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Résumé

Le voyage chez un patient traité par anti-IL1, en particulier en zone tropicale, 
doit s’anticiper, avec si possible une consultation spécialisée en médecine du 
voyage,  pour  conseils  et  éducation  thérapeutique,  et  prescription  d’une 
trousse  à  pharmacie.  Certains  vaccins  obligatoires,  comme  le  vaccin 
antiamaril,  sont contre-indiqués sous biothérapies car ce sont des vivants 
atténués. Dans tous les cas, une carte-patient ou une lettre d’information en 
français et en anglais sont recommandées. Des démarches administratives 
afin de faciliter le passage de la douane avec le médicament et respecter la 
chaîne  du  froid  (sac  isotherme)  lors  du  transport  aérien  doivent  être 
entreprises en amont du voyage.
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Abstract

Travel by patients treated with IL-1 inhibitors, particularly to tropical areas, 
must  be  planned in  advance,  if  possible  with  specialized travel  medicine 
consultation for advice and therapeutic education, and prescription of a first-
aid  kit.  Certain  mandatory  vaccinations,  such  as  yellow  fever,  are 
contraindicated  during  biological  therapy  as  they  contain  live  attenuated 
organisms. In all cases, a patient card or information letter in French and 
English  is  recommended.  Administrative  procedures  to  facilitate  customs 
clearance and maintain the cold chain (insulated bag) during air transport 
must be undertaken prior to travel.
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Les  malades  traités  par  anti-IL1  peuvent  voyager  mais  certaines 
précautions  particulières  doivent  être  prises.  Aucune  recommandation 
précise n’est donnée dans les RCP, et les conseils présentés ici sont basés 
sur des avis d’experts.

On conseille  au  patient  de  se  munir  d’une  carte-patient  décrivant  en 
français et en anglais sa pathologie et le traitement reçu (anakinra ou 
canakinumab), à porter sur soi pendant toute la durée du séjour. La carte-
patient  peut  être  également  remplacée par  la  lettre  d’information  du 
rhumatologue/interniste  traitant,  qu’on  aura  pris  le  soin  de  traduire 
préalablement en anglais en cas de voyage dans un pays non francophone.

Pour se rendre dans certains pays d’Afrique, d’Amérique Centrale ou du 
Sud,  la  vaccination  contre  la  Fièvre  Jaune  est  indispensable  mais  est 
contre-indiquée chez les sujets traités par anti-IL1 (vaccin vivant atténué). 
Ainsi, avant de réserver un voyage à destination d’un pays d’Afrique ou 
d’Amérique du Sud ou Centrale, il  est impératif de se renseigner pour 
savoir si la vaccination antiamarile est nécessaire voire obligatoire. Si c’est 
le cas, le patient doit en parler le plus rapidement possible à son médecin 
(cf. fiche « Conduite à tenir en cas de vaccination »).

Pour tout renseignement concernant les vaccinations nécessaires pour se 
rendre dans un pays étranger, vous pouvez en particulier consulter les 
sites web suivants : 

 Institut Pasteur : http://www.pasteur-lille.fr/fr/sante/voyageurs.html
 Ministère des Affaires 

étrangères :http://www.diplomatie.gouv.fr/fr/conseils-aux-
voyageurs_909/index.html

En cas de transfert aérien, le patient qui souhaite garder son traitement en 
cabine du fait du risque de congélation du produit dans la soute de l’avion, 
doit pour des raisons de sécurité (seringues, aiguilles) :
● En faire la demande lors de l’enregistrement, en présentant un certificat 

médical, mentionnant les traitements, traduits en anglais ;
● Conserver pendant la durée du vol son traitement anti-IL1 dans un sac 

isotherme avec des packs réfrigérants. Celui-ci peut être remis lors de 
l’embarquement à l’hôtesse, pour conservation dans le réfrigérateur de 
l’avion  pendant  le  vol,  et  restitution  du  sac  isotherme  après 
l’atterrissage ;

● Il  est  possible  de  contacter  la  compagnie  aérienne  en  amont  pour 
vérifier que l’équipage sera en mesure de stocker le produit durant le 
vol.
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Sur le lieu de séjour, le patient doit toujours :
● Mettre son traitement au réfrigérateur ou si la chambre d’hôtel n’en 

est pas équipée, le demander à la réception ;
● Transporter le produit dans le sac isotherme avec packs réfrigérants 

lors des excursions en voiture personnelle ou en autocar.

Voyager à l’étranger (en milieu tropical, mais pas seulement...) nécessite 
de :
- respecter des mesures d’hygiène, 
- de prévoir une trousse à pharmacie,
-  de  prendre  certaines  précautions  vis-à-vis  de  l’alimentation 
(diarrhée/tourista  ;  attention  aux  glaçons,  bouteilles  non  encapsulées, 
fruits pressés, légumes crus…), et des insectes (moustiques, mouches...), 
- de prendre une prévention anti-palustre. 
L’ensemble de ces mesures ne sont pas modifiées du fait d’un traitement 
anti-IL1. 
La nécessité d’une vaccination anti-amarile (fièvre jaune) est envisagée 
dans la fiche vaccination. 
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