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Habitudes de prescription et objectifs therapeutiques MESSAGES CLES ET CONCLUSION
des dermatologues et des allergologues dans la prise |ttt eainiitid

v - - - “ . principalement sur l'amélioration de la qualité de vie des
en Charge de I urtlcalre Chronlque spontanee (UCS) . patients et sur la disparition complete des symptomes de I'UCS.
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OBJECTIF

INTRODUCTION « Cette analyse de l'etude Urticaria Voices a porté sur les habitudes de prescription et les objectifs théerapeutigues des dermatologues et des
. L'UCS est caractérisée par allergologues dans la prise en charge de leurs patients atteints d'UCS.

'apparition de plaques et METHODES

papules et/ou d'angioedemes I PRSI, PRI P2 Evaluations de I'étude et analyse des données

depuis plus de 6 semaines et o _ o _ , _ o .
» Urticaria Voices est une enquéte internationale (Etats-Unis d'Amérique, * Dans cette analyse, le point de vue des dermatologues et des

Canada, Royaume-Uni, Allemagne, France, ltalie et Japon) transversale allergologues sur le choix du traitement a été enregistrée sous forme de

I ex , : realisée en ligne aupres de patients atteints dUCS et de medecins traitant v,aleurs en pour_centag_e. ’Le pourc,entage de dermato!ogues et
existe peu de donnees de vie os UGS d’allergologues qui a attribué un score élevé de 8, 9 ou 10 (résultats du

reelle sur les modalites de prise | | o top 3) sur une échelle de 10 points (1 étant le score le plus bas et 10 le
L (o e LRV e eyl ° Les dermatologues et les allergologues ou immunologistes qui traitent des  score le plus élevé) a été rapporté sur les objectifs et la satisfaction vis-

peut avoir un impact majeur sur
le bien-étre des patients.’

par les dermatologues et les patients atteints d'UCS ont répondu a une enquéte en ligne de 30 minutes a-vis du traitement.
allergologues. entre fevrier 20_22 et aolt 2022 et ont evalue leurs reponses sur uné . |es données ont été analysées a l'aide de statistiques descriptives et
echelle de 10 points ou en pourcentage. présentées sous forme de pourcentage.
Figure 1. Principaux objectifs thérapeutiques des dermatologues et des allergologues (« top 8 »)
RESULTATS o dans la prise en charge de 'UCS
. Au ’total, 517 dermatologues et 345 allergologues ont participe Amélioraton  de  la [ 5 1%

a I'etude (tableau 1). qualité de vie 799,
Tabl.ea_u’ 1 '[\Iombre de dermatologues et d'allergologues ayant Absence de prurit, [ 752
participé a I'etude dans chaque pays plaques et papules 72%

. = ®  Amélioration du sommeil
> > :3- 74%
Total Dermatologue Allergologue S Réalisation des activités | 74
) 9t 9ologu ®  quotidiennes 70%

ﬁ_—_? Etats-Unis 265 145 120 E Rémission des R 73%

. S  symptdmes a long terme 67%

=§= Royaume-Uni 74 36 38 = o

0 Amélioration de la santé _?3%
'_%‘ mentale 66%
(%) Canada 40 30 10 O
_ I, 3%
Absence d’angioedemes 64% ’
() e 209 158 51
Contrble complet
i des symptomes
Allemagne* 114 114 0
0 20 40 60 80 100
‘ i France 59 34 29 Pourcentage de médecins
B Dermatologues (N=517) [T Allergologues (N=345)
. Japon* 101 0 101 UCS, urticaire chronique spontanée.

Questions de l'enquéte : Veuillez évaluer les attentes suivantes concernant le traitement selon leur importance dans la prise en charge de l'urticaire chronique de vos

. » , , ey _ . patients. Veuillez saisir votre évaluation en regard de chaque élément sur une échelle de 1 a 10, ou 1 correspond a « sans importance » et 10 a « extrémement important ».
* La répartition des médecins entre dermatologues et allergologues n’était pas uniforme entre les pays, di

aux difféerences dans le systeme de formation propre a chaque pays, ce qui a eu une incidence sur le fait Figure 2. Préférences de traitement et satisfaction associée dans la prise en charge de I’'UCS
qu'un médecin pouvait avoir une spécialité ou une sous-spécialité en dermatologie ou en allergologie. Il n'y
avait donc pas de dermatologues au Japon ni d'allergologues en Allemagne.

a) Dermatologues (N=517) b) Allergologues (N=345)
» L'objectif principal du traitement était d'ameéliorer la qualité de vie
des patients, selon 81 % des dermatologues et 79 % des Anti-H1 de deuxieme | 50% | ee%
. ' - genération 30% 37%
allergologues, suivi par l'absence de prurit et de plaques et
papules, selon 78 % des dermatologues et 72 % des , Anti-H1de premiere —_1 - e —_gﬂ;, 22%
7 7 . (1] (1]
allergologues (Figure 1). ¢ generation
. L . e . . I 21% [ e
» Le traitement de premiére intention le plus apprécié était les anti- = Omalizumab 69% 64%
. . . . N o S
histaminiques H1 (anti-H1) de deuxieme generation, selon 50 %0 @ Comicostéroic 6% 2%
. . orticostéroides — - _—
des dermatologues et 66 % des allergologues, suivis par les anti- & topiques 8% 7%
. N , . : ‘© | o
H1 de premiere geneération et par 'omalizumab (Figure 2). < Corticostéroides oraux [l 11% 1%
[ [\ [ [} V 4 r CI ﬂ
- Pour le traitement de deuxiéme intention, la préférence des deux @ 22% 19%
spécialités (dermatologues et allergologues) était I'augmentation .2 Agonistes des recepteurs |y 10% PN 16%
, : T ' o aux leucotrienes 10% 8%
de dose de l'anti-H1 de 2nde genération en cours ou l'ajout g
d'omalizumab par rapport a d'autres options therapeutiques. De Immunosuppresseurs _-3%14% = ?‘{’;E%
plus, 93 % des dermatologues et 87 % des allergologues ont At o -
. . : AL : - ntidepresseurs 0 5%
declare avoir change d'anti-H1 (en moyenne : 4,8 et 2,8 fois, P - 89 1 &0
respectivement) avant de passer a un biologique.
_ _ _ L _ o 0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100
« La satisfaction avec les anti-H1 était faible (30 % des ,
o ] Pourcentage de dermatologues Pourcentage d’allergologues
dermatologues contre 37 % des allergologues ; Figure 2). | e _ it 1
_ ' _ o _ _ ) _ B Traitement actuel Satisfaction liée au W Traitement actuel Satisfaction liée au
« Bien que l'omalizumab ait eté prescrit moins frequemment, il a UGS, urticaire chronique spontanée : anti-H1. anthistaminique H1.  traitement traitement
Obtenu |e mei”eur taux de SatiSfaCtion (69 0/0 deS dermat()logues Question de l'enquéte : En ce qui concerne vos patients atteints d’'UCS, veuillez indiquer le pourcentage de ceux qui regcoivent les traitements suivants.
Question de l'enquéte : En ce qui concerne les bénéfices cliniques et l'atteintes de vos objectifs thérapeutiques, quel est votre degré de satisfaction vis-a-vis des
VEISUS 64 % deS a”ergOIOgueS)- fraitements que vous avez prescrits a vos patients atteints d'urticaire chronique ?
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