
FICHE D’INFORMATION PATIENT : Traitement par Ipilimumab 
 

L’ipilimumab est un traitement pour le mélanome avec métastases, basé sur l’immunologie. Il s’agit 

d’un médicament qui  stimule vos cellules immunitaires, les lymphocytes, et augmente ainsi leur 

activité contre le mélanome.  

 

L’ipilimumab vous sera administré par voie intraveineuse en hospitalisation dans le service de 

Dermatologie. La perfusion dure 1h30 environ, elle est réalisée au cours d’une journée 

d’hospitalisation. Vous aurez une perfusion tous les 21 jours. Quatre perfusions seront ainsi 

réalisées, sur une période de 3 mois.  

 

 Les effets secondaires de l’ipilimumab sont liés à la stimulation du système immunitaire, et 

peuvent survenir quelques semaines ou quelques mois après le début du traitement. 

Il peut s’agir de :  

- inflammation du colon : diarrhées, douleurs abdominales, émission de sang par l’anus 

- inflammation du foie : anomalies sur la prise de sang des marqueurs sanguins du foie, jaunisse 

- inflammation de la peau : rougeurs, démangeaisons, cloques cutanées, quelques personnes perdent 

parfois un peu leurs cheveux 

- inflammation neurologique : troubles de la motricité, de la sensibilité,  

- inflammation des glandes hormonales : anomalies de fonctionnement de la thyroïde, des surrénales, 

avec anomalies de la vision, chute de la tension artérielle.  

Vous devez appeler votre dermatologue en urgence si  vous avez l’un des signes cités. 

 

En fonction de l’importance des effets indésirables, le dermatologue pourra décider :  

- d’un traitement simple (médicaments les symptômes) à la maison,  

- d’un traitement par cortisone en comprimés, à la maison ou à l’hôpital,  

- d’un traitement par cortisone en perfusion intraveineuse à l’hôpital. 

Selon la gravité de l’effet indésirable, le dermatologue décidera s’il faut continuer l’ipilimumab, ou 

supprimer la prochaine perfusion, ou bien arrêter définitivement le traitement.  

 

Vous devrez faire une prise de sang dans un laboratoire d’analyses, 2 jours avant la cure 

suivante. Les résultats devront être transmis par le laboratoire d’analyses par fax dans le service de 

Dermatologie. Emmenez tout de même les résultats de votre prise de sang avec vous, lors la cure 

d’ipilimumab.  

 

L’évaluation des résultats de l’ipilimumab se fait après 3 mois de traitement par un scanner 

complet. En cas d’absence de réponse satisfaisante, un nouveau scanner devra être fait encore 

un mois plus tard, car des réponses favorables « tardives » peuvent être observées.  

 

S’il existe une réponse favorable (stabilisation ou diminution des métastases), une pause thérapeutique 

sera réalisée et une surveillance sera proposée par un nouveau scanner trois mois plus tard.   

 

Enfin, l’hôpital de Tours étant un Centre Hospitalier Universitaire, votre médecin pourra vous 

proposer de participer à des protocoles de recherche dans le cadre de votre maladie. 

 

 

 

SERVICE DE DERMATOLOGIE 
 

HÔPITAL TROUSSEAU - Avenue de la République à Chambray-lès-Tours 
_________ 

 
Hospitalisation Section A :  02.47.47.46.19 - Section C :  02.47.47.81.29 

Consultations Adultes et Lymphologie: 02.47.47.46.07 - Pédiatrie et laser colorant :  02.47.47.47.65 
Fax : 02.47.27.71.98 - Secrétariat Pr LORETTE et Pr VAILLANT :  02.47.47.46.25 

Consultations de Dermatologie buccale :  02.47.47.46.35 


