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EXPRIMEZ- 
VOUS. C'EST PARTI 

GUIDE POUR MIEUX 
VIVRE AVEC L'ECZÉMA 
CHRONIQUE DES MAINS.

L’eczéma chronique des mains est un eczéma touchant les mains et les poignets qui dure depuis plus de 3 mois
ou qui réapparaît au moins 2 fois par année1. Seul(e) un(e) professionnel(le) de la santé peut diagnostiquer un eczéma Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seulement.
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Il s’agit d’un patient fictif. 
Image fournie à titre indicatif seulement.
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* Une étude intitulée « CHECK » a été menée auprès de personnes de 18 à 69 ans au Canada, en Allemagne, en France, en Italie, en Espagne et au Royaume-Uni. Elles ont été invitées à remplir un questionnaire en ligne. Au total, 60 131 personnes ont répondu au questionnaire; 4,7 % (2 847 per-
sonnes) d’entre elles avaient reçu un diagnostic d’eczéma chronique des mains posé par un médecin2. CHECK : Chronic Hand Eczema epidemiology, Care, and Knowledge of real-life burden (épidémiologie, prise en charge et connaissance du fardeau réel de l’eczéma chronique des mains).

L’eczéma chronique des mains est un eczéma touchant les 
mains et les poignets qui1…

Les personnes touchées 
peuvent avoir des...:

... RÉPERCUSSIONS 
SUR LEUR SANTÉ 
ÉMOTIONNELLE 

ET MENTALE7–9, ET 
CERTAINES ONT DÛ  

MODIFIER LEUR MODE 
DE VIE, LEUR TRAVAIL  
OU LEURS ACTIVITÉS 

QUOTIDIENNES6,10

Vous pourriez être plus susceptible de 
développer un eczéma des mains si vous exercez                               

une profession comme1,3,4:

QU’EST-CE QUE  
L’ECZÉMA CHRONIQUE DES MAINS?

L’eczéma chronique des mains peut être déclenché par des substances 
irritantes ou des allergènes auxquels vous pourriez être exposé(e) 

si vous exercez ces métiers ou d’autres professions similaires                            
Mais il peut aussi être déclenché par certains passe-temps ou des activités 

du quotidien, comme les tâches ménagères1,3

Vous pouvez donc être touché(e) par l’eczéma chronique des mains même 
si vous n’exercez aucune de ces professions3.

Les symptômes peuvent inclure des démangeaisons et des douleurs, et 
la peau peut présenter des rougeurs et une desquamation5. Mais l’impact 

de l’eczéma chronique des mains peut aller au-delà des symptômes 
physiques5,6.

Au Canada, environ  6% de la population pourrait     
souffrir d’eczéma chronique des mains*2.

SOIT 
ENVIRON    

6 
PERSONNES 

SUR 100

COIFFEUR(-EUSE)

TRAVAILLEUR 
(-EUSE) EN 

MÉTALLURGIE OU 
CONSTRUCTION

MÉCANICIEN(NE) PERSONNEL 
D’ENTRETIEN

ESTHÉTICIEN(NE)TRAVAILLEUR 
(-EUSE) DE LA 

SANTÉ

OU
...DURE DEPUIS  PLUS 

DE 3 MOIS  
OU QUI RÉAPPARAÎT   

AU MOINS 2 FOIS 
PAR ANNÉE.
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Les mains ne sont pas censées démanger et être douloureuses en permanence. 
Pourtant, pour les personnes atteintes d’eczéma chronique des mains, cela 
peut être une réalité quotidienne. N’attendez pas avant d’en parler à un(e)       
professionnel(le) de la santé5,11.

Pourrait-il s’agir d’un eczéma chronique des mains?
La question ci-dessous peut vous aider à déterminer si vos symptômes pourraient correspondre à un 
eczéma chronique des mains.1 (Cochez si oui*)

Il peut être utile de connaître les bons mots pour décrire les signes de 
l’eczéma chronique des mains.

*Si vous avez répondu « oui » à la question  A or B, il pourrait s’agir d’un eczéma chronique des mains1. Toutefois, seul(e)  un(e) un(e)
professionnel(le) de la santé, généralement un(e) médecin ou un(e) dermatologue, peut poser un diagnostic. Ce questionnaire ne vise 
pas à fournir des conseils médicaux ni à poser un diagnostic. Consultez toujours un(e) professionnel(le) de la santé.

Est-ce que l’eczéma sur vos mains ou vos poignets…

>3
MONTHS A) a déjà duré plus de 3 mois?

YEAR
>2X

OU

 �

DANS LA SECTION « OUTILS DE SUIVI DES    
SYMPTÔMES », VOUS TROUVEREZ DES CONSEILS 
PRATIQUES POUR VOUS AIDER À AVOIR UNE 
CONVERSATION CONSTRUCTIVE AVEC VOTRE 
PROFESSIONNEL(LE) DE LA SANTÉ.

Reconnaître et nommer certains signes de l’eczéma 
chronique des mains

COMMENT SAVOIR S’IL S’AGIT 

D’UN ECZÉMA CHRONIQUE DES MAINS?
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DESQUAMATION Peau qui pèle12

ÉRYTHÈME La peau est rouge12

VÉSICULES Petites bosses généralement transparentes 
et remplies de liquide12

ŒDÈME Enflure de la peau13

FISSURES Crevasses ou gerçures de la peau12

LICHÉNIFICATION
Épaississement et durcissement de la peau, 
qui devient rugueuse et peut paraître plus 
foncée que la peau environnante12

HYPERKÉRATOSE Épaississement de la couche externe de la 
peau14

B) est reapparu au moins 2 fois dans la demière    année?
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Poussées

Déclencheurs

Les symptômes de l’eczéma chronique des mains peuvent évoluer au fil du temps, 
s’améliorant parfois pour s’aggraver à nouveau par la suite. Les périodes où les symptômes 
s’intensifient sont appelées des  « poussées »5,7. Les poussées peuvent parfois survenir 
après un contact avec des déclencheurs5.

Les déclencheurs sont des éléments susceptibles de déclencher une poussée d’eczéma. Il peut 
être utile de déterminer ce qui aggrave votre eczéma chronique des mains et d’éviter ces éléments 
autant que possible1,3,15.

Les déclencheurs varient d'une personne à l'autre, mais peuvent notamment inclure :

SAVONS5 TRAVAIL EN
MILIEU 

HUMIDE1

PRODUITS
CHIMIQUES5

ALCOOL16

STRESS5,16 TEMPÉRATURES
FROIDES OU
CHAUDES5

LAVAGE
FRÉQUENT

DES MAINS5

CHANGEMENTS
HORMONAUX16

POUSSÉES ET   
& DÉCLENCHEURS

TABAGISME1,17 ALIMENTS18CAOUTCHOUC1,18 TRAVAIL DES
MÉTAUX1,18 Si un(e) professionnel(le) de la 

santé vous diagnostique un eczéma 
chronique des mains, il ou elle 
pourrait vous proposer des examens 
pour déterminer les facteurs 
susceptibles de le déclencher et 
suggérer des moyens de les éviter.
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Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seulement.
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COMMENT LE
GÉRER
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Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seulement.
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L'eczéma chronique des mains ne disparaîtra peut-être pas 
complètement chez tout le monde, mais certaines mesures peuvent 
aider à mieux le maîtriser3,16.

UN ECZÉMA DES MAINS QUI   
REVIENT SANS CESSE1,19?  

SOINS DE BASE 
DES MAINS

Quel que soit le stade de l’eczéma 
chronique des mains, des soins de 

base peuvent être recommandés. Ceux-
ci peuvent notamment comprendre 

l’utilisation d’émollients, le port de gants, 
l’évitement des déclencheurs (comme les 
allergènes ou les substances irritantes) 
ou la participation à des programmes 

d’éducation1,3. 

TRAITEMENTS
TOPIQUES

Les traitements topiques sont 
des traitements qui s’appliquent 

directement sur la peau, comme des 
lotions ou des crèmes1,3.

PHOTOTHÉRAPIE
La photothérapie consiste à utiliser 

des rayons ultraviolets (UV) pour 
traiter l’eczéma chronique des mains 
modéré ou grave. Elle est pratiquée 

par des spécialistes dans une 
clinique ou un hôpital3,20hospital3,20.

S’IL S’AGIT D’UN ECZÉMA CHRONIQUE DES MAINS, 
UN(E) PROFESSIONNEL(LE) DE LA SANTÉ PEUT VOUS 
APPORTER UN SOUTIEN CONTINU1,6,11,19,22.

Un(e) professionnel(le) de la santé pourra vous conseiller sur les 
traitements qui pourraient vous convenir et vous renseigner sur 
leurs avantages et leurs effets secondaires.
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TRAITEMENT 
À ACTION 
GÉNÉRALE

Les traitements à action générale 
peuvent être pris par voie orale 
ou administrés par injection et 
agissent dans l’ensemble de 

l’organisme3,21.
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OUTIL DE SUIVI 
DES SYMPTÔMES
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Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seulement.
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ANNULER DES SORTIES, CACHER SES MAINS, 
S’ABSENTER ENCORE DU TRAVAIL...
Parfois, on peut avoir l’impression que l’eczéma chronique 
des mains dicte toutes nos décisions, grandes ou 
petites6,8,22.

En notant vos symptômes et votre 
état émotionnel entre les rendez-
vous, vous pourrez aider votre 
professionnel(le) de la santé à mieux 
comprendre l’impact global de 
l’eczéma chronique des mains et ses 
répercussions sur votre quotidien.

Il peut être difficile d'expliquer les répercussions de l’eczéma 
chronique des mains, surtout lorsque les symptômes évoluent au fil 
du temps. Les mains peuvent sembler moins atteintes qu’elles ne 
l’étaient lors d’une poussée précédente5,7. De plus, il peut être difficile 
d’aborder les répercussions moins visibles de l’eczéma chronique des 
mains, notamment sur les plans mental, émotionnel et social6.

Parler de l’eczéma chronique des mains, même à sa famille et à 
ses proches, peut être difficile. Certaines personnes peuvent avoir 
l’impression que leurs symptômes ne sont pas assez importants pour 
consulter un(e) professionnel(le) de la santé6,23 ou que personne ne 
comprend ce qu’elles vivent6.
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Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seule-
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SYMPTÔMES 

PHYSIQUES
Début du suivi : Fin du suivi : 

LE SUIVI DES SYMPTÔMES PEUT AIDER À CONSTATERANY                        
TOUTE ÉVOLUTION DE LA GRAVITÉ AU FIL DU TEMPS24.

Combien de jours a duré votre plus longue 
poussée?

jours4. �

Comment qualifieriez-vous les 
répercussions de ces symptômes 
pendant cette période?

2. �

Démangeaisons

Douleur

Gerçures

1 32 4 5

1 32 4 5

1 32 4 5

Comment évalueriez-vous les symptômes suivants lors de votre 
pire journée depuis le début du suivi sur une échelle de 1 à 524?1. �

Quelles ont été les répercussions de ces 
symptômes sur votre sommeil5,25?

3. �

Pas si     
mal

Terribles

1 32 4 5

Pas si     
mal

Terribles

1 32 4 5
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Sécheresse

Peau qui pèle

Rougeur

Autres symptômes : 
(comme un érythème ou 
une desquamation)

1 32 4 5

1 32 4 5

Pas si    
mal

Terribles

1 32 4 5

1 32 4 5
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PARLONS DES RÉPERCUSSIONS  
AUTRES QUE LES SYMPTÔMES PHYSIQUES

Avez-vous remarqué ce qui déclenche vos poussées1,3,15?1. �

Faites-vous quelque chose pour soulager vos poussées1,3,15? 
(Par exemple, éviter certains allergènes ou irritants, porter des gants ou utiliser des 
crèmes ou des émollients.)

2. �

vous a gêné(e) ou mis(e) mal  à l’aise?

vo
us

 a 
fai

t m
an

quer l
e tra

vail 

ou
 l’é

co
le?

vo
us

 a
 fa

it 
an

nu
le

r d
es

 
ac

tiv
ité

s 
pr

év
ue

s?

sur vos relations?

a eu des réercussions  

travail ou dans vos études?
a causé des difficultés au 

habitu
els

?

a compliqué v

os
 pa

se
tem

ps
 

a com
pliqué vos activités  

sociales ou vos loisirs?

activités quotidiennes, comm
e cuisiner 

vous a empêché de faire certaines

ou faire le ménage?

5

4

3

2

1

5
4

3
2

1

5 4 3 2 1

5

4

3

2

1

5
4

3
2

1

5
4

3
2

1

54321

5
4

3
2

1

À quel point 
l’eczéma sur vos 

mains ou vos 
poignets…

Évaluez sur une échelle de 1 (pas du tout) à 5 (beaucoup ou 
très souvent)5,6 :

G
LO

SS
A

IR
E 

   
  R

ÉF
ÉR

EN
C

ES



C
O

M
M

ENT 
LE G

ÉRER
O

UTIL DE S
UIV

I 
DES

 SY
M

PTÔ
M

ES
Q

U’ES
T-C

E Q
UE L’EC

ZÉM
A

 
C

H
RO

NIQ
UE DES

 M
A

INS
?

OBJECTIFS 

DU TRAITEMENT

Qu’aimeriez-vous améliorer grâce au traitement?1. �

Notez vos traitements antérieurs pour 
l’eczéma chronique des mains:

2. � Date du début du 3. �

Le ou les traitements ont-ils été utilisés selon les recommandations d’un(e) professionnel(le) 
de la santé?

4. �

Plan de traitement1,3,16,26

(À remplir avec un[e] professionnel[e] de la santé)

Demandez à votre professionnel(le) de la 
santé de noter les allergènes qu’il ou elle a 
identifiés (leurs noms peuvent être longs ou 
complexes)7.

Prévoyez comment éviter les facteurs 
déclenchants ou par quoi remplacer les 
irritants1,3.

Notez les autres changements à apporter 
à votre mode de vie qui, de l’avis de votre 
professionnel(le) de la santé, pourraient 
aider (comme porter des gants ou arrêter 
de fumer)1,17.

Il n’est pas obligatoire de suivre un plan de traitement. Un(e) 
professionnel(le) de la santé peut vous conseiller sur les approches qui 
pourraient être utiles dans votre cas.

N’ATTENDEZ PAS QUE VOS 
SYMPTÔMES VOUS LIMITENT 
DAVANTAGE. PARLEZ-EN À UN(E) 
PROFESSIONNEL(LE) DE LA SANTÉ ET 
REPRENEZ VOTRE VIE EN MAIN6. 
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Il est important de se fixer des attentes et des objectifs de traitement réalistes11.
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Il s’agit d’un patient fictif. Image fournie à titre indicatif seulement.

Si vous avez de l’eczéma aux mains et aux poignets 
depuis plus de 3 mois ou si vous avez des poussées 
au moins 2 fois par année, il pourrait s’agir d’un ec-
zéma chronique des mains1,11.

Consultez un(e) professionnel(le) de la santé et...

EXPRIMEZ- 
VOUS.

* Seul(e) un(e) professionnel(le) de la santé peut diagnostiquer 
un eczéma chronique des mains.
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GLOSSAIRE 

ALLERGÈNE
Substance qui provoque une réaction allergique, comme le pollen, 
les squames d’animaux ou certains aliments. Les allergènes peuvent 
parfois déclencher des poussées d’eczéma27.

CONTAGIEUX
Qui peut se transmettre d’une personne à l’autre. L’eczéma chronique 
des mains n’est pas contagieux et ne se transmet pas comme un 
rhume11,29.

DERMATITE ATOPIQUE
Autre nom de l’eczéma. Il s’agit d’une affection cutanée qui peut 
rendre la peau sèche et provoquer des démangeaisons27,28.

DERMATOLOGUE
Médecin spécialisé(e) dans les maladies de la peau27. 

DESQUAMATION
Peau sèche qui pèle12.

ECZÉMA CHRONIQUE DES MAINS
Eczéma touchant les mains et les poignets qui dure depuis plus de 3 
mois ou qui survient au moins 2 fois par année1.

ÉMOLLIENT
Produit hydratant qui aide à adoucir et à nourrir la peau30.

ÉRYTHÈME
Rougeur de la peau12.

FISSURE
Crevasse ou gerçure de la eau12.

HYPERKÉRATOSE
Épaississement marqué de la peau, comme si des couches 
supplémentaires s’étaient accumulées31.

INFLAMMATION
Rougeur, enflure, chaleur et douleur dans une partie du corps. 
Il s’agit de la réaction de l’organisme à une blessure ou à une 
irritation28.

IRRITANT
Substance qui irrite la peau et peut aggraver l’eczéma, comme le 
savon, les détergents ou certains produits chimiques32.

LICHÉNIFICATION
Épaississement et durcissement de la peau, souvent causés par des 
grattages répétés12.

MÉDICAMENT À ACTION GÉNÉRALE
Médicament pris par voie orale ou administré par injection qui agit 
dans l’ensemble de l’organisme et circule dans le sang21.

MÉDICAMENT TOPIQUE
Médicament appliqué directement sur la peau, comme une crème ou 
un onguent34,35.

ŒDÈME
Enflure13.

PHOTOTHÉRAPIE/PUVA/UVB
Traitements par la lumière qui peuvent être utilisés pour traiter
l’eczéma3,20.

POUSSÉE
Période où l’eczéma s’aggrave soudainement. Elle peut entraîner 
une augmentation des démangeaisons, de la douleur, des rougeurs 
et de la sensibilité5,7.

PROFESSIONNEL(LE) DE LA SANTÉ
Personne qui travaille dans le domaine de la santé, comme un(e) 
médecin, un(e) infirmier(-ère), un(e) pharmacien(ne) ou un(e) 
dermatologue.

PRURIT
Démangeaisons33.

SYMPTÔMES
Les symptômes sont des signes que votre corps vous envoie. Dans 
le cas de l’eczéma chronique des mains, les symptômes peuvent 
comprendre des démangeaisons, des rougeurs, de la sécheresse 
ou des gerçures. Ils peuvent apparaître et disparaître27.

TRAVAIL EN MILIEU HUMIDE
Travail ou activité qui implique un contact fréquent avec l’eau, 
comme la coiffure, le nettoyage ou les soins de santé. Cela peut 
assécher les mains et aggraver l’eczéma36.

VÉSICULE
Petite cloque remplie de liquide12.

Les mots utiles pour parler de l’eczéma chronique des mains
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