Quel est votre
diagnostic?
.

Cas 1

Ces lésions cutanées douloureuses sont apparues
sur les membres inférieurs d’une patiente. Par
ailleurs, I’état de santé général de celle-ci est bon.

1. Quel est le diagnostic?
Les Iésions purpuriques et nécrotiques
objectivées sont suggestives d’une vascularite
cutanée.

2. Quel est le diagnostic différentiel?
Il faut s’assurer qu’il ne s’agit pas d’une atteinte
systémique (en général : articulaire, rénale,
gastro-intestinale). Pour ce faire, il faut effectuer
un interrogatoire, un examen et un bilan du
patient.

3. Quel est le traitement?
Le traitement de la vascularite cutanée est orienté
en fonction de la cause trouvée : cesser la prise
d’'un médicament, traiter Iinfection, etc. Les
traitements de soutien incluent les compresses
avec corticostéroides topiques, les anti-
inflammatoires, la colchicine, les antihistaminiques
et parfois méme les corticostéroides systémiques
ou les immunosuppresseurs, selon la cause et
I’extension des lésions. /

Pour un autre cas, voir la page suivante.
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Cas 2

Un patient présente ces lésions pustuleuses
au niveau de son tronc et de ses membres
depuis une semaine. Il est actuellement sous
chimiothérapie  pour une néoplasie
pulmonaire. Sa médication inclut du
dexaméthasone.

1. Quel est le diagnostic?
Il s’agit d’une folliculite stéroidienne.

2. Quel est le traitement?
Les traitements pour cette inflammation
sont les mémes que ceux utilisés pour
traiter I’acné vulgaire, c’est-a-dire le pero-
xyde de benzoyle et les antibiotiques topi-
ques ou systémiques.
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Cas 3

Une femme agée de 26 ans présente depuis
quelques mois des lésions cutanées sur son
visage et son tronc supérieur. Celles-ci se sont
détériorées au cours de I’été dernier.

1. Quel est le diagnostic?
[l s’agit d’un lupus cutané.

2. Quel est le traitement?
Le traitement de premiéere ligne pour cette
lésion inclut une protection solaire adéquate
et des corticostéroides topiques et antimala-
riens.

C'est a votre tour!
voir page 66
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Pour un autre cas, voir la page suivante.
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Cas 4

Un homme agé de 37 ans présente ces lésions
palmaires et buccales depuis 48 heures.

1. Quel est le diagnostic?
Il s’agit d’un érythéme polymorphe. Cette
réaction muco-cutanée apparait générale-
ment a la suite d’une infection herpétique.

2. Quel est le traitement?

Un traitement symptomatique avec des
compresses, des corticostéroides topiques,
des analgésiques et des antihistaminiques
est habituellement suffisant pour soigner
cette dermatose. Des corticostéroides
systémiques peuvent parfois étre proposeés,
mais ils sont plus rarement utilisés. Dans les
cas récidivants et secondaires a une infec-
tion herpétique, un traitement suppresseur
antiviral est utilisé pendant plusieurs mois
afin de prévenir d’autres récidives.
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Diagno-photo

/Cas 5

Une femme présente, depuis de nombreuses
années, ces lésions plantaires récurrentes.

1. Quel est le diagnostic?
Il s’agit d’une pustulose palmoplantaire.

2. Quel est le diagnostic différentiel?
Cette affection peut étre confondue avec de
I’eczéma dysidrosique ou avec un ftinea
pedis vésiculeux.

3. Quel est le traitement?
Le traitement de la pustulose palmoplantaire
est assez difficile. Il inclut les corti-
costéroides  topiques  puissants, la
puvathérapie, le méthotrexate et les

rétinoides systémiques. Clin

Les cing cas ont été fournis par Dre Véronique
Chénier, résidente IV en dermatologie, Centre
hospitalier de I’Université de Montréal.
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