
Sommaire des résultats du sondageIntroduction

En 2025, la Société canadienne  
de l’eczéma (SCE) a mené un 
sondage auprès d’aidants  
canadiens afin de mieux  
comprendre comment l’eczéma 
(dermatite atopique) se répercute 
sur la vie des enfants et de leurs 
aidants, au Canada. Ce rapport 
met en évidence des données 
tirées du sondage réalisé auprès 
de 77 répondants, d’un peu 
partout au pays, qui ont indiqué 
être des adultes qui prennent soin 
d’un enfant âgé de 0 à 17 ans 
ayant reçu un diagnostic d’eczéma 
(dermatite atopique) par un  
professionnel de la santé. 

17 % des répondants
ont indiqué que l’enfant 
avait un eczéma léger

54 % des répondants
ont indiqué que l’enfant 
avait un eczéma modéré

29 % des répondants
ont indiqué que l’enfant 
avait un eczéma sévère

Quels traitements sont utilisés pour traiter  
l’eczéma de l’enfant?

Routine de bains  
et d’hydratation 

Corticostéroïdes topiques 

Thérapies non conventionnelles  
(p. ex. herbes médicinales,  
vitamines et suppléments)

87 %
77 %
26%

Quel type de professionnel de la santé traite  
actuellement l’eczéma de l’enfant?

Fournisseur de soins primaires 
66%

Dermatologue
60%

28%
Allergologue

Qu’attendent les aidants d’un traitement  
de l’eczéma?

Réduction des démangeaisons 
92 %

Atténuation des symptômes cutanés 
90 %

Amélioration du sommeil 
79 %

Amélioration de l’apparence de la peau 
77 %

Le fardeau de l’eczéma 
chez les enfants
Résultats du sondage auprès des aidants 2025



Pour quelles raisons les aidants cessent-ils 
d’utiliser le traitement d’un enfant? 

Il n’a pas atténué l’eczéma 
44 %

Par peur des effets secondaires 
31 %

29 %
Il causait de la douleur ou un inconfort de la peau 

Soixante-quinze pour cent des répondants 
ont indiqué que le traitement actuel de  
l’enfant avait amélioré ou considérablement 
amélioré la qualité de vie de l’enfant.

Parmi ceux ayant dit que l’eczéma de l’enfant 
était bien maîtrisé ou très bien maîtrisé, 90 % 
ont dit que le traitement actuel de l’enfant 
avait amélioré ou considérablement amélioré 
la qualité de vie de l’enfant.

Soixante-dix-sept pour cent des répondants 
ont indiqué que le traitement actuel de l’enfant 
avait amélioré leur propre qualité de vie.

Parmi ceux ayant dit que l’eczéma de l’enfant 
était bien maîtrisé ou très bien maîtrisé, 100 % 
ont dit que le traitement actuel de l’enfant 
avait amélioré ou considérablement amélioré 
leur propre qualité de vie.

Une communication efficace entre patients et professionnels de la santé joue un rôle important dans 
la prise de décision partagée. Les résultats du sondage montrent que les répondants veulent être 
inclus dans les discussions au sujet du choix d’un traitement et veulent mieux comprendre les effets 
secondaires et les risques qui y sont associés. 

Vingt pour cent des répondants ont indiqué 
que le professionnel de la santé de l’enfant  
demande rarement ou jamais leur avis au sujet 
des options de traitement contre l’eczéma  
(dermatite atopique).

Soixante-douze pour cent des répondants sont 
« d’accord » ou « fortement d’accord » pour dire 
qu’ils veulent que le professionnel de la santé de 
l’enfant tienne compte de leur avis quand vient 
le temps de choisir un plan de traitement contre 
l’eczéma (dermatite atopique).

Vingt pour cent des répondants ont indiqué 
que le professionnel de la santé de l’enfant  
discute rarement ou jamais avec eux des risques 
et des bienfaits associés aux traitements prescrits.

Quatre-vingt-neuf pour cent des répondants 
sont « d’accord » ou « fortement d’accord » pour 
dire qu’ils veulent que le professionnel de la 
santé discute avec eux des risques et des  
bienfaits associés aux traitements prescrits.

Prise de décision partagée
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