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On vous a prescrit KLISYRI® pour le traitement de vos kératoses actiniques. 

Dans cette brochure, vous trouverez toutes les informations importantes 
concernant votre traitement par KLISYRI®. Veuillez lire attentivement la notice 

d’emballage dans son intégralité avant de commencer à utiliser ce médicament, 
car elle contient des informations importantes.

KLISYRI®
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Willkommen
CHÈRE PATIENTE, CHER PATIENT,

Votre médecin a décidé, en accord avec vous, de traiter vos 
kératoses actiniques par KLISYRI®.

Même les premières petites kératoses actiniques peu 
visibles et de moindre gravité doivent être diagnostiquées 
et traitées le plus tôt possible. En eff et, les kératoses acti-
niques non traitées sont susceptibles d’évoluer en carci-
nomes épidermoïdes, qui peuvent également se propager 
aux couches plus profondes de la peau.

Votre dermatologue traitant est votre interlocuteur principal 
pour toute question à propos de votre maladie et de votre 
traitement par KLISYRI®. Avant de commencer votre trai-
tement, veuillez lire attentivement l’intégralité de la notice 
d’emballage de ce médicament.

Avec cette brochure, nous souhaitons également vous 
apporter un complément d’information au sujet des kérato-
ses actiniques et de leur traitement par KLISYRI®.

Vous trouverez davantage d’informations sur 
www.almirall.ch ou sur www.derma.ch.

 Scannez le code QR pour accéder aux
 instructions détaillées du traitement par   
 KLISYRI®, également sous forme de vidéo. 

Nous vous souhaitons un bon rétablissement!
L’équipe Almirall et l’équipe de votre dermatologue
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Quel type de médicament 
est KLISYRI®?

KLISYRI® est une pommade blanche à blanchâtre qui 
contient 1% du principe actif tirbanibuline. Il est utilisé 
pour le traitement des kératoses actiniques présentes 
sur le visage et le cuir chevelu.1

Un emballage contient 5 sachets individuels    
qui facilitent l’application 1× par jour pendant   
5 jours consécutifs.1

1
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Qu’est-ce que sont les 
kératoses actiniques?

Les kératoses actiniques (KA) sont des lésions   
de la peau, dont l’apparition résulte de l’ensemble   
des dommages causés par le soleil au cours de la vie, 
tels que les coups de soleil.2

Les rayons UV entraînent des altérations de l’information 
génétique (ADN) dans les cellules de l’épiderme.  
Au fil des décennies, cela provoque des inflammations  
et le développement de KA.2

Le terme «kératose» implique un épaississement de la  
couche externe de la peau, tandis que le terme    
«actinique» fait référence à l’exposition au soleil.2

Les kératoses actiniques apparaissent généralement sur 
les zones de peau exposées au soleil, comme le cuir ch-
evelu glabre ou légèrement dégarni, le front, les tempes, 
le nez, la lèvre inférieure, les joues, les lobes des oreilles, 
le décolleté, le dos des mains et les avant-bras.2,3 Des 
taches rouges s’accompagnant d’une légère desquamation 
se forment de manière isolée ou, plus souvent, sous forme 
de plaques. Au fil du temps, la couche cornée continue de 
s’épaissir et des altérations de la peau de couleur rougeâtre 
à brunâtre apparaissent.3 Ces altérations de la peau sont 
rugueuses au toucher, comme du papier de verre, et sont 
souvent plus faciles à percevoir au toucher que visuelle-
ment, surtout au stade précoce.

2

UV
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La plupart du temps, ces altérations de la peau 
sont asymptomatiques. Mais parfois, elles peuvent 
provoquer une sensation de brûlure, une douleur et 
des démangeaisons.3

Les principaux facteurs de risque de développement 
d’une KA sont l’exposition au soleil, une peau claire, 
un âge avancé et le sexe masculin.4

Il est important de noter que toute kératose 
actinique doit être traitée, car elle peut évoluer vers 
une forme de cancer de la peau, connu sous le nom 
de carcinome épidermoïde.2
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Copyright ownership: Almirall S.A. 

KLISYRI® doit être appliqué en fine couche sur la zone 
touchée du visage ou du cuir chevelu 1× par jour 
pendant 5 jours consécutifs.1

Avant d’appliquer le produit, lavez vos mains et la zone 
concernée avec un savon doux et de l’eau, puis séchez-
les délicatement.1

 1

Comment utiliser 
KLISYRI®?3
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Ouvrez un sachet le long des perforations et pressez-le pour 
en faire sortir un peu de pommade que vous déposerez sur le 
bout de votre doigt.

Appliquez une fine couche de pommade uniformément sur 
toute la zone à traiter, en ne dépassant pas une surface de 
25 cm2 (5 x 5 cm).1

Taille réelle d’une surface de 25 cm2

5 cm

5 
cm

2
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Lavez-vous soigneusement les mains à l’eau et au savon 
immédiatement après avoir appliqué la pommade.

Chaque sachet n’est destiné qu’à une seule application. 
Jetez le sachet entamé après l’application, même s’il reste 
encore de la pommade.1.1

Évitez de toucher ou de laver la 
zone traitée pendant environ  
8 heures après l’application.

Pendant cette période, ne 
couvrez pas la zone traitée avec 
un pansement ou tout autre tissu.1

Copyright ownership: Almirall S.A. 

8h

3
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Combien de temps faut-il 
en général pour obtenir des 
résultats?

4
Il faut 5 jours pour terminer le traitement. Les 
premiers résultats devraient être visibles 8 semaines 
après la fin du traitement.1

Lavez la zone traitée avec de l’eau et   
un savon doux.

Un surdosage peut entraîner une augmentation 
de la fréquence et/ou de l’intensité des réactions 
cutanées locales. Adressez-vous dans ce cas à 
votre médecin traitant.1

RÉSULTAT EN 8 SEMAINES

Que faire si j’ai appliqué 
une trop grande quantité 
de pommade?

5
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Veuillez noter qu’un surdosage de KLISYRI® peut 
entraîner une augmentation de la fréquence et/ou de 
l’intensité des réactions cutanées locales.1 Contactez 
votre médecin en cas d’eff ets secondaires graves.1

La plupart des eff ets secondaires sont 
d’intensité légère à modérée et disparaissent 
généralement sans traitement dans les 2 à 3 
semaines suivant la fin du traitement.1

Des eff ets secondaires 
sont-ils possibles?6

Comme tous les médicaments, ce 
médicament peut provoquer des eff ets 
secondaires, mais ils ne surviennent pas 
systématiquement chez tous les patients.

Les eff ets secondaires se manifestant sur la 
peau traitée peuvent apparaître ou s’aggraver 
jusqu’à 8 jours après le début du traitement.
Parmi les eff ets secondaires possibles figurent 
érythème (rougeur), desquamation, formation 
de croûtes, gonflement, érosion/ulcération et 
formation de vésicules/pustules.1
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Quelles informations dois-
je communiquer à mon 
médecin traitant?

8
Avant d’utiliser KLISYRI®, vous devez 
informer votre médecin traitant de tout 
problème médical, de toute maladie ainsi 
que de tout médicament que vous prenez.

De même, si vous êtes enceinte ou si vous 
allaitez, vous devez en informer votre médecin.

L’utilisation de KLISYRI® n’est pas 
recommandée pendant la grossesse, ni chez 
les femmes en âge de procréer n’utilisant pas 
de moyen de contraception.1

Y a-t-il des interactions avec 
d’autres médicaments?7

Avant le traitement, vous devez informer 
votre médecin de tous les médicaments que 
vous prenez, qu’il s’agisse de médicaments 
sur ordonnance, de produits pris en 
automédication, de vitamines ou de substances 
à base de plantes.
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Pour quelles personnes 
le traitement par KLISYRI®

n’est-il pas indiqué?
9

Ne pas utiliser KLISYRI® tant que la zone à 
traiter n’est pas guérie après un traitement 
antérieur par un médicament, une procédure 
ou une intervention chirurgicale. 

N’appliquez pas KLISYRI® sur des plaies 
ouvertes ou une peau lésée.1
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À quoi faut-il encore faire 
attention lors de l’utilisation   
de KLISYRI®?

10
Évitez tout contact de KLISYRI® avec les 
yeux. En cas de contact accidentel, rincez 
abondamment l’œil concerné à l’eau, puis  
consultez un médecin dès que possible et 
prenez la notice d’emballage avec vous.1

Évitez que la zone traitée n’entre accidente-
llement en contact avec d’autres personnes, 
des animaux domestiques ou d’autres zones 
de votre corps pendant environ 8 heures après 
l’application de la pommade.1

Si la zone traitée est touchée, la zone de con-
tact de l’autre personne ou de l’animal domes-
tique doit être lavée.1

Après avoir utilisé KLISYRI®, évitez toute  
activité qui pourrait causer une transpiration 
excessive. Évitez également autant que possi-
ble l’exposition à la lumière du soleil (y compris 
lampes à ultraviolets et cabines de bronzage). 
À l’extérieur, portez des vêtements de protec-
tion et un couvre-chef.3

Ne conservez pas KLISYRI® au réfrigérateur 
ou au congélateur.1<30ºC

8h
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Comportement face à 
l’exposition au soleil11
Les kératoses actiniques sont dues à une exposition 
répétée et non protégée de la peau au soleil, d’où 
l’importance d’un comportement raisonnable face 
à l’exposition au soleil. Respecter quelques règles et 
conseils permet de prévenir de nombreux dommages 
de la peau.

Recommandations générales

Ne vous exposez jamais au soleil sans 
protection et évitez l’exposition directe au soleil, 
surtout entre 11 h 00 et 15 h 00.

Évitez les surfaces réfléchissantes comme l’eau, 
le sable, le béton ou les surfaces peintes en 
blanc. Les nuages et le brouillard ne protègent 
pas des rayons UV, il convient donc d’utiliser un 
écran solaire même par temps couvert.

L’intensité du rayonnement UV dépend de 
l’angle d’incidence des rayons du soleil, et non 
de la chaleur ou de la luminosité. C’est entre 
avril et septembre que l’intensité des rayons UV 
est la plus forte. Le risque de dommages causés 
par la lumière est nettement plus élevé durant 
cette période!

Évitez de vous exposer aux rayons UV artificiels 
(cabines de bronzage, lampes de bronzage).UV

25
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Autres conseils12

Porter des vêtements de protection

Utiliser des écrans solaires

La peau doit être protégée par des 
vêtements couvrants. Il existe également 
dans le commerce des vêtements spéciaux 
permettant de se protéger du soleil.

Il est particulièrement recommandé aux 
hommes avec une calvitie de se couvrir la tête. 
Veillez à ce que le couvre-chef apporte une 
protection élevée contre les rayons UV

Utilisez des produits de protection solaire 
médicalement recommandés avec des indices 
de protection solaire élevés (au moins SPF 50).

En général, on applique une couche trop fine 
de crème solaire. Doublez donc la quantité que 
vous avez l’habitude d’utiliser pour les produits 
à appliquer sur la peau.

Veillez tout particulièrement à enduire 
soigneusement de crème les parties du corps 
les plus exposées au soleil.

2x
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L’effet protecteur des écrans solaires diminue 
au fil du temps à cause de l’élimination 
par frottement, de la transpiration et de la 
baignade, et cela est valable également 
pour les crèmes résistantes à l’eau. Afin 
de conserver l’effet protecteur, il est donc 
nécessaire de renouveler régulièrement 
l’application.

Pour que les produits de protection solaire 
puissent pénétrer dans la couche supérieure 
de la peau et y déployer leur effet, il convient 
de les appliquer 30 minutes avant s’exposer au 
soleil.

Attention: renouveler l’application de crème 
solaire maintient l’effet protecteur, mais ne le 
prolonge pas!

30
min
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Notes
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Notes
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Cachet du cabinet médical
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