SENESCENCE CUTANEE

Docteur Robert VERGEREAU




Les premiers effets du passage du temps sur les cellules vont
déterminer I'age biologique et la longévité.

-- espérance de vie dans |' Egypte pharaonique 22 ans.
-- espérance de vie dans un village Normand au XVlle siecle 35 ans

-- espérance de vie a la méme époque a Paris 23 ans et demi.
-- espérance de vie en 1900, 45 ans, la longévité augmente .

-- espérance de vie en 1999, 82 ans pour la femme, 75 ans pour
I'homme.



A-Introduction en général

Comme tous les autres organes, la peau est soumise au vieillissement.
-S

Les chromosomes, se raccourcissent a chaque division cellulaire puis les
cellules arrétent de se diviser et entrent en sénescence.

Certains facteurs extérieurs et internes peuvent accélérer
indirectement les phénomenes de vieillissement cellulaire. C'est le cas
par exemple du tabac des rayons des hormones ou du stress...




B-Vieillissement

* Mécanismes biologiques

Les phénomenes de dégradation cellulaire

et systemes de réparation



télomeres

facteur nutritionnel

d’anti-oxydants:contre les oxydations

radicaux libres



Vieillissement

* Ces mécanismes entrainent
a-Dégradation progressive des cellules épidermiques



Vieillissement

b- les cellules dermiques



Vieillissement

c-LU'hypoderme contient la graisse et qui est responsable des
volumes du visage. Sorte de matelas qui se moule sur les muscles
et les os,

- par leurs contacts répétés et le relachement, il va avoir
I'apparition des signes de vieillissement.

Au cours du vieillissement normal se produit une atrophie cutanée
par diminution des éléments constitutifs des trois couches de |la
peau



Vieillissement

d- La diminution progressive de la sécrétion hormonale est un facteur
important du vieillissement de la peau.

Par exemple :

-A I'Age de 20 ans, nous produisons en quantité de la DHEA qui
est réputée pour ses effets antivieillissement (éclat et la jeunesse de Ia
peau), au cours du temps, cette sécrétion va en diminuant 15% chaque
dizaine d'année.

-La sécrétion hormonale ovarienne chute brutalement a la fin
du cycle menstruel.

-Les différents types d'hormone varient de diverses facons,
certaines sécrétions augmentent selon I'age, et certaines diminuent

dues a des déséquilibres des hormones.



C-Anatomie de la peau

-La peau ou tégument est un organe composeé de plusieurs
couches cellulaires, qui recouvre le corps.

-Elle est présentée comme le plus grand organe de
I'organisme.

-La peau est constituée de 3 couches: |'épiderme, le derme et
I'hypoderme.
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D- Sénescence cutanée

A- le vieillissement intrinseqgue ou chronologique

B- le vieillissement extrinseque
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Sénescence cutanée

A- le vieillissement intrinsegue ou chronologique

-Il correspond aux modifications inévitables liées a |'age .

= il affecte la peau comme les autres organes

- par des dégénérescences des cellules et des mutations
pouvant mener a la mort cellulaire

- dans les couches profondes, une transformation des fibres
élastiques et collagenes.



. Modifications histologiques du vieillissement intrinseque

Structures cubtandas

SEraturm Correcn

' Reste de i'épic-lerme

Cellubes de Langerhans
fh‘élanui;'}rll:l

Dherrrie=

Wascularisation dermique

Annexes

e ——
Tissw sous-cutané

et conséquences cliniques et fonctionnelles.

Modiications hiztologigues Réporcusslons clinlgues ot fonctionnolles

— Epaissaur inchangéde — Sécheresse et rugosité de la peau
— Diminution de "adhésion des coméocytes
= Giminution de Phydratation cutanés

- Epaisseur diminuées - Cicatrisation ralentie

- Taux de renouvellernent cellulaire ralenti = Tendance aux décollements cutandés

— Cellules épidermigues avec forme, taille, traurmnatiques et & la formation de bulles
coloration et alignement iméguliers

= Membrane basale aplatie

= Nombre diminudé 1 = Dirmirution de immunité cellulaine

~ Nombre de mélanocytes diminue — Diminution de la capacité 4 bronzes

~ Augmentation de I'absorption des UV

accroissant be risque carcinologigue

- Epaisseur du derme diminuée Augmentation de la laote de la peau
— FC moins nombreuses mais plus épaisses et — ricles
désongansées
— Propriétés et structures des TE du derme réticulaine
altérdes
= Diminution des FE du derme pagillaire
- Epﬂﬁ-mur dhes vaisseaux rédduite — Phleur cutarée
— Vascularisation du derme papillaire diminwée ~ Parte du pouvoir isolant de la peau
— Diminution de I"épaisseur du tissu cutané et sous- et nsque dhypothermie

cutamé at diminution de la vasoulansation
= Diminution du réseau vasculaine et altération
de la matrice denmicues

— Nombre et sctivité des glandes ecerines diminués | - Réduction de la capacité a transpirer
— Glandes sébacées hyperplasiques - Diminution de "odeur corpornelie
— Activité réduite des glandes apocrines
= Dngles termes ou jaunes ou gris mains epais, stries — Ongles plus fragiles
loengitudinales fréquentes = Temps de repousse d'ongle traumatisé
- Croissance ungudéale ralentie ou malade augmenté

— Blanchiment des poils et des cheveux
— Densité folliculaire diminuée

— Diminuee | — Diminution de la sersibilité cutanée

— Aminei au visage, 4 la face domsale des mains — Modifications morphologiques
et au tibkia

-~ Epaissi a I"abdomen chez I'homme et aux cuisses

chez la fermme
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Sénescence cutanée

B- le vieillissement extrinseque

-ensemble des facteurs qui accélerent le vieillissement naturel :

-L'exposition aux UV, le terme de « vieillissement actinique ou
héliodermie » correspond a des |ésions sur les zones photo-exposées.
I'héliodermie et la photo carcinogénese

-les carences hormonales (ex : ménopause chez la femme),

-I'alimentation pauvre en anti radicalaires et acides gras essentiels...

- facteurs de I'environnement

-Les facteurs nutritionnels, l'intoxication alcoolique représentent
d'autres facteurs significatifs participant au vieillissement cutané
extrinseque.




Modifications histologiques du photovieillissement

et conséquences diniques et fonctionnelles.

Structures cutandes Modifications histologigues Répercussions clinlques
et fonctionnelles
Stratum corneurnm = Epa-i-s-aeur augmenié«e — Peau rugueuse écaillée

- Couches superficielles
déshydratées et plus dures

Reste de |I"'épiderme — Epaisseur irméguliére, parfois — Dysplasie, néoplasie
atrophigue, parfois hyperplasique — Formation de grains de
- Aspect dysplasique des cellules milium et de comédons
basales par endroit

- Hyperkératose infundibulaire des
canaux sébacés avec rétention sébacée

Cellules de Langerhans — Nombre diminué — Dirninution de I'immunité
cellulaire
Meélanocytes - Mélanocytes hyperplasiques — Lentigos actiniques
et en nombre augmenté - lrégularité de la pigmentation

— Irrégularité de transfert

de la mélanine dans I'épiderme
Derme - Remplacement de la matrice dermique - Rides, aspect jaune, pavé

normale comprenant FC, FE et flasque de la peau

et glycosa mini:rglyc:ahes par de larges

boules de FE avec diminution

du collagéne

Vascularisation dermique = 2 types de modifications : - Paleur cireuse
~ pertes des plexus vasculaires avec — Télangiectasies
aplatisserment des crétes papillaires — Ecchymoses

et diminution de la vascularisation
du derme papillaire

- réponse proliférative aux UV avec
des vaisseaux dilatés et élargis
du derme papillaire et moyen

= Majoration de la fragilité vasculaire

Annexes I Hypertrophie des glandes sébacées - Hyperplasie sébacée
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E- Diagnostic

-1-interrogatoire

-mode de vie tabac ,stress alcool soleil UV

-antécédents familiaux: thyroide, collagénoses, cancers,
vieillissement prématuré

-antécédents perso.: ménopause, amaigrissement important
récent, thyroide , collagénose, maladie du Tube digestif,

-hérédité : sa photo de jeunesse, la photo de sa mere au méme
age
-processus inflammatoires

-problemes dentaires-dépression




2-Examen clinique

Il N’y a pas de systeme d’évaluation clinigue idéal.

Selon les auteurs et les protocoles, sont mis en avant : les échelles
visuelles analogiques,

les scores cliniques,

les photographies standardisées (probleme de reproductibilité des
conditions techniques),

les échelles photographiques de sévérité



Type d'atteinte

Epidermique

Dermique
et hypodermique

Troubles
de la pigmentation

Vasculaire

T”E-El:' 1] -:j:!]rf:.;-::‘“_-

Xerose
— Kératoses séborrhéiques
— Kératoses actiniques

— Rides
- Pseudo cicatrices stellaires
Peau jaunatre
— Elastoidose a kystes et
comeédons de Favre et Racouchot
— Nuque rhomboidale

— Lentigos actiniques
— Erythrosis interfollicularis colli
— Hypomélanose en goutte

~ Telangiectasies

- PI_JFF_‘.II_J-FEJ sénile de Bateman

— Lacs veineux séniles

— Angiomes séniles ou taches rubis
— Angiomes séniles de la lévre

— Hyperplasies sébacées
— Blanchiment des poils
ot {-i o5 IZ':I"'I evialL X
- Perte des cheveux
— Développement de poils

disgracieux
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Aspects cliniques

A- Le vieillissement intrinseque ou chronologique

1-L’atrophie sénile



Aspects cliniques

2-Vieillissement des phaneres



3-Vieillissement vasculaire
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Taches rubis.

fingiome sénile de |z bevre supsrieure, Purpura de Baleman.
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Aspects cliniques

B -Le vieillissement actinique ou héliodermie

1-généralités



2- Aspects cliniques (héliodermie)

e 1-Elastose:

Les ridules

Les rides profondes



Aspects cliniques (héliodermie)
Elastose ,suite :

nugque rhomboidale

télangiectasies

Pseudo-colloid milium






Aspects cliniques_
Elastose suite

Elastome en plaques
Nodules élastosique des oreilles
Granulome actinique de O’Brien

* Aspects spécifiques aux orifices pilaires
kystes et comédons



Elastoidose 4 kystes et comédons de Favre et Nuque thomboidale,
Racouchot.
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Aspects cliniques
Elastose

pseudocomédoniens

adénomes sébacés
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Aspects cliniques

2-Troubles pigmentaires :

ces
lentigos solaires ou séniles







Aspects cliniques

3-Kératoses actiniques :

lésions kératosiques




Peau citreine. Lentigos actiniques.

Kératoses séborrhéiques. Reératoses actniques.
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Aspects cliniques

c) Le vieillissement lié au tabac



Aspects cliniques

d) Le vieillissement hormonal



Aspects cliniques

e) le vieillissement psychique



3-Examen général doit rechercher les signes de
vieillissement pathologique



4- Examen Biologique standard



classifications du vieillissement

1.Classification de Fitzpatrick



classification de Richard Glogau
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Les 4 stades de Glogau

au stade 1,

au stade 2

au stade 3

au stade 4



5-Evaluation du vieillissement
1- Mesures physiques :
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tement des rides sur 6 mois

oratoire de tnbologie et dynamigue des systemes

1. Zahouani - R. Vargiolu/ LTDS

Traitement des rides pendant 6 mois




LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE: Effacer les rides et Stimuler le derme
AGIR AUX DEUX NIVEAUX: Epiderme et Derme

UTILISER,COMBINER, REPETER DE NOMBREUX MOYENS

COSMETOLOGIE ACTIVE
HORMONOLOGIE
INJECTIONS
PEELINGS
LASERS
CHIRURGIE



FACTEURS ENVIRONNEMENTAUX

PROTECTION SOLAIRE

. ﬁmg

ARRET DU TABAC

« Des I'enfance
Vestimentaire
UVA +++ (idem quelque soit I'heure)

Formel

@

Améliore le vécu de la ménopause

Eviter les sports violents (stress oxydatif)

Attention aux régimes (diete protidique - hypoglycémie, care
Micronutrition +++ :
» Oligo-éléments : Selenium, Fer, Zinc
Vitamines : E, C
NUTRITION Acides gras essentiels polyinsaturés (huile de bourrache

- Acides amines (L-cystine)
/-y
gk

Extrait végetaux (carotene, lycopene, isoflavones ?)
» Apres bilan nutritionnel et antiradicalaire
» Pour 3 a 6 mois puis en cures ponctuelles




LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE:
COSMETOLOGIE ACTIVE

Nettoyer : produits non détergents, doux

Exfolier : AHA

Hydrater: hydratants,relipidants « simples »

Protéger : écrans et antiradicalaires ( vit E, caroténoides..
Stimuler: Rétinoides, AHA, Vit C, HT (isoflavones)
Potentialiser, 1 a 2 fois par semaine: Masques et gommag
Peeling, 1 fois par mois ou tous 3 les mois

Personnaliser: Type de peaux et taches

Adapter au phototype et au site anatomique



LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE:
HORMONOLOGIE

DHEA:
Saponine d ’origine végétale (diosgénine)
Etude Baulieu ( femmes) retrouve une amélioration cutanée
avec:

2~ Production de sébum
Z  Hydratation cutanée
M  Atrophie cutanée
Pigmentation

Autres études plus récentes: effet in vitro sur collagénases



LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE:

Hormonologie
Traitements validés:
THS

SERM ( modulateur sélectif des récepteurs estrogéniques
raloxiféne: perte osseuse
Risques thrombogénes
Phytoestrogenes: Isoflavones (soja),génistéine
Controversés.
Bouffées de chaleur:oui

Perte osseuse?
Effet PHOTOPROTECTEUR?



LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE:

INJECTIONS:
Résorbables,non résorbables

PEELINGS:

Ac. Gycolique,TCA répétés
Dépigmentants

Phénol: EXOPEEL

LASERS:

Ablation et remodelage (Erbium et CO2)
Pigmentaires / taches

Vasculaires / couperose



Photothérapie et anti age



LA SENESCENCE CUTANEE

T TE AT
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LASERS:
Réjuvénation non ablatifs: /e fibroblaste pour cible

Non vasculaires: (1320 a1450nm) Effet thermique :
Coagulation métalloprotéinases ? réaction inflammatoire
mediée par les protéines de choc thermique ( ou « HSP »:
heat shock protein)

Vasculaires:( 585 a 755 et 532nm) Relargage a partir des V:
( cell endo / masto) de médiateurs plaquettaires ,cytokines,
facteurs de croissance efc...

Effets histologiques certains

Effets cliniques ?






La radiofréquence



La radiofréquence associee a la Lampe ou au
Laser



Résultats



Résultats




LA LED




Photorejuvenation par Photothérapie dynamique



Résultats



laser



KTP 532
20ms 13J







Troubles pigmentaires



Effets mécaniques



LENTIGO ACTINIQUE
KERATOSE SEBORRHEIQUE






















Remodelage et photorejuvénation



Résultats



Effets ablatifs



Le laser fractionnel



Laser de fraxellisation

Principe:



Résultats



RIDES



Kératose seborrhéique




Le laser ablatif



LA SENESCENCE CUTANEE

QUE FAIRE:

CHIRURGIE:
Si reldchement musculaire

Paupiéres, lifting, liposculpture,lipo-filling...
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