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“LES COSMETIQUES S'UTILISENT TOUTE LANNEE "

SEVERINE PAROT, RESPONSABLE DE LA COMMUNICATION SCIENTIFIQUE DEUCERIN.

«lescosméfiques qui luttent contre I'hyperpigmentation doivent, pour une efficacité optimale, agir
alo source, done surlatyrosinase, 'enzyme responsable de la coloration de la mélanine. Leurs
formules associent des anfioxydants, des acides de fruits et des inhibiteurs de tyrosinose : erbuting,
glabridine, dérivés de ésorcinol, acide kaiique ou acide azélaigue. Maisleurs résultats sont souvent

”JAMAIS décevants. Parce que les attentes des patientes sont trés fortes, mais aussi parce que ces actifs ont
DE I_ AS ER é1é testés sur de la tyrosinase de... champignon | Le thiamidol utilisé chez Eucerin a prouvé son
PIG MENTAIRE " efficacité surlo tyrosinase humaine. Dernigrement, les cosmétigues ciblent aussilo compesante

L inflammatoire du mélasma,
P THIERRY PASSERON, CHEF avec des molécules comme
DU SERVICE DE DERMATOLOGIE v e ey la niucinamide, l'acide

DU CHU DE NICE. glycyrrhétinique, l'ocide
franexamique (en application
topique) ou encore la
licochalcone A.»

«Cette pathologie chronigue
complexe, hormonale et
génélique estaussiliée & une
atteinte du derme et & une
survascularisation. Le trio de
Kligman {du nomde son
inventeur) reste le traitement
de référence. Cette créme
magistrale sur prescription
estcomposée de corticoides,
d’hydroquinone etd'acide
rélinoique. Il faut l'oppliquer
touslesjours de novembre &
janvier, scns exposition
solaire. Linconvénient :elle a
uneffetirritantet 40 % des
patientes la supportentmal,
Encaosd'échec, le peeling
Dermamelan estle plus
efficace (& faire en hiver)
etdoitse pratiqueren
cabinet médical.

Le risque des peelings :

“LES
TRAITEMENTS
ORAUX NE
SUFFISENT PAS.”

D™ VERONIQUE GASSIA,
DERMATOLOGUE*.
«Lestraitements parvoie orale
boostentleseffets des
fraitements dermatologiques,
mais ne suffisent pas. Comme
le mélasma estmultifactoriel,
ilfautagir surtoutes ses
composantes. Les anfioxydants
sontune cide carils cgissent sur
['inflammation en réduisant les
radicauxlibres. Lefficacité de

une hyperpigmentation I'acide tranexamique parvoie
réuclionnelle surles orale, elle, a éié provvée
phototypes élevés. Quant pardesétudes cliniques. Le
auxlasers pigmentaires, souvent uilisés sur QUE FAIRE SI... médicament qui en contient,

le mélusma, leur usage doit éire proscril I'Exacyl, agit sur la composante

(100 % d'effet rebond apréstrois mois). / vasculaire du melasma (& raison
Seulle leservasculaire a unintérét sur les de 500 mg parjour pendant
phototypes clairs. Méme siles fraitements — troismois). Cependant, ilaun
sontefficaces, le risque de récidive est fort, grosinconvénient : il favorise
carlesfacteursdéclenchants (UVA longs lesthromboses. C'est pourquoi
etlumigre bleve) sont présentstoute il faut étre extrémement prudent
I'année. La lumigre bleve du soleil (pas TE A E ? sionestarrisque, etle prendre,
celle desécrans)impacte lo pigmentation . de toute fagon, sur une courte

enagissantsur les écepteurs des durée. Quanta arréter la pilule
mélanocytes. C'est pourquoi seulsles CESTACHES BRUNES DIFFUSES ET confraceplive, cela ne semble z
produits solaires teintés [contre o lumiére SYMETRIQUES GACHENT LAVIEDE pasavoir d'intérét, sauf si g
bleue) et & trés haute protection sent CELLES QUI'Y SONT SUJETTES. on ¢ commencé ala prendre E
elficaces etdoivent éire appliquéstoute HEUREUSEMENT, DES TRAITEMENTS dunsl'année qui o précédé E
I'année au moins deuxfois parjour. » COMBINES PEUVENTNOUS I'apparition du mélasma. » %
AIDERALES TENIRADISTANCE. N &
injections en esthétique » (éditions 3
pAR SOPHIE GOLDFARB Arnelte). g
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