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LA CELLULE DERMIQUE: LE FIBROBLASTE



LE COLLAGÈNE

C O L L A G È N E  D E  T Y P E  I  E S T  L E  P L U S  A B O N D A N T  ( C O L 1 A ) :  8 0 - 9 0 %  

               Le plus résistant à long terme, donne à la peau sa fermeté avec le        

               collagène de type III. 

C O L L A G È N E  D E  T Y P E  I I I  ( 1 5 - 2 5 % )  ( C O L 3 A )  

                Combiné avec le collagène de type I pour donner à la peau sa fermeté              

                Sécrété pendant le processus de cicatrisation 

C O L L A G È N E  D E  T Y P E  V  ( 2  T O  5 % )  ( C O L 5 A )  

                 Support de la junction dermo-épidermique (DEJ)

Les collagènes fibrillaires assurent les propriétés mécaniques de la peau.



  L A  Q U A L I T É  D E  L A  P E A U

LES MARQUEURS BIOLOGIQUES DE LA QUALITÉ DE LA PEAU



  L A  Q U A L I T É  D E  L A  P E A U

L’aquaglycéroporine 3 et vieillissement



  L’ E X A M E N  C L I N I Q U E  E T  M É T H O D I Q U E  D E  L A  P E A U



Le diagnostic repose sur : 

•  l'interrogatoire,  

•  l'examen physique: inspection, palpation 

•  et parfois certains examens complémentaires.  

Le nombre de maladies à expression cutanée est très grand. 

  

L'examen physique joue un rôle considérable.



V I S U E L T O P O G R A P H I Q U E  M É C A N I Q U E

•Rugosité/douceur 

•Pores 

•Ridules 

•Sécheresse 

•Huileux

•Rougeur 

•Aspect terne 

•Éclat 

•Brillance 

•Pigmentation

• Elasticité (pince test) 

•Souplesse 

•Fermeté 

•Épaisseur

Humphrey 5 et al: definingskin quality: clinical relevance, terminology & assessment .Dermatolol.Surg.2021,47(7):974-9E1



  L A  Q U A L I T É  D E  L A  P E A U

La classification de Fitz Patrick



I Débutant 25-30.     Absence de ride. Légère      modification de 
la pigmentation, rides minimes et maquillage minime ou 
inexistant. 

II Modéré 30-40.       Rides dynamiques . Lentigos séniles précoces 
visibles (tâches brunes), kératose palpable, non visible, rides 
dynamiques, rides parallèles au sourire commençant à 
apparaître, fond de teint. 

III Avancé 50-65       Rides de repos . Photo-vieillissement avancé, 
dyschromies, télangiectasies (tâches rouges et pigmentées), 
kératose visible, rides même sans mouvement, grosse couche 
de fond de teint. 

IV Sévère 60-75.       Peau entièrement recouverte de rides. Peau 
grisâtre - jaunâtre, antécédents de tumeur cutanée, Plus 
d'utilisation de fond de teint.

Classification du vieillissement cutané de GLOGAU



  L E S  L É S I O N S  F R É Q U E N T E S



  L E S  L É S I O N S  B É N I G N E S

Syringomes Xanthélasma

Grains de Millium

Hyperplasie adénomateuse sébacée

Kystes séborrhéiques



LA ROSACÉE



L’ACNÉ



LA KÉRATOSE SEBORRHÉIQUE



LES KÉRATOSES ACTINIQUES

Visage, dos des mains, cuir chevelu



• Les carcinomes basocellulaires représentent 70 % des cas diagnostiqués,  

• les carcinomes épidermoïdes 20%  

• les mélanomes 10 % des cas.

LES CANCERS CUTANÉS

Les Carcinomes se développent à partir des kératinocytes, cellules profondes de l’épiderme.

Les Mélanomes se développent à partir des mélanocytes, cellules pigmentaires de l’épiderme.



LES CARCINOMES BASO CELLULAIRES



LES CARCINOMES SPINO-CELLULAIRES



A        Asymétrie Grain de beauté de forme ni ronde ni    
ovale, dont les couleurs et les reliefs ne sont pas 
régulièrement répartis autour du centre. 

B         Bords irréguliers Bords déchiquetés, mal délimités. 

C         Couleur non homogène Présence désordonnée 
de plusieurs couleurs (noir, bleu, marron, rouge, ou blanc) 

D          Diamètre :Comme diamètre en augmentation 

E           Evolution Changement rapide de taille, de       
forme, de   couleur ou d’épaisseur

LE MÉLANOME



 Une petite plaie qui ne guérit pas, 

 un nodule rosé,  

 une croûte,  

 une plaque luisante,  

 une tâche brune ou rosée,  

 un grain de beauté qui semble se transformer,  

 ou une sensation de brûlure et/ou de démangeaison, même sans lésion visible,  

sont autant de symptômes qui doivent vous interpeller.

EN BREF:



  L E S  T R A I T E M E N T S



  L ’ I N F L A M M AT I O N





  L A  Q U A L I T É  D E  L A  P E A U

La peau jeune versus la peau âgée



  L A  S T I M U L AT I O N



9 8 5 , 1 5  M I L L I A R D S  D E  $  E N  2 0 2 2  
1 0 7 4 , 8 2  M I L L I A R D S  D E  $  E N  2 0 2 3  
2 1 5 7 , 4 2  M I L L I A R D S  D E  $  E N  2 0 3 1  

M A R C H É  M O N D I A L  D E S  S T I M U L A N T S  D E  L A  P E A U

Taux de croissance annuel de 9,1% de 2024-2031 



1. Metha-Ambalal, J Cutan Aesthet Surg. 2016; 9(3):145-151

Les différentes procédures pour induire la néocollagénèse



Les différentes procédures pour induire la néocollagénèse



Alessa and Bloom, Microneedling Options for Skin Rejuvenation, Including Non-temperature-controlled Fractional Microneedle Radiofrequency Treatments, Facial Plast Surg Clin 

North Am . 2020 Feb;28(1):1-7.; Tan et al, Radiofrequency Microneedling: A Comprehensive and Critical Review, Dermatol Surg . 2021 Jun 1;47(6):755-761.

LA RÉJUVÉNATION



Acide glycolique 
• haute capacité de pénétration transdermique, tous 

types de peau. 

• 20%, 35%, 50% et 70% 

Acide lactique 
• peeling haute tolérance, effet hydratant pour les 

peaux fines, sensibles ou sèches. 

• 30%, 40% ou 50%

Acide salicylique 
• kératolytique puissant et effet régulateur de sébum 

pour les peaux grasses, acnéiques ou séborrhéiques. 

• 10%, 20% ou 30% 

Acide mandelique 
• pénétration douce et progressive pour les peaux à 

tendance grasse et séborrhéique ou présentant des 
dyschromies.  

• 30%, 40% et 50%

LES PEELINGS MONO-ACIDES



INHIBITION de 

5-α REDUCTASE

NETTOYE LE CANAL 
PILOSEBACE

REDUIT  LA PRODUCTION DE  
SEBUM

CONTROLE LA PROLIFERATION 
BACTERIENNE

REDUIT OEDEME 
ET ROUGEURS

DIMINUE LES 
HYPERPIGMENTATIONS

Sodium leparginate

Acide mandélique 

Acide salicylique Acide shikimiqueAcide salicylique Acide mandélique 

Acide shikimique

Acide salicylique Sodium leparginate

Acide mandélique  Acide shikimique

PEELING ACNÉ

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a2/X_mark.svg


TCA agit sur 

•  Les protéines de la peau et induit la kératocoagulation (frosting). 
•  Améliore les qualités physiologiques et mécaniques de la peau 
•  Stimulation de l’activité des fibroblastes.

PEELING TCA



•Induction percutanée de collagène (ICP) ou therapie d'induction de collagène (CIT)  

•Traitement de la peau par perforations peu invasives des couches externes de la peau (épiderme et 
derme)  

•Processus de stimulation collagénique par cicatrisation controlée (inflammation)  

•Aiguilles atraumatiques 

•Fermeture rapide des plaies, pas de différenciation des fibroblastes en myofibroblastes 

•Utilisé pour améliorer les cicatrices d'acné, rhytides et dyschromie, pertes de cheveux et autres 
affections dermatologiques. Redensifie la peau par stimulation du renouvellement cellulaire, 
production de collagène et d'élastine.

MICRONEEDLING



MICRONEEDLING



•Initialement pratiquée par Laser (LLLT low level laser therapy) puis  

•mise au point de dispositifs utilisant des LEDs  

•Photomodulation par LED (Light Emitting Diode) ou thérapie LED ou bio-photomodulation LED  

•Projection de « lumière froide » par ondes électromagnétiques de longueur variable. 

• Réhydratation et tonification de la peau en profondeur après lésions  

•Emission de photons : booster de régénération cellulaire  

•Technique non invasive et non agressive , aucun risque de surdosage ni de brûlure  

•Utilisée contre le vieillissement cutané facial et corps , chute des cheveux, acné…. 

•Augmentation de la production de fibres d'élastine et de collagène ainsi qu'une amélioration 
de la microcirculation cutanée.

PHOTOBIOMODULATION



PHOTOBIOMODULATION



•Utilisation d'émission d'ondes électromagnétiques à très haute fréquence basée sur la 
diffusion de champs électromagnétiques à ondes courtes 

•Fréquence d'onde électromagnétique située entre 3 kHz et 300 GHz  

•Peut être associée au microneedling  

•En médecine esthétique: utilisée pour raffermir les couches cutanées (synthèse de 
collagène et fibres élastiques), induire la lyse adipocytaire et le renouvellement 
cellulaire du visage et du corps 

RADIO FRÉQUENCE



• L'acide hyaluronique topique de bas poids moléculaire stimule la synthèse de profilaggrine (1)  

• L'acide hyaluronique (AH) injecté dans la couche basale de l'épiderme va stimuler les 
Aquaporines 3 et régule la perte d'eau transcutanée.(2) 

• L’AH injecté dans le derme permet également une stimulation mécanique des fibroblastes   
dermiques. (3) 

ACIDE HYALURONIQUE



•Classe de composés chimiques dérivés de la vitamine A  

•Utilisation topique ou par voie générale (tératogènes)  

•Utilisés largement dans le pathologies cutanées dont l'acné, l'eczéma, et le psoriasis 
et dans le vieillissement cutané photo-induit 

•Plusieurs catégories de rétinoïdes selon traitement dermatologique. 

• En médecine esthétique: utilisé pour ralentir le vieillissement cutané photo-induit 
facial  

•Effets sur la kératinisation et la desquamation : diminution de la cohésion entre les 
cellules de l'épiderme et augmentation du renouvellement cellulaire de l'épiderme  

•Stimule la synthèse dermique de collagène, l'angiogénèse et l'épaississement de 
l'épiderme 

LES RÉTINOIDES



LES RÉTINOIDES



CAS CLINIQUES



P E A U  R O U G E



PEAU ROSACÉE



KLERESCA ROSACEE

4 séances + 9 séances LED 

              AVANT                                                  APRES



ERYTHRO COUPEROSE

+ ROSACÉE

P E A U  R O U G E



             AVANT                                              APRES

2 nettoyages de peau / 6 séances LED  / 1 Laser IPL



PEAU ACNÉIQUE SÉVÈRE



                AVANT                                                  APRES

                             Nettoyage de peau, curacné, Laser CO2



P E A U  ROUGE



P E A U ROUGE



PEAU ROUGE



AVANT                                             APRÈS

Traitement combiné avec peeling moyen et plexR 



P E A U ACNEIQUE PEU SÉVÈRE



P E A U GRASSE RELACHÉE



P E A U  CICATRICIELLEACNÉIQUE



P E A U TACHÉE DÉVITALISÉE



AVANT                                             APRES 

PR et TCA



P E A U ACNÉIQUE MODÉRÉE



P E A U RIDÉE



P E A U RIDÉE



     AVANT                                         APRES

Radiofrèquence Morpheus 8 
 3 séances 



P E A U Ph V HPPI



P E A U ACNÉIQUE MODÉRÉE



 
LE TRAITEMENT KLERESCA ACNE 

                AVANT                                            APRES



P E A U



P E A U  TERNE TACHÉE RELACHÉE



P E A U HELIODERMIQUE Stade 4



P E A U TERNE ET RELACHÉE



 
 

                            AVANT                                              APRES 
  

Laser IPL photorajeunissement 



P E A U



P E A U



P E A U



P E A U Ph3 TERNE TACHÉE



PEAU DÉSORGANISÉE



Injection AH et IC repartis en 2 séances

AVANT                                                    APRÈS



Merci


