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Le programme de cette 12ème édition est le fruit de la collaboration du comité
d’organisation national réunissant les quatre instances de la Dermatologie, CEDEF,
FFFCEDV, SFD et SNDV et du comité local composé de membres des associations
locales de formation continue, ADVSO et AERPID.
 
Nous avons retenu des sujets issus d’horizons variés qui sauront, je l’espère, rencontrer
le succès auprès de vous, dermatologues libéraux, hospitaliers, hospitalo-universitaires
et internes de toute la France et surtout permettre échanges, rencontres et convivialité
dans ce rendez-vous national et provincial.
Découvrez ce programme, choisissez selon vos sensibilités, vos envies ! Vous y trouverez
des sessions diverses en thèmes et en formats :
37 ateliers interactifs menés par des duos, trios ou quatuors mixtes libéraux et 
hospitaliers pour échanger et partager nos pratiques ; 8 flashs actualités pour
s’imprégner des dernières actualités, trois sessions plénières d’avancées thérapeutiques
et d’ouverture vers d’autres spécialités et même des progrès futuristes !
Les JNPD c’est aussi la session des Associations de Dermatologues, où les Cas Cliniques
et Travaux des Groupes seront présentés et la session «les  juniors piègent les seniors »
où des internes présenteront des observations à la fois originales et didactiques sans
oublier les Posters proposés par les congressistes.
Nos partenaires de l’industrie sont bien sûr présents à nos côtés et nous les en
remercions. Vous pourrez échanger avec eux dans l’exposition et dans les symposiums
qui seront organisés.
 
Tous les membres du comité local et les membres des deux associations bordelaises se
préparent avec enthousiasme pour ce rendez-vous à la fois scientifique et convivial :
13 ans après la dernière édition des JNPD dans la ville du port de la lune qui a encore
embelli depuis et nous sommes heureux de vous y accueillir ! Le programme social que
je vous invite à découvrir vous permettra aussi de profiter de notre ville.
 
Je vous espère nombreux à Bordeaux et vous souhaite au nom des
comités d’organisation national et local de très bonnes JNPD 2017.
 
Pr Marie Beylot-Barry, Présidente des JNPD 2017   

Chers Collègues, chers Amis,
 
Voici le programme des prochaines Journées Nationales
Provinciales de Dermatologie qui se tiendront
du 23 au 25 Mars 2017 à                  .
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Présidente :                Pr Marie BEYLOT BARRY

Vice-Présidents :         Pr Olivier CHOSIDOW

                      
           Dr Florence CORGIBET

                      
           Dr Jean-Luc RIGON

 
Secrétaire Général :     Pr Pierre VABRES

Secrétaire Adjointe :    Dr Pascale HUET

Trésorier :                  
Pr Jean-Luc SCHMUTZ

Trésorier Adjoint :        Dr Rémi MAGHIA

Membres du Bureau :  Pr Pascal JOLY

                      
           Dr Isabelle CATONI

                      
           Dr Georges REUTER

                      
           Pr Marie-Aleth RICHARD

                      
           Dr Jean-François SEÏ

   Présidente :                Dr Sandra Ly   Vice-Présidente :         Dr Jean-Michel AMICI                                    Dr Henri LASSALLE   Secrétaire :                Dr Marie-Hélène JEGOU   Secrétaire adjointe :    Dr Catherine BOURSEAU-QUETIER
   Trésorière :                Dr Catherine GUICHARD   Liens ADVSO/AERPID  Dr Olivier COGREL   Membres du Bureau :  Dr Magalie CAMUS                                    Dr Mélanie CHAMAILLARD                                    Dr Elsa DACHARY                                    Dr Florence DEPAIRE                                    Dr Anaëlle DUBOIS                                    Dr Sylvie ETESSE                                    Dr Patrick GUILLOT                                    Dr Françoise MAGNE                                    Dr François MORERA                                    Dr Vincent ORLANDINI                                    Dr Itzia PEYROT

ADVSO
(Association des Dermato-Vénéréologues du Sud-Ouest) et
AERPID
(Association pour l'Enseignement, la Recherche, la Prévention, l'Information en Dermatologie)
sont heureuses de vous accueillir pour ces 12èmes JNPD



4
09h00 - 10h30 

Ateliers 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10

Pause et visite des stands

Symposium

11h00 - 12h30
Plénière 1. La Dermatologie : le goût des autres

10h00 - 12h30
Plénière 5. 

09h00 - 09h45
Flash Actualités 1 > en Pédiatrie

09h45 - 10h30
Flash Actualités 2 > en Oncodermatologie

16h30 - 17h15
Flash Actualités 3 >

en dermatologie interventionnelle

17h15 - 18h00
Flash Actualités 4 >

en thérapeutique, pour la pratique libérale

14h30 - 16h00 
Plénière 2. Cas cliniques et travaux de groupe.

Les juniors piègent les seniors

Pause et visite des stands

16h30 - 18h00
Ateliers 11-12-13-14-15-16-17-18-19-20

09h00 - 10h30 
Ateliers 21-22-23-24-25-26-27-28-29-30

Pause et visite des stands

Symposium

Cocktail

11h00 - 12h30
Plénière 3. Cas cliniques et travaux de groupe.

Les juniors piègent les seniors

09h00 - 09h45
Flash Actualités 5 > Maladie de Verneuil

09h45 - 10h30
Flash Actualités 6 > les IST

16h30 - 17h15
Flash Actualités 7 >
Actualité syndicale

17h15 - 18h00
Flash Actualités 8 >

"Nouvelles entités anatomo-cliniques"

14h30 - 16h00 
Plénière 4. Thérapeutique

Pause et visite des stands

16h30 - 18h00
Ateliers 31-32-33-34-35-36-37

Ce programme est susceptible de subir des modifications.
Consultez régulièrement le site internet du congrès

www.jnpd-congresdermato.com
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Cas cliniques en pathologie unguéale : une image, un diagnostic,
une prise en charge  Olivier COGREL – Marie CAUCANAS

Dans cet atelier interactif, nous présenterons des observations de pathologie unguéale dans un
format dynamique et didactique permettant de balayer un spectre très large d’a�ections de
l’appareil unguéal (30 cas).
L’objectif est de vous permettre de reconnaître très simplement et rapidement sur la base d’une
analyse sémiologique �ne les principales a�ections de l’ongle.
Nous donnerons aussi les éléments de con�rmation du diagnostic  et rappellerons les grandes
lignes de la prise en charge thérapeutique.

Cuir chevelu                                                                        
Philippe ASSOULY – Remi MAGHIA -  Bruno MATARD

Des cas cliniques et encore des cas cliniques !  
Des simples et des plus compliqués, mais toujours avec une volonté didactique et ouverte à la
discussion. Ils porteront  sur des alopécies non cicatricielles ou cicatricielles et sur des pathologies
non alopéciantes du cuir chevelu,…mais aussi sur les poils de manière plus générale. Notre volonté
est de vous montrer des petits (ou des grands) signes cliniques et dermatoscopiques, qui permettent
dans la majorité des cas de poser un diagnostic et réfuter les autres. Notre volonté est également de
vous donner la marche à suivre thérapeutique la plus commune, parfois de seconde ou troisième
ligne dans les pathologies concernées.

Le but de cet atelier est de présenter à partir de situations cliniques les actualités allergéniques de
l’eczéma de contact chez l’adulte et l’enfant.
Les thèmes principaux abordés seront :
- Actualités en Dermatoses Professionnelles  de Contact avec un focus particulier sur les nouvelles
expositions et leurs allergènes.
- Les Allergènes incontournables comme  la paraphénylènediamine : quand évoquer une allergie à
la PPD, les alternatives en matière de teintures capillaires  ou encore  les isothiazolinones avec une
mise au point sur les sources d’exposition et les tableaux cliniques selon les sources d’exposition.
- L’eczéma de contact chez l’enfant, avec ses particularités épidémiologiques, ses atypies cliniques,
ses sources spéci�ques et les particularités de réalisation et d’interprétation des tests.
- Les allergènes émergents, conséquence de notre environnement changeant et mondialisé.

L’Eczéma de Contact en 2017 : qui, quand, comment tester ?
Brigitte FELIX - Nathalie GENILLIER-FOUIN - Brigitte MILPIED

De la clinique à l’anapath en passant par la dermoscopie
Alexiane DALLOT - Jean-Yves GOURHANT 

Si c’est le clinicien qui prend ou non la décision d’enlever une lésion, c’est à l’anatomo-pathologiste
que revient le diagnostic �nal. La dermoscopie que nous utilisons maintenant largement nous a
permis d’a�ner nos critères d’exérèse en termes de sensibilité et de spéci�cité. Les critères
dermatoscopiques ont des correspondances histologiques : les connaître, c’est mieux analyser les
lésions que nous observons et c’est aussi mieux comprendre les comptes-rendus des anatomopa-
thogistes. La 1° partie de cet atelier s’attachera par de nombreux exemples, cliniques, dermatos-
copiques et microscopiques, à illustrer  ces correspondances. Dans une 2° partie, sera abordé le
problème complexe des naevus atypiques, d’abord par une présentation du point de vue de
l’histologiste, puis avec des exemples cliniques et dermatoscopiques.
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Si les plus beaux cas de Dermatolist m’étaient contés : Peau.net 2ème édition
Catherine BOURSEAU QUETIER – Pascale HUET - Marie-Hélène JÉGOU

Pour la 2ème année consécutive, nous présenterons un panel des plus beaux cas publiés par
courriels sur Dermatolist par des dermatologues passionnés et branchés, enclins au partage
d’images cliniques et dermatoscopiques. Ainsi nous vous livrerons quiz, énigmes, cas di�ciles
ou captivants, discussions thérapeutiques, situations pittoresques, partage d’expériences qui
font leur quotidien dans une ambiance amicale d’entraide, de bonne humeur et même d’humour.
Plongez donc avec nous dans le monde merveilleux de Dermatolist le temps de cet atelier.

Maladies in�ammatoires et médecine interne : une question clinique,
des traitements ? Julien SENESCHAL - Vincent DESCAMPS

La peau est souvent le re�et de l’évolution de pathologies in�ammatoires systémiques chroniques.
A partir de cas cliniques didactiques, nous illustrerons comment le dermatologue peut être au
premier plan dans le diagnostic initial des maladies in�ammatoires et quelle est sa place au sein
d’une prise en charge multi-disciplinaire.

Incidents opératoires, anesthésiques et urgences vitales au cabinet : prévention
et prise en charge  Lucie BEYLACQ - Patrick GUILLOT - Catherine GUICHARD

Si la survenue d’une urgence vitale liée à notre activité au cabinet est rare (arrêt cardio-respiratoire,
choc anaphylactique), les incidents plus fréquents sont opératoires (hémorragiques notamment),
ou anesthésiques (malaise vagal essentiellement). En pratique, comment reconnaître précocement
certaines situations et les gérer ? A travers des cas cliniques illustrés, la participation de l’auditoire
est sollicitée. Des informations sur les principales situations d’urgence et les gestes de première
intention sont apportées en attendant l’arrivée des secours ; ainsi que sur l’organisation du cabinet,
notamment en matière de pratique chirurgicale. La trousse d’urgence est indispensable,
la péremption de son contenu doit être régulièrement véri�ée.

Peau et Médecine Interne                                                  
Emmanuel DELAPORTE - Marie-Sylvie DOUTRE – Sandra LY

De nombreuses maladies systémiques peuvent être révélées ou s’accompagner de manifestations
cutanéo-muqueuses qu’il est important de reconnaître, certaines étant  caractéristiques, d’autres
atypiques et plus trompeuses. A partir de di�érentes observations, seront discutées les données
cliniques qui permettent d’évoquer une maladie  générale, les examens cliniques pertinents
pour le diagnostic  et les traitements pouvant être proposés.

Applications numériques utiles au dermatologue             
Philippe BEAULIEU - Catherine PANNEQUIN - Eric TISSERAND

Les médecins dans leur pratique sont de plus en plus connectés, à la fois pendant et en dehors de
la consultation. Le but de cet atelier est de vous faire partager des sites ou des applications
disponibles sur tablette ou Smartphone a�n d’améliorer votre pratique et surtout de la faciliter.



7

Franck BORALEVI - Christine LABREZE - Pierre VABRES

Modérateurs : Isabelle CATONI - Anne PHAM LEDARD - Marie-Aleth RICHARD

Ouverture o�cielle du congrès : le mot des présidentes
- Les maladies dermatologiques à expression oculaire : le point de vue de l’ophtalmo / 
  Marc MURAINE - Julie GUEUDRY
- Actualités thérapeutiques en Dermatologie infectieuse / Olivier CHOSIDOW
- Dermatoses bulleuses en 2017 : nous sommes tous des immunopathologistes / Pascal JOLY

Modérateurs : Florence CORGIBET - Marie-Hélène JÉGOU - Thierry PASSERON
- Les Juniors piègent les Seniors
- Cas cliniques et Travaux de Groupe des Associations de la FFFCEDV

          Chirurgie/Vidéos commentées – Niveau 1                        
          Jean-Yves BAILLY – Jean-Michel AMICI – Vincent ORLANDINI - Arnaud LY
Le fuseau dans tous ses états !  A chaque localisation sa réparation minimaliste.

L’exérèse-suture fusiforme est le geste fondamental d’exérèse des tumeurs cutanées bénignes ou
malignes, caractérisé par la fermeture linéaire d’une perte de substance cutanée par simple
rapprochement. Cette technique  sera exposée  par des vidéos détaillant ses multiples variantes
selon les localisations anatomiques ainsi que ses ra�nements  conditionnant d’excellents résultats
esthétiques et fonctionnels.  Ainsi conçue, elle constitue la plus belle des plasties et confère au
dermatologue une autonomie médico chirurgicale dans la prise en charge de beaucoup de
tumeurs cutanées.

Modérateur : Anne PHAM-LEDARD
Laurent MORTIER - Georges REUTER  
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Médecine interne sur peaux noires et métissées :
la pigmentation dans tous ses états. Nadège CORDEL – Khaled EZZEDINE

De nombreuses maladies systémiques sont précédées ou accompagnées de manifestations
cutanées. Ces manifestations sont parfois caractéristiques et conduisent facilement au diagnostic
mais elles peuvent être aussi atypiques. Sur peaux noires et métissées, l'enjeu diagnostique
repose sur les troubles de la pigmentation caractéristiques induits par certaines maladies
systémiques et que nous proposons d'évoquer à partir de cas cliniques didactiques.

                               Chirurgie/Vidéos commentées – Niveau 2                            
                               Olivier COGREL - Patrick GUILLOT - Itzia PEYROT - Jean-Charles MARTIN 
Les chirurgies micrographiques : quand, comment ?  A chaque localisation sa réparation

Les techniques de chirurgie micrographique associent une exérèse chirurgicale à un contrôle
histologique «en 3 dimensions » (3D) de 100% des berges tumorales. Elles sont exposées en
vidéo, montrant les  techniques et surtout les  indications. Des cas cliniques de multiples
localisations faciales seront exposés et discutés.
A partir des cas cliniques de di�érentes localisations tumorales de la face où une chirurgie
micrographique a été nécessaire, en particulier dans les localisations complexes, plusieurs
options de réparation  seront évoquées et discutées de manière interactive. La technique
optimale est détaillée en vidéo en insistant sur ses points clés.

Dermatoscopie topographique : cas cliniques interactifs      
Jean-Yves GOURHANT - Pascale HUET – Jean-François SEÏ

                                         A l’aide d’images didactiques, de courtes mises au point et de quiz pour
tester vos connaissances, nous aborderons au cours de cet atelier la dermatoscopie des
principales lésions tumorales du visage, du cuir chevelu et des régions palmo-plantaires qui ne
sont pas toujours d’interprétation aisée et sources de nombreux pièges qu’il faut pourtant savoir
déjouer, dans le cadre de notre exercice quotidien de la dermatologie au cabinet.

Dermoscopie chez l’enfant
Alice PHAN – Pierre VABRES

La dermoscopie est largement utilisée et a démontré, entre autres, son intérêt dans le diagnostic
précoce des lésions mélanocytaires. Chez l’enfant où l’incidence du mélanome est très faible.
Le champ d’application est en fait tout aussi large que chez l’adulte. Les images cliniques
observées en dermoscopie permettent une analyse sémiologique �ne des lésions et ainsi un
diagnostic clinique plus aisé.
Nous illustrerons l’apport de la dermoscopie au travers de nombreuses iconographies et
situations communes ou moins communes chez l’enfant :
- Lésions pigmentées, mélanocytaires ou non.
- Orientation diagnostique devant une papule achromique, situation parfois peu confortable
pour le dermatologue en cas de suspicion de naevus de Spitz, en particulier si la lésion se situe
sur le visage du fait de la rançon cicatricielle que pourrait laisser une exérèse.
- Dermatoses bénignes caractéristiques en dermoscopie, confortant le clinicien dans son
diagnostic : gale, xanthogranulome juvénile, molluscum contagiosum, lésions vasculaires
(hémangiome, botryomycome…), lichen plan….
- Trichoscopie.
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Toxine-AH-Peeling, les points importants pour progresser
Marie Pierre LOUSTALAN - Catherine  RAIMBAULT  - Dominique SERRE

Toxicité cutanée des anticancéreux : ce que vous devez savoir
Marie BEYLOT-BARRY - Vincent SIBAUD - Denis SMITH

La toxicité dermatologique des traitements anticancéreux représente aujourd'hui un des principaux
fardeaux de la maladie pour le patient et son entourage. Que ce soit avec les nouvelles thérapies
ciblées, pour la plupart orales  et prises par les patients à leur domicile, ou avec la chimiothérapie,
ces e�ets indésirables fréquents et extrêmement variés peuvent parfois nécessiter un arrêt du
traitement oncologique.  Le dermatologue joue un rôle pivot dans la prise en charge et l'accompa-
gnement de ces patients, d'abord pour  améliorer leur qualité de vie par des conseils préventifs et
des soins adaptés; mais aussi permettre le plus souvent la poursuite des traitements oncologiques.
Il est cependant souvent di�cile de savoir s'orienter devant un patient, étant donnée la multitude
des traitements  disponibles et la variété des toxicités rapportées.
Lors de cette session, les principales manifestations dermatologiques seront abordées sous
forme de cas cliniques sélectionnés a�n de favoriser l'acquisition des ré�exes indispensables
que doit connaitre tout dermatologue quelque soit son mode d'exercice, aussi bien avec les
thérapies ciblées, les agents cytotoxiques ou les nouvelles immunothérapies spéci�ques.

Au cours de cet atelier, après un bref rappel sur les compositions physico-chimiques des produits,
nous exposerons leurs indications thérapeutiques, leurs résultats, leurs limites en insistant sur les
e�ets secondaires et complications décrits. À partir de cette première partie, nous pourrons
présenter " l'état de l'art" de chaque technique en détaillant les points fondamentaux à connaître 
pour chaque acte a�n de progresser rapidement.

Pourquoi et comment prescrire des traitements hors AMM ?          
Suzanne DEVAUX – Elise KOSTRZEWA – Pascal JOLY

Nos prescriptions sont soumises au  code de la sécurité sociale. Mais la dermatologie est
particulièrement concernée par la prescription hors AMM. Pourquoi ? Quels sont les médicaments
que nous prescrivons hors AMM au quotidien ou pour des maladies plus rares? A l’heure d’une
médecine de plus en plus réglementée, nous analyserons les problèmes soulevés par ces
prescriptions  et donnerons des conseils, illustrés de cas cliniques pratiques.

Cherchons la petite bête !                                           
Christel BUZENET - Olivier CHOSIDOW - Pascal DELAUNAY

L’atelier sera divisé en 3 parties :
- Une description de la stratégie diagnostique après piqûre d’arthropodes permettant la lutte la plus
e�cace contre l’insecte cible, y compris au niveau de l’habitat. Après un survol des grands classiques :
poux, puces, punaises…, quelques insectes plus atypiques seront exposés : Dermanyssus,
Scleroderme, Pyemotes..
- Une mise au point sur la gale de l’enfant au sens large, - du nouveau-né et nourrisson aux
adolescents – qu’il s’agisse d’un cas de gale au domicile ou de prise en charge de la collectivité.
- En�n, une actualité sur les arthropodes et leurs conséquences sera présentée.
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Les dermatoses faciales : de la clinique à la thérapeutique
Fabienne BALLANGER - Bernard CRIBIER - Pierre WOLKENSTEIN

Le but de cette session est d’apporter une vision synthétique et pratique de la prise en charge
des dermatoses faciales.  Grâce à des cas cliniques de dermatoses faciales courantes ou plus rares
(lupoïde miliaire, rosacée stéroïdienne, dermite périorale, démodécidose, dermatose mixte du
visage, etc…), nous aborderons le spectre des dermatoses qui gravitent autour de l’acné et de la
rosacée, qu’il est important de caractériser a�n de mieux traiter les patients souvent en di�culté.
La place des di�érentes thérapeutiques sera discutée : antibiothérapies locales et générales,
rétinoïdes, dermatologie interventionnelle et nouvelles cibles en fonction des di�érentes
pathologies ciblées.

Sécurité informatique du cabinet et actualités des services en ligne
Anne BELLUT - Paul YOUNG

L'usage croissant de l'informatique et d'internet dans les cabinets médicaux nous permet un gain
de temps appréciable. Cependant la perte ou le vol de toutes les données est une possibilité qui
doit être envisagée (vol du matériel, acte de malveillance, incendie,...).
Quelques règles de sécurité sont indispensables et même réglementaires. Nous passerons en
revue les risques et la manière de s'en prémunir au maximum.
De même, savoir utiliser les services en ligne s'impose à notre pratique professionnelle.
Nous aborderons l'utilisation des services actuellement disponibles : espace PRO de SESAM
VITALE, le DMP, les logiciels de correspondance sécurisés et le cryptage des mails, le web DPC,...

                                       
Jean-Michel AMICI - Thierry MICHAUD - Thierry PASSERON

Modérateur : Sandra LY
Florence CORGIBET - Eve PEPIN
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Dermatologie pédiatrique                                           
Sébastien BARBAROT - Jean-Paul CLAUDEL -  Marie-Hélène JÉGOU

Le partage d’expériences à partir de cas cliniques est indispensable à notre formation continue.
En dermatologie pédiatrique, le besoin d’échanger sur des situations réelles  est très fort notam-
ment face à une pathologie tumorale. Il est en e�et souvent angoissant pour la famille d’accepter
une biopsie cutanée ou certains examens, nécessitant chez le tout petit une anesthésie générale.
Cet atelier permettra, à partir de situations concrètes, de discuter de la conduite à tenir pratique
diagnostique et éventuellement thérapeutique au cabinet libéral ou en milieu hospitalier. 

Hypo- ou hyper-, vous saurez tout sur les troubles pigmentaires !  
Khaled EZZEDINE - Yvon GAUTHIER - Thierry PASSERON

Il ne se passe pas une journée sans que nous ne soyons sollicités pour un trouble pigmentaire,
posant parfois une di�culté diagnostique et très souvent thérapeutique.
Au travers de cas cliniques variés et didactiques, nous aborderons sous un angle très pratique
la prise en charge des hyper- et des hypopigmentations. De plus, au cours de cet atelier, l'accent
sera mis sur les avancées thérapeutiques actuelles de ces troubles pigmentaires.

Atelier sein-gland : des images rien que des images !          
Dominique TENNSTEDT

La dermatologie « topographique » a toujours été un monde passionnant pour tout dermatologue
praticien car elle correspond à la réalité des consultations de tous les jours. Les a�ections cutanéo-
muqueuses du sein et du gland ne sont que rarement abordées sous cet angle.
L’anatomie particulière ainsi que l’écologie de ces deux régions expliquent « la richesse » des
pathologies rencontrées sur le plan dermatologique. Les consultations tardives de nombreux
patient(e)s, en raison d’une pudeur parfois excessive, font aussi partie du quotidien et peuvent
expliquer des « découvertes » étonnantes. La prise en charge de ces a�ections est délicate et
nécessite une attention toute particulière de la part du dermatologue. Une confrontation avec
les gynécologues et /ou les urologues est souvent judicieuse et parfois indispensable.

                                     La RCP d’onco-dermatologie, comme si vous y étiez 
Marie BEYLOT BARRY – Nora OUHABRACHE – Sixtine de RAUCOURT – Vincent PINSOLLE
Les options de traitement des cancers cutanés sont multiples et fonction du type de la tumeur,
de sa taille, de son agressivité histologique, de son extension locale et/ou loco-régionale mais
aussi de caractéristiques inhérentes au patient. Ainsi, le terrain du patient mais aussi son adhésion
au(x) traitement(s) proposé(s) peuvent in�uencer la décision thérapeutique. Il peut être aussi
di�cile voire impossible de statuer sur dossier concernant les cancers cutanés à évolution
principalement loco-régionale comme les carcinomes basocellulaires et épidermoïdes cutanés.
La RCP en présence du patient, outre l’importance des données de l’examen clinique, permet
aussi de l'associer à la prise de décision en lui apportant l'information nécessaire à sa ré�exion
et à son choix éclairé.
A partir de situations réelles rencontrées au cours de RCP en présence du patient, deux dermato-
logues, une radiothérapeute et un chirurgien plasticien vont confronter  leurs avis, discuter des
avantages et des  inconvénients des di�érentes options entre chirurgie, radiothérapie ou traitement
médical. Une attitude consensuelle, appropriée à chaque situation sera proposée.



12                                                    Même si le vieillissement est inéluctable, les recherches progressent tant
                                                    sur le plan génétique, chromosomique que moléculaire. Les nanomédecines
                                                    nous permettent d'espérer le retarder. Dans la première partie de cet atelier,
                                                    nous analyserons le vieillissement physiologique et anatomique facial.
                                                    Dans la deuxième partie nous présenterons  l'arsenal thérapeutique physico-
                                                    chimique utilisé en dermatologie, après en avoir fait l'inventaire, nous détail-
lerons pratique, spéci�cités et résultats des techniques combinées. Nous terminerons par les facteurs
environnementaux qui in�uencent le vieillissement et par la prévention primaire. Des vidéos rendront
cet atelier à la fois interactif et didactique.

Prévention du vieillissement
Isabelle CATONI – Véronique GASSIA – Thierry MICHAUD

Gestion des traitements systémiques conventionnels du psoriasis en pratique
libérale : Mélanie CHAMAILLARD - Antoine FAUCONNEAU – Marie-Aleth RICHARD

Les objectifs de cet atelier sont d'aider les dermatologues à apporter aux patients les éléments
d'information  nécessaires au choix du traitement le plus adapté, d'établir les règles de la prescription,
du suivi et de la gestion des e�ets secondaires des traitements systémiques conventionnels indiqués
dans le psoriasis modéré à sévère: méthotrexate,  ciclosporine et  rétinoïdes.  

Testez-vous en Pathologie Buccale !                          
Mahtab SAMIMI – Jean Christophe FRICAIN

Les pathologies de la muqueuse buccale constituent un domaine très particulier de la dermatologie,
avec des particularités diagnostiques (dermatoses exclusivement buccales méconnues par le dermato-
logue, nécessité de notions de stomatologie…) et des particularités thérapeutiques (thérapeutiques
spéci�ques, prise en charge pluridisciplinaire…). L’objectif de cet atelier est de présenter des cas
cliniques de dermatologie buccale, sous forme interactive, en abordant les démarches diagnostiques
et les choix thérapeutiques devant des cas didactiques de pathologie buccale.

Les diagnostics à ne pas « louper » en pathologie génitale et anale
Jean-Noël DAUENDORFFER –  Sandra LY – Johan CHANAL

La prise en charge des dermatoses ano-génitales peut dérouter le dermatologue du fait d’une
présentation clinique, d’une démarche diagnostique et d’un traitement spéci�ques à la localisation
muqueuse. Au cours de cet atelier seront abordées les pathologies que le dermatologue doit savoir
diagnostiquer et prendre en charge, qu’elles soient rares mais de pronostic sévère, ou fréquentes
mais avec un fort impact sur la qualité de vie.

Nul n’est censé ignorer la loi                                                              
Jean-Luc RIGON – Frédéric RENARD

Plus personne n'est à l'abri de contentieux déstabilisants, coûteux et chronophages.
Il est important de connaître la Loi... et les méthodes à utiliser (ou à proscrire) pour se défendre.
Le rappel du cadre légal de l'exercice sera fait (local professionnel, dommage corporel, déontologie,
salariés, contentieux CPAM etc). Les con�its les plus fréquents seront traités, avec une part laissée
aux échanges inter-actifs. Il sera exposé les di�érentes techniques pour franchir au mieux ces obstacles.
"Dura Lex, Sed Lex", mais le SNDV assiste ses adhérents pour sécuriser leur exercice.

Cas cliniques de médecine interne de l’adulte et de l’enfant
Didier BESSIS - Maryam PIRAM

De nombreuses maladies systémiques ont une symptomatologie cutanée. La reconnaissance de
l’atteinte cutanée, parfois très caractéristique, permet au dermatologue d’être un acteur majeur dans
le diagnostic de ces pathologies. Au travers de cas cliniques interactifs, cet atelier a pour but de revoir
les atteintes dermatologiques orientant vers une vascularite, une connectivite ou une maladie auto-
in�ammatoire chez l’enfant et l’adulte. A l’issue de cette séance, le dermatologue devra pouvoir
identi�er les éléments cliniques orientant vers une pathologie systémique,  savoir demander les
examens complémentaires adéquats et connaître les principales stratégies thérapeutiques.



Modérateurs : Jean-Michel AMICI - Olivier CHOSIDOW - Georges REUTER
 Quoi de neuf en thérapeutique :
- In�ammatoire - Marie-Aleth RICHARD
- Tumorale - Marie-Thérèse LECCIA
- Interventionnelle - Véronique CHAUSSADE

Toxidermies : Savoir reconnaitre et gérer une éruption cutanée d’origine
médicamenteuse : du diagnostic à l’hospitalisation …                                                
Annick BARBAUD - Brigitte MILPIED - Itzia PEYROT

A partir  de cas cliniques didactiques et interactifs, seront présentés les critères diagnostiques,
di�érentiels et de sévérité des principales toxidermies ainsi que leur prise en charge adaptée.
Les thèmes principaux abordés seront :
- les diagnostics di�érentiels souvent di�ciles ainsi que les arguments cliniques en faveur d’une
origine « toxique ou immunoallergique ».
- la gestion pratique d’une toxidermie, l’appréciation de sa sévérité, la nécessité d’un bilan, d’une
demande d’hospitalisation, …et l’imputabilité des médicaments éventuellement responsables.

Trucs et astuces en dermatologie chirurgicale            
Florence CORGIBET – Véronique CHAUSSADE – Patrick GUILLOT

La pratique de la dermatologie libérale est indissociable, quel que soit notre type d'exercice, de la
réalisation de gestes de chirurgie d’exérèse de lésions cutanées ou sous-cutanées, d’incisions de
collections, même parfois de simples biopsies dans des régions anatomiques plus di�ciles ou à
risque hémorragique. Ces gestes, souvent e�ectués par un praticien ne disposant pas d'aide
opératoire au cabinet, sont grandement facilités par des astuces techniques que l’expérience
et/ou le compagnonnage nous ont fait découvrir et qui permettent de respecter les règles de bonne
pratique tout en simpli�ant les procédures. Nous les partageons avec vous en toute interactivité.

13Modérateur : Jean-François SEI
Olivier COGREL – Claire HOTZ
 

Modérateur : Catherine BOURSEAU QUETIER
Nicolas DUPIN – Sébastien FOUERE

Modérateurs : Marie-Hélène JÉGOU - Thierry PASSERON - Eve PEPIN
- Les Juniors piègent les Seniors
- Cas Cliniques et Travaux de Groupe des Associations de la FFFCEDV 
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Les techniques esthétiques au secours des pathologies dermatologiques 
Dominique BOINEAU -  Claire BEYLOT - Serge DAHAN – Olivier COGREL

Techniques alternatives, technologies émergentes
Gérard TOUBEL – Thierry PASSERON - Martine BASPEYRAS

Dans cet atelier, nous prévoyons de reprendre brièvement les matériels largement utilisés en
dermatologie instrumentale et esthétique depuis plus de 20 ans en décrivant leurs caractéristiques,
indications, avantages inconvénients. À partir de cette première partie, nous analyserons les
technologies alternatives ainsi que les nouvelles technologies en détaillant pour chacune d'entre
elle le béné�ce qu'elles apportent pour le patient et l'utilisateur mais aussi leurs limites.
Nous aborderons dans la troisième partie les besoins non pourvus et les perspectives  dans le
domaine de la dermatologie instrumentale et esthétique.

Pour ou contre la photothérapie en 2017 ?                 
Christiane BOULITROP - Jean-Luc SCHMUTZ

La photothérapie est utilisée en dermatologie depuis 1984. Les techniques ont évolué et les
indications se sont élargies. Pour certains, l’achat d’une cabine de photothérapie est indispensable
pour tout dermatologue compte tenu des avantages que ce type de prise en charge peut apporter
comme aide aux traitements d’un grand nombre de dermatoses et pas uniquement dans le psoriasis.
Cependant, la photothérapie a un certain nombre de contraintes non seulement pour les patients
mais également pour le dermatologue, d’où aujourd’hui les questions des plus jeunes quant à l’achat
d’un tel matériel. De plus, les progrès thérapeutiques réalisés dans la prise en charge d’un grand
nombre de maladies nous interrogent quant à la place de la photothérapie à l’ère des biothérapies.
Seront passés en revue les avantages et les inconvénients au cours d’un débat où seront abordés
les « pour » et les « contre » a�n que chacun puisse se faire une opinion quant à l’utilité ou non
d’investir dans l’achat d’une cabine de photothérapie.

Esthétique et pathologie sont intimement liées en Dermatologie et il est souvent di�cile de dire
où commence l’une et où se termine l’autre. De plus en plus, on s’aperçoit que des techniques
mises au point pour l’esthétique sont en fait applicables à des pathologies dermatologiques
ou à certains de leurs éléments, avec des résultats que n’obtiendraient pas les traitements
médicaux classiques dans ces indications. Même les dermatologues qui ne pratiquent pas d’actes
esthétiques doivent connaître ces possibilités. Dans cet atelier, sans être exhaustifs, nous donnerons
quelques exemples et préciserons les protocoles à utiliser.
Dominique BOINEAU : Les indications de la toxine botulique en pathologie dermatologique
Claire BEYLOT : Correction des cicatrices d’acné : qu’est ce qui marche vraiment ?
Olivier COGREL : Place des lasers dans le traitement des tumeurs multiples (bénignes ou malignes)
de la face
Serge DAHAN : Lasers vasculaires et technologies apparentées, les indications en pathologie.
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Est-il possible d’entendre l’invisible, l’indicible, sans perdre de vue le discours de la science,
mais sans le laisser nous aveugler ? A travers des vignettes cliniques de notre pratique de
dermatologues, nous interrogerons la clinique du regard et du toucher: l’observance et
l'inobservance, la psychosomatique, la honte et la pudeur, le toucher donnant accès à la
parole. Tel le regard pétri�ant de Méduse dans la mythologie ou le regard qui change la
femme de Loth en statue de sel, le regard n’est pas neutre. Si en décalant notre regard et
laissant de la place au sujet, nous exercions notre art médical avec plus de plaisir ?

Modérateur : Jean-Luc RIGON
Luc SULIMOVIC - Valérie WICKERS

Modérateur : Marie-Aleth RICHARD
Selim ARACTINGI - Bernard CRIBIER

Modérateurs : Marie Beylot Barry/ Sandra Ly
 - "Robots humanoïdes et médecine" / Olivier LY - Maître de Conférences à l'université de
Bordeaux et au LABRI (Laboratoire de Recherche en Informatique)
- Jusqu’où peut-on aller pour traiter les dermatoses a�chantes ? / Marie-Sylvie DOUTRE
- Evolution de la médecine personnalisée / Alain TAÏEB

Histoires de psychodermatologie : Entendre l’invisible
Francis DELAGE - Julie VERSAPUECH

Des tumeurs rares, pas si rares !                                
Caroline DUTRIAUX - Thomas JOUARY – Béatrice VERGIER

Les cancers cutanés rares sont des situations particulières posant des problèmes de
reconnaissance anatomopathologique, mais aussi de prise en charge chirurgicale ou médicale
adaptée. Les compétences pour prendre en charge ces carcinomes doivent souvent être
multiples et coordonnées.



PROGRAMME SCIENTIFIQUE
Comité d’Organisation Bordeaux 2017
81, Bd Pierre Ier – Bordeaux - 33 110 Le Bouscat
LIEU DU CONGRÈS
Palais des Congrès de Bordeaux
Avenue Jean Gabriel Domergue – 33300 Bordeaux
Tel. 33(0)5 56 11 99 00
ORGANISATION – GESTION – INSCRIPTIONS
Congrès Séminaires Organisation
81, Bld Pierre 1er – Bordeaux - 33110 Le Bouscat
Tél. 33(0)5 56 42 44 05 • Fax 33(0)5 56 42 44 12
E-mail : jnpd@congres-seminaires.com
INFORMATIONS ET INSCRIPTIONS
Informations et Inscriptions en ligne sur
www.jnpd-congresdermato.com
Au moyen du bulletin d’inscription
Date limite des inscriptions : 13 mars 2017
Attestation de présence : remise dans votre dossier
d’inscription à votre arrivée
ACCUEIL - SECRETARIAT
Accueil des participants et remise des dossiers :
A partir du jeudi 23 mars de 08h00 à 18h00
Horaires du secrétariat :
Jeudi 23 mars et vendredi 24 mars de 8h00 à 18h00,
Samedi 25 mars de 09h00 à 12h30
EXPOSITION PHARMACEUTIQUE
Elle sera accessible aux heures d’ouverture du congrès :
Jeudi 27 Mars de 9h00 à 18h00 et
Vendredi 28 Mars de 9h00 à 16h30
RESTAURATION
Les pauses seront servies au milieu de l’exposition.
Pour les déjeuners, un service de restauration rapide
est proposé sur place.
PROGRAMME SOCIAL - SOIRÉES
Consulter le site internet pour plus d’informations
HÉBERGEMENT
Consulter le site internet du congrès pour accéder
aux informations.
 

MODIFICATIONS ET CONDITIONS D’ANNULATION
Modi�cations : les changements de noms ne sont pas

acceptés mais considérés comme des nouvelles
inscriptions pour lesquelles un règlement sera demandé.

Conditions d’annulation : Toute annulation d’inscription
doit être noti�ée par écrit à Congrès Séminaires

Organisation selon les conditions suivantes :
• Avant le 17 Février 2016, remboursement moins 50 €

de frais de dossier.
• Après cette date, aucun remboursement ne pourra

être e�ectué.
ASSURANCE ET RESPONSABILITÉS

Les JNPD et CSO ne peuvent pas être tenus pour
responsables de l’interruption ou de l’annulation

du congrès survenant par suite d’évènements
extérieurs de types politiques, sociaux, économiques

ou de santé publique, ou d’autres évènements
indépendants de leur volonté (force majeure).

En cas d’annulation, les conditions d’annulation
du congrès s’appliqueront. L’inscription au congrès

implique l’acceptation pleine et entière de ces
conditions d’annulation. Il est recommandé aux

participants d’obtenir la couverture assurance
adéquate pour leur voyage (santé, accident,

rapatriement, annulation) avant de partir.
Les JNPD en tant qu’organisateur et CSO ne portent

aucune responsabilité en cas d’accident du ou
provoqué par ou pour les participants et personnes
accompagnantes pendant, ou à la suite du congrès,

ni pendant aucun des évènements organisés autour
du congrès.

TVA
Le montant de la TVA est inclus dans les droits et est

dû par tous les participants quel que soit leur pays
d’origine. Il en va de même pour l’hébergement.

Ces montants de TVA (20% et 7% pour l’hébergement)
sont récupérables auprès de l’état français selon

certaines conditions.
Renseignez-vous auprès de votre expert comptable.

 

EN AVION   Evènement : 12èmes Journées Nationales Provinciales de Dermatologie
Code identifiant : 28794AF  • Valable pour le transport du 18/03/2017 au 30/04/2017
Connectez vous sur le lien internet de l'évènement : www.airfranceklm-globalmeetings.com/?eid=28794AF
Réduction sur une très large gamme de tarifs publics. Vous devez garder le programme de la manifestation en
justi�catif. Il pourra vous être demandé pour justi�er l'utilisation du tarif consenti, à tout moment du voyage.
EN VOITURE   A10 Paris – Bordeaux, sortie Bordeaux-Lac /Parc des Expositions direction Bordeaux-Lac,
sortie Rocade 4, 4A et 4B PARKING GRATUIT
EN TRAM   Ligne C - Arrêt Palais des congrès - www.infotbc.com
La ligne Tram C est directe depuis la gare St Jean et passe par le centre ville de Bordeaux
EN TRAIN   Gare de Bordeaux Saint Jean.
Vous pouvez bénéficier de bons de réduction de 20% sur les trajets aller/retour au départ d'une ville française.
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