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Le site internet
du Groupe de cancérologie cutanée

S. Monestier (Service de dermatologie et oncodermatologie, hopital de la Timone, AP-HM, Marseille)

cancers cutanés. Il dispose désormais d'un site internet ergonomique et réguliérement mis a jour, oli les dermatologues

L e GCC (Groupe de cancérologie cutanée) est le groupe thématique de la Société francaise de dermatologie (SFD) dédié aux
peuvent trouver des informations utiles, que ce soit a destination des patients ou des médecins.

Coté patients

Parmi les documents intéressants pour les patients, vous trouverez:
P une présentation succincte des cancers cutanés, y compris les plus rares, comme le carcinome a cellules de Merkel, qui

reste inconnu du grand public [figure 1);

Le carcinome de Merkel | canae
QUEST-CE QUE LA CELLULE DE MERKEL ? . I

Les cediules da Merkal sont situées dons la peou ; leur réde est mol connu mois olles pourralent
fonctionner comme des récepteurs sensorfels.

QUEST-CE-QUE LE CARCINOME DE MERKEL ?

Le corcinome de Merkel appartient ou groups des corcinomaes neurcendocrines; | 'ogit dune
tumeur rare (40 fols moins fréquents gue le mélanoma), néanmoins grave, nécessitant une

stratégie thérapeutique agressive.

Caractéristiques cliniques :

Clinlguemeant, Il 2ogit d'une lésion indolore, ferme, de couleur chalr ou rouge, parfols vislacée, &
type de papule ou de nodule, slégeant habituellement cu niveou des zones photo-exposbes,

Lk pathents consultent ke plus souvent &n cos dougrmentation de (allke ou Dlen duloération

L chognostic nhest haobitugliement pas suspect, lo Diopsie &lont ke plus souvent realisée dons e
But délimirer un Gutne cancer cutand photo-induit

Figure 1. Présentation pour le grand public des différents cancers de la peau.
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P des exemples de photographies de navus bénins et de mélanomes pour une éducation a lautosurveillance (figure 2J;

Regardez bien la différence :0 Bénin [ A Malin

P des explications concreétes sur les objectifs et
le déroulement de la procédure du ganglion sen-
tinelle dans le mélanome, incluant une vidéo tres
accessible (qui sera mise a jour avec l'acces aux
traitements adjuvants deés les stades [I1B/IIC);

P des fiches d’information pouvant étre remises
par les dermatologues a leurs patients, sur:

- le traitement par imiquimod/PTD des kératoses
actiniques,

- le ganglion sentinelle (figure 3],

- les traitements systémiques du mélanome
(immunothérapies, thérapies ciblées) [figure 4,
p. 186),

- lintérét de participer a un essai clinique, etc.

Figure 3. Fiche d'information patients sur le ganglion
sentinelle.

Pourquoei cet examen 7

Lebgectf de axaman a8 d'analyser un ganglion pour savesr £l contrent eu ren dis cellules conclneuses.
Cette procédure pemrnet ains de préciser ke stade du mélanome ot adagber au mieux un dvenfue! tratemaont
comphbmentaing.

PRIMCIPE DE L'EXAMEN
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Quel est le déroulement de Fexérése
du ganglion sentinelle 7

¥ Undribse du ganglion saedinelle se diroule, an procipe, en
méma temps quae b repise de maeges sulour de la cicatrics de
La lésion primitive, sous anesthésie glnérale, len d'une brive
hespitalisation cu dans le cadne d'une hospitalisstion de jour
s cortains cas.

¥ Alin e bocalises le o bes garghonls) sentinellels] un produi
die repérags el injecté au voisinage de b Cicatrice de lexinise
nitiale du mébsnome (ITEETIF], apris snesthésie locale par
crlumg EMLA. Deux produits sont le plus souvent wlilisds :
un colorant appeelé bleu patentd ou un produit doactii
[sarm danger powr be patient]. Parlos, oes deus produits som
FRIOCHE
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De quel type de traitement s'agit-il ?

Ce traitement a6t une immunothérapie. Limmunothérapie vise & stimuber, renforces, vos défenses immunitaires pour qu'elies
reconnassent vos celules canchneuses comme dirangdres ot les détruisent de fagon durable ; & la fagon du mécanisme par leguel
wotre systhme immunitaite sait reconnaitre une infection comme étrangdre et la combattre.

Quelles sont les modalités d'administration du traitement ?
Ce traitement s& réalse par perdusion intriveineuse, en hipital de jour le phe souvent.
Diensn & tros jouns avant de ndaliser le tranement, wous deves faire le bilan sanguin prescrit & votre laboratoire danalyses médicales.

Pendant les 3 premiers moks, kes 2 traitements sont associkes, puis seul le NIWVOLUMAB est poursuiv,

LE SCHEMA D'ADMINIETRATION DES INJECTIONS EST LE SUIVANT :

OREEED ORI OFEIEE) TR ORIy ORI OXERED O

???@WW B 9 & 8

Quels sont les effets indésirables de ce traitement ? Que faire s'ils surviennent ?

Une activation excessive de votre systéme immunitaine peut engendrer des effets secondaires.

Il est impoftant que vous connaissiez ces effets secondaires pour que vous puissiez averir 'déquipe soignante
lors de leur survenue. Léquipe vous guikdera alors dans la gestion de ces effets secondaires.
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TOUX INHABITUELLE

daarrhéique Smecta®
[respecter un intervalle de 2h
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Figure 4. Fiche d'information patients sur l'immunothérapie.
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Cette section s'adresse aussi bien aux dermatologues Py ity
de ville, qui sont dans la trés grande majorité des cas
a lorigine de la prise en charge des patients, qu'aux
médecins hospitaliers assurant les traitements systé-
miques des patients. Les médecins généralistes y trou- CHLU DUON BOURGOGHE
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P les coordonnées des centres experts adhérant au GCC
en France et dans les DOM-TOM (figure 5J; Figure 5. Annuaire des centres experts du GCC.

P la veille bibliographique réguliére;

P les algorithmes de prise en charge du mélanome en fonction des stades (figure é/;

P le lien vers le site CARADERM (Réseau hospitalier national pour la prise en charge des cancers rares de la peau), avec le calendrier
et les modalités de soumission aux RCP de recours, coordonnées de facon dynamique par le Dr Astrid Blom;

P un acces a la plateforme d’essais cliniques Klineo.

La section dédiée aux membres du GCC permet l'acces, outre au forum de discussion, aux comptes-rendus de réunions du groupe,
aux actualités et aux appels aux membres pour participer aux études cliniques.
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Figure 6. Algorithme de prise en charge des mélanomes de stades IIB/IIC.

S. Monestier déclare ne pas avoir de liens d'intéréts en relation avec cet article.
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