de temps. Merci beaucoup Solène, c'est passionnant. Un peu plus loin et
je veux juste en avant. Je ne savais pas que les dermatologues, mais ils font quoi? Celles ci vont pouvoir couler tous les ans tous
les tests de médecine esthétique, les injecteurs et les injections avec par exemple la toxine botulique que vous connaissez sous le
nom de Botox. C'est une marche, le signal ironique, le laser par exemple pour enlever des taches pour faire plein de choses. Mais
en soi, ça relève de la médecine esthétique. C'est à dire que vous avez d'autres spécialités qui font ça. Et la question qu'on peut se
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poser, qui est fondamentale, est qu'on devrait se on devrait se poser. 06:21:01 C'est pourquoi autant de dermatologues se diriger
vers la médecine. Je suis désolé de prendre du temps, mais vous disiez que les ophtalmos aussi peuvent faire de la médecine
esthétique. En fait, la toxine botulique, manquerait plus que ça. Alors en médecine esthétique, si vous voulez savoir, vous avez plein
de spécialités qui se tournent vers la médecine esthétique. Mais la toxine, les ophtalmologues font partie des spécialités du peu de
spécialités qui peuvent utiliser la toxine botulique. Et c'est vrai que derrière ils font des actes de médecine esthétique aussi. Vous
savez que les ophtalmos faisaient aussi du botox. Bah écoutez, on apprend tous les jours sur RMC. 06:21:26
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»TOUTLE MONDEPEUTéTRECONCERNé
70%desfemmesdéclarentavoirla peausensible
(étudeObjectifspeauréaliséeparla Sociétéfrançaise
dedermatologiesurunéchantillonde20012sujetsde
plusde15ans,JEADV2018).4X¶RQla disesensible,
irritableouintolérante,F¶HVWunepeauensouffrance
etunvéritablecasse-tête,tantonnesaitplusquel
produitellepeutsupporter.«Unepeausensible
estunepeauquidevientinconfortableparceTX¶HOOH
adessensationsdetypeéchauffements,picotements,
parfoisquelquesrougeurs.MaiscestdeO¶RUGUHdu
déclaratif.Il UQ¶\ apastoujoursdesignescliniques
visibles.Il V¶DJLWderéactionsexacerbées.Cenest
pasquelquechosequi vaensarrangeant,onneV¶\
habituepas», expliquela DreMartineBaspeyras,
dermatologue,quiprécise: « Oncroitsouventque
cestunespécificitédespeauxclaires,assezfines.En
fait, ellesseplaignentplus,carcelasevoitplus.Mais
beaucoupdepeauxmatesetfoncéessontaussisensibles.
Etonvoit certainespeauxnormalesougrassesqui
ontététropdécapéesdevenirsensibles.» Bref,toutle
mondepeutunjourêtreconcernéparcesyndrome.

»UNERéACTIONAU MOINDRESTIMULUS
&¶HVWle propredespeauxsensibles.Un coup
devent,unpeudefroid,uneeautropcalcaire,
uneboissontropchaudeouunenourriture
épicée,etla peaurougit, picote,V¶pFKDXIIH�devient
inconfortable.CepeutêtreaussiaucontactG¶XQ
produittropparfumé,àla suiteG¶XQ rasageappuyé..
Unepeausensibleetintoléranteréagitàdes
stimuliqui sontsanseffetpourG¶DXWUHVpeaux.

»DESMéCANISMESBIOLOGIQUES
DéSORMAISCARACTéRISéS
Pendantlongtemps,on aeudumal àexpliquerle
phénomène.MaisonsaitdésormaisTX¶LO estG� à
trois mécanismesbiologiques: unebarrièrecutanée
quinestplusétanche,qui laisseO¶HDXsévaporer
etqui estplusvulnérableà O¶LQILOWUDWLRQ G¶DJHQWV
potentiellementirritants; unsystèmenerveuxcutané
qui surréagitàdesstimulinormalementinoffensifs,
cequi setraduitparunmessageG¶DJUHVVLRQ; et
unesurproductionderadicauxlibres,avecune
inflammationdanstouslescompartimentsdela
peau.Sila peausensiblenestpasenelle-mêmeune
pathologie,ellepeutaufil dutempsenengendrer:
chezcertainespersonnes,la dilatationdesvaisseauxet
lesrougeursdeviennentplusvisibles,se transformant
enrosacée; chezG¶DXWUHV�la pénétrationG¶DJHQWV
externespathogènespeutdébouchersuruneallergie.

»NEPAS/¶,55,7(5
«Pourvérifier la sensibilitédelapeau,on effectueun
testendéposantunpeudacidelactiquesurundes
côtésdu nezetonobservela réaction.Silasensibilité

NOTRE
EXPERTE

DreMARTINE
BASPEYRAS
dermatologue
à Bordeaux.

estavérée,on évitetoutcequi la pique,lagratte,la
EU�OH»,préconiseMartineBaspeyras.Moinslapeau
estsollicitéepardessubstancespotentiellement
irritantes,mieuxelleseporte.« Lespeauxsensibles
netolèrentpaslesacidesdefruits.Il fautdoncproscrire
lespeelingsauxAHA, maisaussilesgommages
auxgrains,tropagressifs.Et lesmasquesà O¶DUJLOH�
Ellespeuventutiliserdurétinol,maispastrop
souvent.Enrevanche,pasdeproduitsfaitsmaison,
quinesontpas.forcémentbienstabilisés»,ajoute
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PARIS — Quels sont les allergènes de contact importants à connaître dans votre pratique
quotidienne ? C'est à cette question qu'ont tenté de répondre une série d'orateurs lors d'une session
intitulée « Actualités en allergie de contact, les nouveaux allergènes à connaître » organisée lors des
Journées dermatologiques de Paris (JDP, 2-6 décembre 2025) « J'ai préparé une sélection de points
utiles à connaître concernant des allergènes récents » a introduit la Dre Emmanuelle Amsler
(dermatologue, AP-HP, Paris)

Allergies liées aux casques audio

Deux allergènes ont été mis en cause : l'octylisothiazolinone et le diméthylfumarate.
L'octylisothiazolinone est un biocide utilisé dans le cuir ou le faux cuir et dans la mousse des
casques. Cet allergène, interdit dans les cosmétiques, est reconnu pour provoquer des réactions
sévères avec œdèmes et eczéma. En l'occurrence, il provoque chez plusieurs patients des eczémas
inflammatoires autour des oreilles. Le diméthylfumarate est un antifongique anciennement utilisé
dans des canapés, retrouvé dans un cas récent lié à un casque audio. « Pour les écouteurs de type
AirPods, des cas d'eczéma allergique ont été rapportés, souvent liés à l'embout en silicone ou à la
partie plastique. Apple reconnaît la présence possible de nickel et d'acrylates dans ses produits, 2
allergènes connus », ajoute la Dre Amsler.

Allergies liées aux fauteuils, canapés et sièges en cuir

Outre les casques audio, l'octylisothiazolinone est aussi présente dans les fauteuils en cuir et les
sièges de voiture, provoquant des eczémas du dos correspondant aux zones de contact. Une
substance plus récente, le 2,2-thiocyanométhylthiobenzothiazole (TCMTB), antibactérien et
antifongique utilisé dans le cuir, a été identifiée dans plusieurs cas belges entre 2019 et 2022.

Allergies aux montres et téléphones portables

Dans les montres connectées, le nickel reste un allergène classique, présent dans le fermoir ou sous
les parties en silicone. Les écrans protecteurs contenant de l'acrylate, comme l'isobornylacrylate et
l'acmo (acryloylmorpholine), sont aussi à l'origine de cas d'eczémas.
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quotidienne ? C'est à cette question qu'ont tenté de répondre une série d'orateurs lors d'une session
intitulée « Actualités en allergie de contact, les nouveaux allergènes à connaître » organisée lors des
Journées dermatologiques de Paris (JDP, 2-6 décembre 2025) « J'ai préparé une sélection de points
utiles à connaître concernant des allergènes récents » a introduit la Dre Emmanuelle Amsler
(dermatologue, AP-HP, Paris)

Allergies liées aux casques audio

Deux allergènes ont été mis en cause : l'octylisothiazolinone et le diméthylfumarate.
L'octylisothiazolinone est un biocide utilisé dans le cuir ou le faux cuir et dans la mousse des
casques. Cet allergène, interdit dans les cosmétiques, est reconnu pour provoquer des réactions
sévères avec œdèmes et eczéma. En l'occurrence, il provoque chez plusieurs patients des eczémas
inflammatoires autour des oreilles. Le diméthylfumarate est un antifongique anciennement utilisé
dans des canapés, retrouvé dans un cas récent lié à un casque audio. « Pour les écouteurs de type
AirPods, des cas d'eczéma allergique ont été rapportés, souvent liés à l'embout en silicone ou à la
partie plastique. Apple reconnaît la présence possible de nickel et d'acrylates dans ses produits, 2
allergènes connus », ajoute la Dre Amsler.

Allergies liées aux fauteuils, canapés et sièges en cuir

Outre les casques audio, l'octylisothiazolinone est aussi présente dans les fauteuils en cuir et les
sièges de voiture, provoquant des eczémas du dos correspondant aux zones de contact. Une
substance plus récente, le 2,2-thiocyanométhylthiobenzothiazole (TCMTB), antibactérien et
antifongique utilisé dans le cuir, a été identifiée dans plusieurs cas belges entre 2019 et 2022.

Allergies aux montres et téléphones portables

Dans les montres connectées, le nickel reste un allergène classique, présent dans le fermoir ou sous
les parties en silicone. Les écrans protecteurs contenant de l'acrylate, comme l'isobornylacrylate et
l'acmo (acryloylmorpholine), sont aussi à l'origine de cas d'eczémas.

Allergies aux prothèses orthopédiques

La Pre Annick Barbaud (dermatologue, AP-HP, Paris) s'est fait l'écho d' une étude multicentrique du
Groupe de dermato-allergologie de la société française de dermatologie sur l'hypersensibilité aux
métaux dans les prothèses orthopédiques, en particulier celles du genou. Les chirurgiens
orthopédiques sont confrontés chez certains de leurs patients à des douleurs post-implantation,
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notamment sur les prothèses de genou. Lorsqu'aucune cause n'est identifiée, une hypersensibilité
retardée aux métaux est suspectée dans environ 5 % des cas, notamment dans le cadre d'une
vascularite aseptique périarticulaire appelée ALVAL ( aseptic lymphocyte-dominated vasculitis-
associated lesion ), explique la Pre Barbaud. L'étude multicentrique a inclus 253 patients présentant
une intolérance à leur prothèse, majoritairement des femmes d'âge avancé avec des prothèses de
genou. L'étude a révélé que près de la moitié des patients intolérants étaient sensibilisés à au moins
un métal, avec 31 % pour le nickel. La sensibilisation au cobalt était également plus fréquente (10
%) que dans la population générale. Les réactions allergiques aux composants du ciment (acrylates,
méthylméthacrylate) sont rares et beaucoup moins fréquentes que dans les études anciennes. On a
également retrouvé une sensibilisation aux titanes (4 %) et au manganèse (2 %).

Recommandations

La Pre Barbaud recommande :

un bilan uniquement en cas d'intolérance postimplantatoire ;

d'utiliser une batterie de tests limitée comprenant les principaux métaux (nickel, cobalt, chrome,
titane) et les composants du ciment (gentamicine, 2 HEMA, méthylméthacrylate) ;

de tester plusieurs sels de titane en cas de suspicion et de privilégier les patch tests aux tests

in vitro

coûteux.

Allergies aux produits de l'onglerie

La Dre Camille Leleu (dermatologue, CHRU, Dijon) s'est penchée pour sa part sur les risques
allergiques des produits de l'onglerie, notamment les faux ongles et les vernis permanents. Elle s'est
appuyée sur une étude de 214 vidéos postées sur le réseau social TikTok liées aux allergies
provoquées par les produits de l'onglerie. « Parmi les cas cliniques, celui d'une jeune fille de 16 ans
souffrant d'eczéma sévère, déclenché par l'utilisation répétée de vernis semi-permanents à domicile.
Les tests ont révélé une multi-sensibilisation aux acrylates, notamment à l'HEMA (méthacrylate de 2-
hydroxyéthyle) » , détaille la Dre Leleu. Une autre étude rétrospective à Amsterdam sur 2 900
patients montre que 3 % étaient sensibilisés à l'HEMA, majoritairement des femmes, avec une
exposition professionnelle ou non, les ongles cosmétiques étant la première cause. Pourtant, ajoute
l'intervenante, une loi européenne restreint l'usage de l'HEMA et d'un autre acrylate dans les
cosmétiques ongulaires à un usage professionnel, avec obligation d'étiquetage depuis novembre
2020. « Un nouveau label “ HEMA Free ” est apparu, mais il ne résout pas le problème, car des
patients sensibilisés à d'autres acrylates peuvent réagir sévèrement à ces produits. Par exemple,
une jeune femme de 22 ans a présenté un œdème sévère malgré l'utilisation d'un vernis sans HEMA
» , ajoute la Dre Leleu. Elle insiste, pour conclure, sur l'importance d'informer les patients sur les
risques encourus avec les produits de l'onglerie.
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en cause
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PARIS — Les toxidermies peuvent-elles avoir pour cause la consommation d'infusions ou de
médecine traditionnelle ? La Dre Pauline Pralong (dermatologue, CHU de Grenoble) a tenté de
répondre à cette question, au travers de cas cliniques, lors d'une session intitulée « Toxidermies :
avez-vous pensé aux médecines traditionnelles ou infusions pas si douces que ça ? » , organisée
dans le cadre des Journées dermatologiques de Paris (2-6 décembre).

Les furocoumarines en cause

Comme le cas de Marius, un nourrisson d'un an, qui a développé une photophytodermatose
systémique sévère après ingestion d'une purée maison contenant des légumes de la famille des
apiacées (panais, céleri, persil), riches en furocoumarines, agents phototoxiques. « L'érythème
œdémateux et bulleux est strictement limité aux zones photo-exposées (visage et dos des mains),
avec une évolution sur plusieurs semaines de réépithélialisation et cicatrisation. Ce type de
photosensibilisation est rare et repose sur un mécanisme de phototoxicité liée à la consommation
orale d'agents photosensibilisants naturels (furocoumarines), activés par les UVA présents dans la
lumière solaire » , explique la Dre Pralong. Autre cas, celui d'une femme de 62 ans, qui a développé
une photophytodermatose systémique grave après consommation d'une tisane à base d'Angélique
chinoise ( Angelica archangelica ), plante apiacée contenant… des furocoumarines. « Cette patiente
a présenté un érythème sévère avec décollement cutané étendu aux zones photo-exposées,
nécessitant une hospitalisation en centre de grands brûlés » , détaille la Dre Pralong. L'Angélique
chinoise est une plante connue pour ses vertus médicinales et son potentiel photosensibilisant.

Huile de nigelle

La Pre Annick Barbaud (dermatologue, CHU de Tenon, Paris) a exploré les liens qui unissent
toxidermies graves et médecine traditionnelle. À l'instar de la Dre Pralong, la Pre Barbaud a choisi
de commenter des cas cliniques. Telle cette patiente à Nancy, de 54 ans, qui a été hospitalisée en
urgence pour nécrolyse épidermique. Elle présentait un exanthème et des bulles généralisées avec
décollement sur 20 % de la surface corporelle. Elle avait développé un syndrome de Stevens-
Johnson (SJS), « souvent associés à des médicaments, mais parfois sans cause médicamenteuse
évidente » , précise la Pre Barbaud. Cette patiente avait ingéré de « l'huile végétale de nigelle (
Nigella sativa ), plante médicinale connue pour ses propriétés antioxydantes, mais aussi pour
provoquer des réactions allergiques sévères, y compris des nécrolyses épidermiques toxiques. Des
tests allergologiques ont permis d'identifier la thymoquinone comme allergène principal »

Identification précise compliquée
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Un autre cas concerne un patient ayant développé un DRESS ( Drug Reaction with Eosinophilia and
Systemic Symptoms ) après prise de médecine traditionnelle chinoise à base d'un mélange
complexe de plantes. « L'identification précise de la plante responsable s'est avérée difficile, mais
l'angélique chinoise est suspectée » , commente la Pre Barbaud. Dans plusieurs pays asiatiques,
des cas de toxidermies graves ont été associés à des médecines traditionnelles à base de plantes,
parfois sans que la composition exacte soit connue. « Ces cas incluent des érythèmes pigmentés
fixes, des toxidermies flexurales, des pustuloses exanthématiques aiguës généralisées (PEAG) et
des nécrolyses épidermiques toxiques. La difficulté d'imputabilité est accrue par la prise
concomitante de médicaments allopathiques et de médecines traditionnelles, ce qui peut induire des
erreurs diagnostiques » , analyse la Pre Barbaud.

Médecine traditionnelle au Sénégal

Sur le continent africain, la même problématique se pose concernant la médecine traditionnelle. « Au
Sénégal, la médecine traditionnelle est le premier recours pour 82 % de la population » , explique la
Pre Suzanne Oumou Niang (dermatologue, hôpital Aristide le Dantec, Dakar, Sénégal) « Les plantes
médicinales utilisées contiennent des principes actifs aux effets thérapeutiques, mais aussi toxiques,
notamment des alcaloïdes, tanins, huiles essentielles et autres composés. Parmi ces plantes, on
trouve des aromatiques, comme le romarin, la sauge, le thym, mais aussi des plantes ornementales
toxiques, comme le laurier rose, le muguet, la trompette des anges ou le ricin, responsables
d'accidents sévères. Des dermites de contact, des eczémas systémiques, des psoriasis aggravés,
des lichens, des érythèmes pigmentés fixes et des toxidermies bulleuses ont été rapportés en lien
avec la consommation ou l'application topique de plantes médicinales. Le beurre de karité, l'huile de
neem, l'huile de nigelle et l'aloe vera sont notamment cités comme responsables de réactions
allergiques ou toxiques » , détaille-t-elle. Et d'ajouter : « Pour imputer la responsabilité des plantes,
des études ont été menées avec des tests allergologiques (patch tests, prick tests) utilisant des
extraits spécifiques. Ces tests ont permis d'identifier des réactions immuno-allergiques et d'améliorer
la pharmacovigilance. Toutefois, la diversité des plantes, les mélanges complexes, l'absence
d'étiquetage et la dimension culturelle rendent la surveillance difficile. » Dans tous les cas de figure,
conclut la Dre Pralong, les centres antipoison doivent être contactés, et la réglementation doit mieux
encadrer les pratiques de phytothérapie pour garantir la sécurité des patients.
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lumière solaire » , explique la Dre Pralong. Autre cas, celui d'une femme de 62 ans, qui a développé
une photophytodermatose systémique grave après consommation d'une tisane à base d'Angélique
chinoise ( Angelica archangelica ), plante apiacée contenant… des furocoumarines. « Cette patiente
a présenté un érythème sévère avec décollement cutané étendu aux zones photo-exposées,
nécessitant une hospitalisation en centre de grands brûlés » , détaille la Dre Pralong. L'Angélique
chinoise est une plante connue pour ses vertus médicinales et son potentiel photosensibilisant.

Huile de nigelle

La Pre Annick Barbaud (dermatologue, CHU de Tenon, Paris) a exploré les liens qui unissent
toxidermies graves et médecine traditionnelle. À l'instar de la Dre Pralong, la Pre Barbaud a choisi
de commenter des cas cliniques. Telle cette patiente à Nancy, de 54 ans, qui a été hospitalisée en
urgence pour nécrolyse épidermique. Elle présentait un exanthème et des bulles généralisées avec
décollement sur 20 % de la surface corporelle. Elle avait développé un syndrome de Stevens-
Johnson (SJS), « souvent associés à des médicaments, mais parfois sans cause médicamenteuse
évidente » , précise la Pre Barbaud. Cette patiente avait ingéré de « l'huile végétale de nigelle (
Nigella sativa ), plante médicinale connue pour ses propriétés antioxydantes, mais aussi pour
provoquer des réactions allergiques sévères, y compris des nécrolyses épidermiques toxiques. Des
tests allergologiques ont permis d'identifier la thymoquinone comme allergène principal »

Identification précise compliquée
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Un autre cas concerne un patient ayant développé un DRESS ( Drug Reaction with Eosinophilia and
Systemic Symptoms ) après prise de médecine traditionnelle chinoise à base d'un mélange
complexe de plantes. « L'identification précise de la plante responsable s'est avérée difficile, mais
l'angélique chinoise est suspectée » , commente la Pre Barbaud. Dans plusieurs pays asiatiques,
des cas de toxidermies graves ont été associés à des médecines traditionnelles à base de plantes,
parfois sans que la composition exacte soit connue. « Ces cas incluent des érythèmes pigmentés
fixes, des toxidermies flexurales, des pustuloses exanthématiques aiguës généralisées (PEAG) et
des nécrolyses épidermiques toxiques. La difficulté d'imputabilité est accrue par la prise
concomitante de médicaments allopathiques et de médecines traditionnelles, ce qui peut induire des
erreurs diagnostiques » , analyse la Pre Barbaud.
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Soins et maquillage pour enfants : l'alerte sur des produits
pas si doux
Gloss pailleté, masques visage licorne, vernis colorés… Les cosmétiques destinés aux enfants se
multiplient, parfois dès l'âge de 3 ans. Portée par les réseaux sociaux et le phénomène des «
Sephora kids », cette tendance inquiète de plus en plus les dermatologues. Une enquête récente de
60 Millions de consommateurs révèle en effet la présence massive d'irritants, d'allergènes, et même
de perturbateurs endocriniens dans des produits pourtant présentés comme adaptés aux plus
jeunes.

Sur TikTok ou Instagram, des milliers de vidéos montrent de très jeunes enfants reproduisant les
gestes beauté des adultes. Les marques ont rapidement investi ce marché, proposant des coffrets
de soins ou de maquillage dès 3 ou 4 ans. Pourtant, selon le dermatologue Pierre Vabres, interrogé
dans le cadre des Journées dermatologiques de Paris 2025, « il n'existe aucune routine beauté à
recommander chez l'enfant dont la peau est saine ». Une simple toilette avec un produit à pH neutre
suffit.

Pour y voir plus clair, 60 Millions de consommateurs a analysé 18 cosmétiques pour enfants
(nettoyants visage, crèmes hydratantes, masques, gloss, vernis et fards à paupières) à l'aide du
Cosméto'Score, un outil développé par l'Institut national de la consommation. Verdict : tous les
produits contiennent au moins un ingrédient irritant ou allergisant, y compris ceux classés A, la
meilleure note possible.

Certaines références, comme celles des marques Ouate ou Lav Kids, sont jugées « relativement
adaptées », mais renferment tout de même des parfums allergisants ou des tensioactifs irritants.
Plus préoccupant encore, les produits Oh Flossy contiennent du salicylate de benzyle, un allergène
réglementé également suspecté d'être un perturbateur endocrinien.

L'enquête pointe particulièrement les produits de maquillage. Deux gloss sur trois obtiennent un
score santé E, la pire note. L'un contient de l'éthylhexyl méthoxycinnamate, suspecté d'agir sur le
système hormonal, l'autre du dioxyde de titane, interdit dans l'alimentation mais encore autorisé
dans les cosmétiques.

Les fards à paupières apparaissent comme les plus problématiques : parabènes à effet endocrinien
avéré, phénoxyéthanol irritant, colorants allergisants… Certains produits sont jugés non conformes
pour un usage chez l'enfant.

La peau des enfants est plus fine et plus perméable que celle des adultes. Une exposition répétée à
des allergènes peut favoriser eczéma de contact, irritations chroniques ou photosensibilisation . Les
dermatologues alertent aussi sur un risque moins visible : la sensibilisation précoce, qui peut rendre
la peau plus réactive à l'âge adulte. À cela s'ajoutent des enjeux psychologiques, liés à
l'hypersexualisation et à l'image corporelle dès le plus jeune âge.

Les spécialistes recommandent de limiter strictement l'usage de cosmétiques chez les enfants, en
particulier le maquillage. Si un produit est utilisé ponctuellement, mieux vaut privilégier :
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des formules sans parfum ;

des listes d'ingrédients courtes ;

des produits achetés en pharmacie ou parapharmacie, tout en restant vigilant.

Et surtout, se rappeler qu'un enfant à la peau saine n'a pas besoin de soins cosmétiques

Pas toujours. Même ceux affichant de bonnes notes peuvent contenir des irritants ou allergènes,
selon 60 Millions de consommateurs

Oui. La peau des enfants est plus sensible, ce qui augmente le risque d'eczéma ou de dermatite de
contact.

Non. Les dermatologues rappellent qu'un simple lavage avec un produit doux suffit amplement.

MABILEAU, Julie. Maquillage et soins pour enfant : des irritants et des allergènes en pagaille 60
Millions de consommateurs , 2025. Disponible à l'adresse : https://www.60millions-
mag.com/2025/12/31/maquillage-et-soins-pour-enfant-des-irritants-et-des-allergenes-en-pagaille-
25328

INSTITUT NATIONAL DE LA CONSOMMATION (INC). Cosméto'Score : méthodologie d'évaluation
des cosmétiques
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