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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT
Rappels sur la lumiere

1°Nature de la lumiere
La nature de la lumiere = onde électromagnétique

Un champ électrique E et un champ magnétique B oscillant a une
frequence n

Une propagation dans le vide a la vitesse ¢ = 300 000 km/s

Relation entre la longueur d’'onde et la fréquence n

=c/n
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Notion de spectre de longueurs d’ondes

Nature de la lumiere : onde

400 500 600 700
| | | | | T — A
1 10 10° 10° 104 10° 10° nm
Rayon X U.V. Visible Infrarouge (IR) — micro ondes
v = c/A

Le spectre du visible est dans la fourchette
Spectre du visible : 400 a 800 nm —1 nm = 10°m

La lumiere = des particules
La lumiére est composée de particules appelées photons, se propageant dans le vide a la

vitesse cC.
Un photon de frequence n et de longueur d’'onde transporte I'énergie E avec I'équation :

E =hn= hc/

(h = constante de Planck = 6,62 10-34Joules.s, ¢ = vitesse de la lumiére dans le vide)
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2° Définition de la lumiére laser

Un faisceau laser est unidirectionnel , intense , monochromatique et cohérent .

Unidirectionnel

Le faisceau se dirige dans une direction unique. Cependant, il peut y avoir une divergence
de 1 degré d'arc provoquée par la diffraction lorsque le faisceau se propage dans un milieu.
Ainsi, le diametre du faisceau peut augmenter jusqu'a 1 mm par metre parcouru. La
divergence d'un faisceau laser dans l'air est approximativement :

A
W
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ol est la divergence mesurée en radians, la longueur d'onde et wO, la largeur minimale du faisceau.

Faible divergence = transport d’une grande quantité d’énergie

laser light bulb
Intensité = P/W L_,ff;;_l
équivalente a | /NN |
a R-a

P=1mW P=11 kW
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Intense

Les lasers eémettent une lumiere tres intense. La lumiere est tres
concentrée sur une toute petite surface (quelques millimétres carrés).

Exemple d'intensités de lumiére comparées au laser

E— Puissance ——

W Intensite { Wim=)
Soleil 4x 10%0 (a la surface de Terre) 1400
f-ﬂgmlmule ; 100 (a 1 m de l'ampoule) 8
incandescence
Laser helium-néon 5% 1073 1 100
Laser 4 CO, 20 4% 10°
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Monochromatique

Contrairement aux sources habituelles de lumiére qui sont polychromatiques
(constituée de plusieurs longueurs d'onde), la lumiere produite par un laser est
monochromatique ou quasi-monochromatique. Elle contient tres peu de longueurs d'onde :
notion de bandes spectrales étroites.

A
[ "une" couleur I Largeur spectrale
Ay
o o et A
20 I 3: i
20 20 I X 204
L N - -
Lampe a incandescence Tube fluorescent Lasers
Dispersion spectrale selon la source de lumiere
Spectre visible : | =350 nm d’étendue spectrale
LED de couleur: | 100 nm d’étendue spectrale
Laser Argon : 1=0,002 nm d’étendue spectrale

Diode Laser: |= 2.5nm
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Cohérent

La lumiére produite par un laser est ordonnée dans le temps et dans
I'espace. Ainsi, chague photon qui la compose oscille en méme temps, de la
méme maniére. La directivité de la lumiere laser est d'ailleurs une
conséguence de sa cohérence.

7

Sunlight (many different colors)

NN

LED: one color {(monochtomatic) and waves not in phase {non-coherent)

NTAAA

LASER: One color {(monochromatic) and waves in phase (cohetent)

Mmono-
chromatic

light
Source
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3°Production de la lumiére laser

Principe de fonctionnement du laser :
Les lasers sont composés de plusieurs éléments

2

p ' 1 /\
@~=( ]
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1 - milieu excitable

2 - eénergie de pompage

3 - miroir totalement réfléchissant
4 - miroir semi-réfléchissant

5 - faisceau laser
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Le principe de I'émission stimulée (ou émission induite) est décrit des 1917 par
Albert Einstein. En 1950, Alfred Kastler (Prix Nobel de physique en 1966) propose un
procédé de pompage optique, qu'il valide expérimentalement, deux ans plus tard, avec
Brossel et Winter.En 1960, le physicien américain Théodore Maiman obtient pour la
premiére fois une émission laser au moyen d'un cristal de rubis

Un laser est fondamentalement un amplificateur de |  umiere (fonctionnant
grace a I'émission stimulée) dont la sortie est bran chée sur l'entrée.

L'amplificateur est un ensemble d'atomes ou molécules que I'on fait passer d'un état
fondamental ou faiblement excité n a un état plus fortement excité n' (plus énergétique - on
parle de « pompage »), au moyen d'une source d'énergie extérieure (par exemple un
générateur électrique, ou un autre laser...).

emission stimulee Ces atomes peuvent alors se désexciter vers I'état n,

E

e en émettant des photons. Ainsi un rayonnement de
hadead Lo b fréquence passant a travers ce milieu peut étre
~AA» Photon 2 amplifié par des processus d'émission stimulée. Il peut
E . eégalement étre absorbé : il n'y aura amplification que si
Etat initial Etat final les atomes sont plus nombreux a étre dans I'état n'

(susceptible d'émettre) que dans I'état n (susceptible
E _E —hv d'absorber) : il est nécessaire d'avoir une « inversion de
© méme fréquence  population ».

les photons 1 et 2 ont v méme direction

v méme phase
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Le rayonnement sortant de cet amplificateur est rebouclé sur son
entrée au moyen de miroirs , qui constituent une « cavité » (ou la
lumiere est piegée). Bien sir, un dispositif (comme un miroir
partiellement réfléchissant) permet d'extraire de la lumiere de ce
systeme, pour obtenir le rayonnement laser utilisable. Ainsi un
rayonnement initialement présent dans le systeme va étre amplifié
une premiere fois, puis reboucle, puis réamplifié, etc. On peut ainsi
construire un rayonnement extrémement important, méme a partir
d'un rayonnement extrémement faible (comme un seul photon émis
spontanément dans la cavité).

| | |
résonateur O ) [ M—
- Miroir M,100% A |

- Miroir M, de sortie ; —_

partiellement réflechissant @

— \ev)

—(J)

(81) +———

—— OIC.

les miroirs permettent aux photons d’effectuer de nombreux
allers-retours a travers le milieu actif, simulant de plus en plus
d’'émissions a chaque passage
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4°Les modes de fonctionnement d’'un laser
Les modes de fonctionnement d’un laser sont pluriels : Continu ou Pulsé

T ow laser
1
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Mode continu__: le flux d’énergie s’écoule de fagon constante

Exemple de lasers continus : lasers continus : Nd:YAG, CO2, diode-laser, Argon, He-Ne
P = énergie émise par le laser par seconde mesurée  en Joules par seconde = Watts

Mode pulsé : le laser émet des impulsions a intervalles réguliers
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A

l
.. | )\ 7%
Caractéristiques du mode Pulsé ‘ /
——p A — —— —
. LI /

3 caractéristiques :

» durée d'impulsion (s)

» guantité d’énergie dans une impulsion (Joules)

« taux de répétition f = nombre d’'impulsions émises par seconde (Hz)

Les équations essentielles en matiere de laser pulsé

Puissance moyenne Pm = taux moyen d’écoulement du flux d’énergie par seconde
Pm="fx

Puissance créte ou Puissance pic Pp = taux d’écoulement du flux d’énergie durant
I’émission de I'impulsion

Pp= |/
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5°Parametres d’irradiation des lasers

Irradiance = puissance par unité de surface (W/cm2)

|1=P/S

| = irradiance
P = Puissance
S = surface

Fluence = énergie totale par unité de surface délivrée au tissu durant le traitement
(Joules/cm?2)

F=E/S

F = fluence
E = energie
S = surface

Irradiance x Temps = Fluence



Tableau récapitulatif des unités
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Définition Nom employé Symbole Unite Notation Commentaire
. , = Centimetre
Surface tissulaire irradiée Surtace & TR cm?
: carre
Débit d'é _ Pui P Joules par I
! 1'omerore CATCe T
ébit d'énergie uissance S
Watts par
Vo F A S oo o 11 5 Ap ¢ Aorp adi - ~ - s . /] ' ~1992 = N
Débit d'énergie par unité de surface Irradiance I P E W e I=iEGS
Durée de l'irradiation Duree du traitement T Secondes S
Joules par -
Fluence F Jem Fas x|

Energie par unité de surface

centimetre carre
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6°Les differents milieux des lasers

Cristallins (a solide, ou ioniques)

Ces lasers utilisent des milieux solides, tels que des cristaux ou des verres comme milieu
d'émission des photons. Le milieu amplificateur peut étre un barreau dans le cas d'un laser Nd-YAG
(donc dopé au Nd et la matrice est du YAG : un grenat d'aluminium et d'yttrium), mais il peut aussi se
présenter sous la forme d'une fibre dans le cas des lasers a fibre

A colorants (moléculaires)

Dans les lasers a liquide, le milieu d'émission est un colorant organique (rhodamine par exemple)
en solution liquide enfermé dans une fiole de verre. Le rayonnement émis peut aussi bien étre continu
gue discontinu suivant le mode de pompage. Les fréquences émises peuvent étre réglées a l'aide d'un
prisme régulateur, ce qui rend ce type d'appareil tres precis.

A gaz (atomiques ou moléculaires)
Le milieu générateur de photons est un gaz contenu dans un tube en verre ou en quartz. Le
faisceau émis est particulierement étroit et la fréquence d'émission est trés peu étendue.

Diode laser

Dans une diode laser (ou laser a semi-conducteur), le pompage se fait a I'aide d'un courant
électrique qui enrichit le milieu générateur en trous d'un c6té et en électrons de l'autre. La lumiére est
produite au niveau de la jonction par la recombinaison des trous et des électrons. Souvent, ce type de
laser ne présente pas de miroirs de cavité : le simple fait de cliver le semi-conducteur, de fort indice
optique, permet d'obtenir un coefficient de réflexion suffisant pour déclencher I'effet laser.

Quelgues bémols tout de méme, la lumiére émise est en général moins directionnelle et moins «
pure » spectralement que celle d'autres types de lasers (a gaz en particulier).

A fibre

Ce type de laser ressemble au laser solide. Ici le milieu amplificateur est une fibre optique dopée
avec des ions de terres rares. La longueur d'onde obtenue dépend de l'ion choisi (Samarium 0,6 pum;
Ytterbium 1,05 um; Erbium 1,55 um; Thulium 2,1 um). Ces lasers ont I'avantage de codter moins cher et
de posséder un encombrement réduit.
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Les différentes longueurs d’ondes en dermatologie e sthétique

Lasers excimers : évoluant dans le proche UV, les lasers excimers sont
utilisés en ophtalmologie pour la correction des troubles visuels. En
dermatologie, on les utilise souvent dans la prise en charge des troubles de la
pigmentation a type de dépigmentation (vitiligo)

Les lasers 532nm ou KTP : sont des lasers visibles, verts. lls sont utilisés
dans de nombreuses applications comme le traitement de la couperose, des
petits vaisseaux de l'aile du nez, les cicatrices post chirurgicales, les séquelles
de radiothérapie, le rajeunissement du visage, l'acné, les troubles de
pigmentation (lentigos)

Les lasers a colorant (proches de 590 nm): sont des lasers visibles
plutdt jaunes. lIs sont traditionnellement utilisés en dermatologie pour traiter les
|ésions vasculaires superficielles, les taches de vin (angiome plan) de I'enfant
et de I'adulte, lI'acné, les rides et le vieillissement de la peau.

Les lasers alexandrite (755 nm): sont des lasers dédiés a I'épilation et au
taches pigmentaire et a une moindre mesure le traitement des petites veines
des membres inférieurs
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Les différentes longueurs d’ondes en dermatologie e sthétique

Les lasers Diodes 810 nm : sont des lasers a capacité dépilatoire mais aussi
vasculaire, tant exoveineux qu'endoveineux. La longueur d'onde est produite par une
diode.

Les lasers diode 940 et 980 nm : sont des lasers essentiellement vasculaires
produits par semiconducteurs. Les médecins les utilisent soit en exoveineux a travers la
peau, soit en endoveineux pour scléroser les grosses veines dont la saphene.

Les lasers 1064 nm ou nd:yag : sont des lasers solide travaillant dans le proche
infrarouge. Ces lasers sont utilisés en dermatologie esthétique et en angiologie pour
supprimer les petites veines des membres inférieurs et les varicosités bleutées. La
longueur d'onde 1064 nm dispose, en effet, d'une affinité pour le chromophore
hémoglobine. Elle dispose aussi d'une affinité faible pour la mélanine et ces lasers sont
donc capables d'effectuer des épilations progressivement définitives. Cette faible affinité
permet, de plus, de traiter les peaux mates ou noires avec un meilleur degré de sécurité
gue les lasers 755 nm. Enfin, le 1064, comme tous les lasers du proche infrarouge, est
capable de chauffer les zones de collagéne et provoque des phénomeénes de remodelage
collagénique recherché dans les soins de rajeunissement du visage, la prise en charge
des cicatrices et l'acné.

Les lasers 1320, 1450 et 1550 ou Er:Glass sont des lasers solides ou a diode travaillant
dans le proche infrarouge. Leurs principales indications dermatologiques résident dans la
prise en charge des cicatrices, du rajeunissement du visage et de I'acné (par une affinité
pour l'eau des glandes sébacées). Ce sont des lasers de remodelage. Le 1320 nm est
aussi parfois utilisé en traitements endoveineux pour détruire les veines des membres
inférieurs. Il y a quelques années, des techniques de fractionnement du spot laser en

centaines de mini-rayons (DMZ) ont permis d'obtenir des temps de récupération et des
effets de raieiiniccsement amalinrés
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Les différentes longueurs d’ondes en dermatologie e sthétique

Les lasers 2940 ou Erbium Yag : sont des lasers ablatifs. Le chromophore ou cible
est I'eau de la peau. Ce type de matériel provoque une photo ablation des premiéres
couches de I'épiderme (quelques microns ~ 5 a 30 um) sont généralement décapés a
chaque passage. Ces lasers n'ont que pas d'effet thermique. Depuis quelques années, les
fabricants ont mis au point des Erbium fractionnés pour permettre une régénération plus
rapide de la peau aprés une séance.

Les lasers 10600 nm ou CO2 : sont des lasers a gaz de l'infrarouge lointain. Ils ont
des propriétés ablatives plus importantes que les lasers erbium. lls sont utilisés de
plusieurs facons: pour couper des tissus a la facon d'un bistouri (ils ont en plus l'avantage
de la photocoagulation) , pour 6ter les couches superficielles de I'épiderme (habituellement
100um par passe) de maniére contrélée. Ces lasers sont tres utilisés pour le
rajeunissement du visage. Depuis quelgues années, les fabricants ont sorti des versions

CO2 fractionnées capables de raccourcir le temps d'éviction sociale.
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7°Classification des lasers et dangerosité

Classe 1

lasers sans danger, a condition de les utiliser dans leurs conditions raisonnables prévisibles (exemples : imprimantes,
lecteurs de CD-ROM et lecteurs de DVD).

Classe 1M

lasers dont la vision directe dans le faisceau, notamment a I'aide d’instrument optiques, peut étre dangereuse.

Classe 2

lasers qui émettent un rayonnement visible dans la gamme de longueur de 400 a 700nm. La protection de I'ceil est
normalement assurée par les réflexes de défense comprenant le réflexe palpébral, clignement de la paupiére (par exemple,
des lecteurs de code-barres).

Classe 2M

lasers qui émettent un rayonnement visible dans la gamme de longueur de 400 a 700nm. Lasers dont la vision
directe dans le faisceau, notamment a I'aide d’instrument optiques, peut étre dangereuse (exemples : loupes et télescopes).

Classe 3A

lasers dont I'exposition directe dépasse 'EMP (Exposition Maximal Permise) pour I'ceil, mais dont le niveau
d’émission est limité a cinq fois la LEA (Limite d’Emission Accessible) des classes 1 et 2.

Classe 3B

laser dont la vision directe du faisceau est toujours dangereuse. La vision de réflexions diffuses est normalement
sans danger.

Classe 4

lasers qui sont aussi capables de produire des réflexions diffuses dangereuses. lls peuvent causer des dommages
sur la peau et peuvent également constituer un danger d’incendie. Leur utilisation requiert des précautions extrémes.

Les classes ont été déterminées en fonction des lésions que peut provoquer un laser, elles varient en fonction de la
fréquence du laser, le laser UltraViolet étant bien plus dangereux que le laser visible.

Dans le domaine visible, pour un laser continu, les classes sont :

. Classe 1 : jusqu'a 0.39uW.
. Classe 2 : de 0.39uW a 1mW.
. Classe 3A :de 1 a 5mW.
. Classe 3B : de 5 a 500mW.
. VISIBLE AND/OR INVISIBLE LASER RADIATION
L Classe 4 : au-dela de 500mW. AVOID EYE OR SKIN EXPOSURE TO

DIRECT OR SCATTERED RADIATION

20 W MAX./CW GaAlAs
40 W MAX.JCW Nd:YVOs IR 1064nm
15 W MAX./CW SHG 532 nm
CLASS IV LASER PRODUCT
ALTHAND

UNIVERSITY OF HE) SAFETY  RADIATION SAFETY (206) 5430463

En rouge, les laser médicaux
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8°Différents effets des lasers

En fonction des modalités d'application  des lasers sur les tissus biologique, les effets de la lumiere peuvent étre
différents. La couleur (longueur d'onde) du laser influence aus si les interactions , notamment parce qu'elle conditionne
la profondeur de pénétration mais aussi la cible biologique touchée (chromophore ).

On distingue d'abord les effets physiques liés a l'irradiance et au temps d'impact les hautes irradiances (en W/cm2)
associées a des temps d'impact courts provoque des effets mécaniques , habituellement violent avec formation de plasma,
ou/et d'une onde de choc. A l'inverse, les irradiances basses associées a des temps d'application assez longs provoquent
des phénomenes biochimiques dans les cellules.

Irradiance W/cm2

1015 4 ‘

1012 ==

10Y

106 +

0% +

.

100 +

()3 1 t f t i i
115 1012 109 106 (-3 10 103
Temps d'exposition
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»

8°Différents effets des lasers

Effets photomécaniques

L'effet photomécanique est le fait de temps de pulses laser de l'ordre de la nano ou
pico seconde associé a des irradiances tres fortes . La cible ou chromophore recoit une
énorme quantité d'énergie qui n'a pas le temps de diffuser. Ce confinement conduit & une
violente élévation de la chaleur et de volume de la cible avec création d'un véritable
traumatisme avec onde de choc . Ces propriétés sont utilisées en médecine pour
fragmenter des calculs ou pour détruire des pigments (mélanine dans la peau ou tatouages
par pigments artificiels)

Effets photoablatifs

L'effet photoablatif représente un effet situé entre I'effet mécanique et I'effet
photothermique. On peut le rapprocher d'un effet photothermique maximal en ce sens que la
durée d'impulsion et l'irradiance délivrée permettre une montée tres rapide en température
a un niveau qui déclenche une vaporisation des tissu s. On utilise cette propriété dans
I'industrie pour décaper des surfaces, en médecine pour volatiliser des lésions
dermatologiques (production de fumées). Les lasers CO2 ou Erbium dermatologiques sont
de bons exemples de lasers ablatifs.
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8°Différents effets des lasers

Effets photothermiques

Les niveaux d'irradiance plus faibles _ associés a des temps de pulse de I'ordre de la
milliseconde _ permettent un autre effet: effet photothermiqgue . Il est basé sur un phénomene
d'échauffement de la cible puis de conduction thermique aux tissus environnent. Les applications
dermatologiques reposent sur la thermolyse sélective _ : chaque cible biologique dispose d'un temps de
relaxation thermique (TRT, temps nécessaire a la cible pour baisser de 50% la température maximale
obtenue par I'effet laser). Les temps de pulse inférieurs au TRT permettent d'obtenir une destruction
sélective de la cible biologique par accumulation de chaleur (Thermolyse sélective.). Le temps de pulse
égaux au TRT sont essentiellement utilisés pour obtenir une photocoagulation. Enfin les temps de pulse
supérieurs au TRT, il se produit une photocoagulation non sélective (volatilisation, coagulation ou simple
élévation de température locale en fonction du niveau de température atteint). La thermolyse sélective est
tres utilisée dans les applications lasers: traitements vasculaires par colorant pulsé avec purpura quand le
pulse est inférieur au TRT (explosion des vaisseaux); photocoagulation des plaies par laser; épilation
laser...

Effets photochimiques

Les effets photochimiques font appel a de bas niveau d'irradiance et des temps d'application
longs de la lumiére . Il reposent sur l'association d'une lumiéere laser (ou non laser) associée a un agent
photosensibilisant. L'action combinée des 2 élements produit des réactions oxydatives aboutissant a la
mort cellulaire.
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9°Interaction laser et tissu vivant

Propagation d'un faisceau laser dans un tissu biolo gique

La propagation de la lumiére dans les tissus suit une série de regles dont il importe de
connaitre les bases en médecine pour comprendre comment fonctionnent les traitements,
pour pouvoir corriger les réglages en vas d'inefficacité ou en cas de complications. Chaque
photon de lumiére comme de laser subit, en effet, des réflexions , des rétro-diffusions , une
absorption , une diffusion ou une transmission d'une interface a l'autre dans les tissus.

Absorption oy
Diffusion

AT
\ \T/ “ Transmission

L~ "
'd =

Retro-diffusion

Reflexion

Tissu
Biologique
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9°|nteraction laser et tissu vivant

Notion de pénétration du laser dans la peau en fonc  tion de la couleur

diM
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100 t [Em Hd:YAG

200 - 1000
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Figure 1. Absorption coefficients for common
wavelengths used for hair rermoval,
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9°Interaction laser et tissu vivant

Notion de pénétration du laser dans la peau en fonc  tion de la taille de spot
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

9°|nteraction laser et tissu vivant

La profondeur de pénétration dans la peau varie en fonction de plusieurs parametres

» La longueur d'onde : les lasers non ablatifs ont tendance a pénétrer plus profond quand la
longueur d’onde est plus importante. Aussi les lasers infrarouges pénétrent plus profondément que les
lasers du domaine du visible.

Cette propriété n’est plus valable pour les lasers ablatifs a cause de leur affinité pour I'eau, présente des les
premiéres couches de la peau. Les lasers CO2 ou erbium sont donc peu pénétrants

* La taille du spot : la taille du spot laser joue une importance dans la répartition de I'énergie dans
la profondeur de pénétration. Pour une méme longueur d’onde, les spot plus larges pénéetrent plus profond
gue les spots plus étroits.

» La durée du pulse :la durée de pulse, en matiere de photo-thermolyse, en s’allongeant, provoque
une diffusion de la température plus importante avec, par conséquent une pénétration en profondeur et en

latéral augmentées.




CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Notion de chromophore

Un chromophore est un composant biologique spécifique qui va capter préférentiellement une
couleur de lumiere et donc une longueur d'onde d'un laser. En captant de maniére sélective le rayon
laser le chromophore subit des réactions localisées alors les tissus biologiques environnant sans
chromophores restent relativement intacts. Pour faire une comparaison, on pourrait comparer le
chromophore a de l'acier et le laser a un aimant. La lumiere est attirée spécifiquement vers le
chromophore comme l'acier I'est vis a vis de l'aimant.

La majorité des traitements dermatologiques par laser est fondé sur la notion de photo thermolyse
sélective (Anderson, RR, Parrish, JA: Selective photothermolysis: precise micro-surgery by selective
absorption of pulsed radiation. Science 1983 220: 524-527)
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Notion de chromophore
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Danger pour I'oeil

Les lasers médicaux sont quasiment tous de classe IV c'est a dire capables de Iésions
irréversibles sur l'oeil ou la peau (y compris par reflexion) . Il convient donc d'assurer une protection
particulierement rigoureuse pour les yeux. Pour y parvenir, il existe des moyens relativement simples
comme les lunettes de protection, les coques opagues, les len tilles métal . Les risques pour l'oell
varient en fonction du type de laser utilisé et surtout de la couleur.

Bistalin laser service Longueur | Troubles Troubles
= d'onde du | cutanés oculaires
I aiGE faisceau
“"] 1ese exciméres |ophtalmo |UVC erythemes | Conjonctivite
f /q 193 nm keratite
. Yag ophtalmo |IRA briilures Rétine +++
Clomée 1064 nm cristallin-iris
Hetf \ Argon dermato Visible 488 | brilures Rétine +++
opticue Itis krypton [ 647 nm cristallin-iris
Fétine Humeur Co; Blocs IRC 10600 |brillures | kératite
vitrée gynéco... |nm
KTP ORL Visible briilures Rétine +++
532 nm cristallin-iris




CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Danger pour I'oeil

Pour ce qui concerne les risques d'effets indésirables ou de complications des lasers sur 'oeil, on peut classer ceux-ci
en fonction des localisations qui ne sont pas les mémes en fonction des lasers.

Les complications des lasers sur la cornée

Les lasers de type CO2 (10600 nm) ou Erbium (2940 nm), dits lasers ablatifs, ont une forte affinité avec I'eau. Comme
le corps humain est composé d'une forte proportion d'eau, ces lasers sont pratiquement immédiatement arrétés dans leur
pénétration. Ainsi les premiéres couches traversées subissent un effet ablatif (coup de rabot). La cornée est en premiere ligne
pour les effets secondaires des lasers CO2 et Erbium qui y provoque une volatilisation des premieres couches (quelques
microns) et un effet thermique caractérisé par des bralures de la cornée. Les lasers de type Excimer travaillant dans 'UV
proche ont aussi une affinité pour les tissus superficiels comme la cornée. lls provoquent des bralures.

Les complications des lasers sur le cristallin

Les Iésions du cristallin, de I'lris sont le fait des lasers capables de pénétrer en profondeur sans affinité pour I'eau. Ces
lasers travaillent généralement dans le domaine des longueurs d'onde visibles ou de proche infrarouge comme les lasers KTP
(532 nm), colorant pulsé (590 nm), Alexandrite (755 nm), Nd:Yag (1064) et les Erbium Glass (1320 a 1550 nm).

L'lris est aussi une cible privilégiée des lasers visibles. La coloration de l'iris est celle de sa face antérieure. Cette zone
comporte des mélanocytes et des pigments ne demandant qu'a interagir avec les lasers pigmentaires: KTP, Alexandrite,
QSwitché, Yag. Les lasers peuvent provoquer des bralures (sauf le Qswitché qui provoque des réactions mécaniques)

Les complications des lasers sur la rétine.

Les lasers travaillant dans le visible et l'infrarouge proche sont aussi des dangers pour la rétine qui est bourré de
pigments capables de capter I'énergie (chromophores). lls provoquent des bralures le plus souvent irréversibles compte tenu
des puissances utilisées.

On notera que les lasers dans le proche infrarouge sont les plus dangereux pour I'oeil car ils ne sont pas vus
par l'oeil lorsqu'ils y parviennent. lls ne provoqu ent pas de réflexe de clignement de la paupiere (ré  flexe palpébral) ni
de rétrécissement de l'iris comme les autres lumier es violentes des lasers visibles. Les Iésions sont donc plus
graves. Les lasers nd-yag représentent d'ailleurs I'  une des classes les plus impliquées dans les accide  nts humains.
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Les lunettes de protection

Vérifier CE

Vérifier la capacité d’atténuation et leur compatibilité avec la puissance maxi du laser
Capacité d’atténuation exprimée en forme logarythmique: Optical Density

Danger pour I'oeil

Attention au erreurs avec les protection:

Utilisation de plusieurs laser et oubli de changement de lunettes

Lunettes rayées perdant leur efficacité

Lunettes non completement couvrante (risque de passage)

Aux patients qui retirent leur lunettes pendant le soin

Au controéle visuel d’'une optique mettant le faisceau en direct dans I'axe de la vision




CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Danger pour la peau: les brdlures

Les causes de briilures laser

Provenant de la machine / lasériste

Mauvais réglages de paramétres

Erreur du le phototype

Stacking des impacts (empilement)
Panne ou inactivation du refroidissement
Dérive dans I'étalonnage machine (non
entretien)

Optique de calibration sale trompantla
calibration

Réglage du froid trop fort sur certains
phototypes foncé

Echauffement anormalement important de
la piéce A main touchant la peau

Crayon de tracé agissant en chromophore
(crayon noir par exemple)

Provenant du patient

Bronzage / UV / Autobronzant
Cosmétique / Fond de teint

Tatouage / Maquillage permanent
Inclusion cutanée de poudre / matériel
inflammable

Médicament photo-sensibilisant
Maladie photo-sensibilisante

Poil trop long




CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT
Danger pour la peau: les brQlures

Fréguence des brllures
Il existe des controverses sur la fréquence des brilures et les chiffres varient selon les études. Les

études les plus pessimistes vont jusqu'a évoquer 8% de risque de brllure sur certaines séries d'épilation

laser.

Majorité des brllures  Premier degré
Majorité des brllures  Restitution Ad Intégrum

Bilan et CAT

Revoir vite — Refroidir en phase aigue — Antalgie phase aigue

Evaluer la surface et donc la gravité (attention grandes surfaces épilées par exemple)
Guider la cicatrisation

Conseiller

Epilation laser thorax & abdomen
Suites de brilure 2nd degré a 2 mois
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CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par type de laser

Laser KTP 532nm, a Colorant pulsé et argon

Lésion de la rétine par pénétration dans I'oeil par défaut de protection

Lésion de l'iris (qui contient du pigment aussi) par défaut de protection

Bralure le plus souvent bénigne de premier degré (laser peu pénétrant)

. Altération d'un tatouage ou brQlure en zone de tatouage si balayage accidentel des
igments

Maquillage permanent changeant de couleur en cas de réaction avec laser KTP (rare)
Dépigmentation, le plus souvent temporaire (pouvant aussi étre définitive dans de rares
as)

Hyperpigmentation post inflammatoire

Déclenchement d'une poussée d'herpes labial ou génital

Poussée d'acné

©ONQOUT AWNE



CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par type de laser

L aser Alexandrite 755 nm — d’épilation

1. Lésion de la rétine par pénétration dans I'oeil par défaut de protection

2. Leésion de l'iris (qui contient du pigment aussi) par défaut de protection

3. Brdlure

4. Altération d'un tatouage ou brdlure en zone de tatouage si balayage accidentel des
pigments

5. Magquillage permanent changeant de couleur

6. Dépigmentation, le plus souvent temporaire (pouvant aussi étre définitive dans de rares
cas)

7. Hyperpigmentation post inflammatoire

8. Déclenchement d'une poussée d'herpes labial ou génital

9. Pousseée d'acné



CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par type de laser

L aser Diodes entre 810 et 980 nm et Laser Nd:Yaq

O NOORAWDNE

Bralures de la rétine

Bralure du ler ou 2nd degré cutanées

Infections cutanées

Cicatrices

Hyperpigmentation post inflammatoire

Dépigmentation

Déclenchement d'une poussée d'herpes labial ou génital
Poussée d'aché



CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par type de laser

Laser Diodes entre 1300 et 1550 nm

S A

Bralures de la rétine

Bralure du ler ou second degrés cutanées

Infections cutanées

Cicatrices

Hyperpigmentation post inflammatoire

Déclenchement d'une poussée d'herpes labial ou génital



CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par type de laser

Laser Erbium 2940 nm

OOk wNE

Bralure de la cornée par défaut de protection de l'oeil
Infection cutanée

Cicatrices

Dépigmentation

Hyperpigmentation post inflammatoire
Déclenchement d'un herpes

Laser CO2 10600 nm

NoGkwNE

Bralure de la cornée par défaut de protection de I'oeil
Infection cutanée

Cicatrices

Dépigmentation

Hyperpigmentation post inflammatoire
Déclenchement d'un herpes

Brides / Rétraction



CHAPITRE 1 : LASER ET PRINCIPE DE FONCTIONNEMENT

Complications habituelles par dispositif de refroid Issement de la peau

1. Brdlure par contact trop long avec la peau (attention aux pieces a main ou le froid

s'accumule en cristaux)

2. Hyperpigmentation post inflammatoire apres brdlure au froid (les peaux noires et mates
sont plus exposees que les autres)

3. Dépigmentation par brulure

4. Allergie au froid



CHAPITRE 2 : CONTRE-INDICATIONS DES LASER
Les capacités du patient a respecter les consignes
Le médecin doit savoir limiter les risques et donc refuser de traiter s'il a un doute quand a la
bonne observance des consignes par les patientes.

Les attentes irréalistes du patient en esthétique

La couleur de la peau
Notion de couleur de peau incompatible avec certains laser
Notion de compétition entre chromophores (chromophore indérisable)

Echelle des phototypes Fitzpatrick

Type | - Attrape systématiquement des coups de soleil, ne bronze pas.

Type Il - Attrape souvent des coups de soleil, bronze difficilement.

Type Il - A parfois des coups de soleil, bronze progressivement.

Type IV - Attrape rarement de coups de soleil, bronze bien.

Type V - A trés rarement des coups de soleil, bronze facilement, peau foncée.
Type VI - A trés rarement des coups de soleil, bronze facilement, peau trés foncée.

Les lasers ablatifs de type CO2 ou Erbium  sont généralement, sauf exception, contre-indiqués sur les
phototypes supérieur a 4 en raison des risques de troubles de la pigmentation.

Les lasers vasculaires de type KTP  (lasers de couleur verte) pour le traitement des petites varicosités et la
couperose sont aussi contre-indiqués sur les peau d'un phototype supérieure a 4, ici aussi en raison des
troubles de pigmentation pouvant survenir car ces lasers touchent aussi la mélanine de la peau.

Les lasers alexandrite pour I'épilation  sont trés efficaces sur les peaux claires et poils noirs, mais sont, eux
aussi, dangereux au dela d'un phototype 4. Sur ces peaux sombres, on utilise des lasers spéciaux ou Nd-Yag
qui permettent d'épiler les peaux noires.

Les lasers Diodes (800 nm, 940, 980 nm), les lasers  Nd-Yag ou Erbium Glass (1320 a 1550 nm), les lasers
fractionnés de remodelage sont, le plus souvent, compatibles avec tous les types de peau, y compris les peaux
noires si certaines précautions sont respectees.



CHAPITRE 2 : CONTRE-INDICATIONS DES LASER

L'allergie au froid

Le bronzage

Les troubles de la coaqulation

Les troubles de la cicatrisation

Vitiligo

Les affections cutanées aigues non guéries

Grossesse (de principe)

L'épilepsie

risque théorique ? Dans le méme ordre d'idée, on retrouve des mentions sur I'épilepsie sur les jeux vidéos.

La prise de certains médicaments dits photosensibil isants
Les médicaments, ou plantes, peuvent entrainer une augmentation de la sensibilité de la
peau a la lumiére et donc au laser. On parle de médicaments photosensibilisants pouvant
provoquer une phototoxicité ou une photoallergie. lls peuvent rendre le laser dangereux
avec des risques de bralures pour des doses classiques, simulant un surdosage important
du laser. lls peuvent aussi provoquer des réactions allergiques de type urticaire, oedeme...
De facon résumée, on retrouvera des medicaments de type

* Antiépileptiques

* Certains antibiotiques

* Certains médicaments contre l'acné

* Certains antidépresseurs

* Certains anti-inflammatoires

* Certains meédicaments diurétiques

* Certains médicaments anti-cancéreux

* Certains plantes

* Certains colorants (éosine, bleu de meéthylene...)

* Certaines cremes et cosmétiques

* Certains compléments alimentaires a base de vitamine A

* Les auto-bronzants




CHAPITRE 2 : CONTRE-INDICATIONS DES LASER

Les maladies occasionnant une sensibilisation a la | umiere
On appelle ces maladies les photodermatoses. Les médecins laséristes doivent étre
vigilants et rechercher ces pathologies lors de l'interrogatoire de la premiere consultation.
Parmi ces maladies, on peut citer:

* les porphyries

* la pellagre et les troubles du métabolisme du try  ptophane

* les lucites

* |'urticaire solaire

* la dermatite actinique chronique

* les photodermatoses printanieres

* le prurigo actinique

* la phénylcétonurie

* le xeroderma pigmentosum

* quelgues maladies génétiques rares
Enfin, il existe des maladies dont les symptomes sont aggraveés par l'exposition a la
lumiere. On parle de dermatose photo-aggravées:

* Le lupus

* Les pemphigus et les pemphigoides

* L'érytheme polymorphe

* L'herpes

* Certaines dermatoses virales

* Le psoriasis

* Le pityriasis rubra

* La dermatite atopique
Les lésions cancéreuses
En général, sauf avis tres particulier, les Iésions cancéreuses sont des contre-indications au
laser.



CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

Les lasers dermatologiques font partie de différentes catégories et, a ce titre, présentent des
indications différentes. Certaines longueurs d’ondes permettent de couvrir plusieurs
indications différentes au point qu’il est possible, parfois, d'aborder une méme problématique
avec plusieurs stratégies et plusieurs lasers differents.

LASERS VASCULAIRES



Les types de laser vasculaires

Type

Caractéristiques

Indications

KTP — 532 nm — Diode

Vasculaire — Vert — faible profondeur de
pénétration

Spider Angiomas

Taches rubis / Spot de Morgan
Télangiectasies fines
Télangiectasies superficielles
Erythrosis Coli

Couperose — Enythrose

V. de |'aile du nez

KTP - 532 nm — Laser solide

Vasculaire — Vert — faible profondeur de
pénétration

Spider Angiomas

Taches rubis / Spot de Morgan
Télangiectasies fines
Télangiectasies superficielles
Erythmosis Coli

Couperose — Enythrose

V. de l'aile du nez

Colorant pulsé — 590/595 nm

Vasculaire — Jaune — faible & moyenne
profondeur de pénétration

Spider Angiomas

Taches rubis / Spot de Morgan
Télangiectasies fines
Télangiectasies superficielles
Erythmosis Coli

Couperose — Enythrose

V. de l'aile du nez

Angiomes plans +++

Dicde 810 nm - Diode 940 nm - Diode
980 nm

Vasculaire — Inframuge — importante
profondeur de pénétration

Wx de l'aile du nez

Taches rubis

Télangiectasies moyennes
Télangiectasies pourpres ou bleues
Lac sanguin veineux

Vx des membres inférieurs

Nd-Yag — 1064 nm — Laser solide

Vasculaire — Inframuge — importante
profondeur de pénétration

Wi de 'aile du nez

Taches rubis

Télangiectasies moyennes
Télangiectasies pourpres ou bleues
Lac sanguin veineux

Vx des membres inférieurs




CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

Notion de chromophore vasculaire

Le chromophore en matiére de traitement vasculaire est ’hémoglobine.

Notion de compétition entre Hb et Mélanine pour une grande partie des
lasers vasculaires.

Ahsorption Spectrum for Melanin and Hemoglohin

HbO,

Melanin

Absorption (log scale)
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Notion de profondeur du vaisseau et de longueur d’'o nde du laser
- Les vaisseaux superficiels pourront étre traités par différents types de laser



CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

Les vaisseaux profonds devront étre traités par
des lasers capables d’'une bonne pénétration
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CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

_
V Notion de temps de relaxation thermique pour la pho to-thermolyse d’un

vaisseau
L’efficacité d’'un traitement vasculaire dépend de du temps de relaxation
thermique : petit vaisseau = petit TRT, gros vaisseaux = grand TRT

Laser vasculaire e { Vessel(}?nl;a)meter Thcf‘ll:illlna: (Rn-fg:ae:;l:mn
parametres yP Tps de pulse 0 y

40 1.54
50 2.40
100 9.60
150 PANY
. _ 200 384
Telangiectasies mbre inf. 15 & 30 msec 250 60.0

Diameétre = 0.5 mm 300 86.2

Telangiectasies faciales 10 a 20 msec

10000

Veines araignées
Diametre 0.5 -1.5 mm

20 a 40 msec

]

Veines réticulaires
Diameétre 1.5 2 3 mm

Thermal relaxation time (msec)

Vessel diameter (mm)







Arbre décisionnel en matiére de traitement vasculaire laser

Lésion

Type de laser

Conduite pratique et arbre décisionnel en laser vasculaire

Protocole [orientation)

End point

Visage

Telangiectasies faciales
superficielles et/ou rouges

Laser a colorant [ Laser KTP

Plusieurs séances espacées
de 2 3 4 semaines. Temps de
pulse court ~10 & 15 msec. En
balayage global cu en suivant
le tracé du vaisseau

Effacement du
vaisseau intial.
Possible
reperméabilisation

Télangiectasies faciales
moyenne ou profondes et/ou
bleutées

Laser a colorant [ Laser Diode
ou Yag

Plusieurs séances espacées
de 2 3 4 semaines. Temps de
pulse allongé ~30 a 60 msec -
Suividu tracé du vaisseau

Effacement du vx
initial. Disparition

Angiome araignée [ Spider
Angioma / Angiome stellaire

Laser a colorant [ Laser KTP [
Diode ou YAG

Plutét laser & colorant ou KTP
en cas de lésions
superficielles et petites (temps
de pulse court ~10 a 20
msec). Plutdt Diode ou Yag en
cas de coloration plus foncee
et diamétre plus important
(temps de pulse court > 30
msec). Traitement centrifuge
par balayage 1 a 3 séances
habituellement

Effacement de la
lésion, contemporain
du traitement.

Angiome plan

Laser & colorant (éventuellement

KTP scanng)

Entre 3 et 10 séances espace
de 23 4 semaines - Deux
modes dont un préférentiel:
purpura (femps de pulse trés
court ~3 msec)

Purpura en mode
agressif

Vaisseaux de l'aile du nez

Laser & colorant [ Laser Diode
ou Yag

134 3 séaces avec des lasers
assez pénétrants - Récidive
fréquente - Suivi du tracé du
vx. Temp de pulse plutdt éleve
~40 a 530 msec

Effacement de la
lésion, contemporain
du traitement.

Erythose - couperose

Laser a colorant [ Laser KTP

1 a plusieurs séances,
espacementde 2 34
semaines - Méthode de
balayage ou scanner - temps
de pulse plutét court: ~15 3 20
msec.

Enytheme post
traitement et
effacement progressif
des |ésions.

Lac veineux levre

Laser Diode ou Yag

134 2 séances - fluence forte,
temps de pulse long = 60 4 80
msec

Moircissement de la
lésion ou effacement




Corps et membres inférieurs

Taches rubis / Spot de morgan

Laser a colorant [ Laser KTP /
Laser Diode

UIne séance habtuellement -
plusieurs sur les grosses
taches

Moircissement de la

lésion - Effacement a
J+15

Telangiectasies faciales
superficielles et/ou rouges

Laser a colorant [ Laser KTP

Plusieurs seances espacées
de 2 a4 4 semaines. Temps de
pulse court ~10 a2 15 msec. En
balayage global ou en suivant
le trace du vaisseau

Effacement du
vaisseau intial.
Possible
reperméabilisation

Télangiectasies faciales
moyennes ou profondes etiou
bleutées

Laser a colorant / Laser Diode
ou Yag

Plusieurs seances espacées
de 23 4 semaines. Temps de
pulse allonge ~30 a 60 msec -
Suivi du tracé du vaisseaux

Effacement du vx
initial. Dispartion

Varncosités membre inféneurs
bleutées

Diode ou Yag

Plusieurs seances espacées
de 2 a4 4 semaines. Temps de
pulse allongé en fonction
calibre du vaisseau -
Volontiers > a 60 msec -
Coopération avec [angio
sclémse a laiguille.

Effacement initial du
V.




CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

Positionnement des lasers dans I'arsenal thérapeuti gue vasculaire des membres inférieurs.

Sclérose & Laser 840 nm
Laser sndoveineuy Iaiguille ou 880 nm Laser KTP
Sinpping, clasure '* ou nd-Yag ol colorant
" &
&

Epiderme - Darme
&
)

——
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B 2009 - Dr CADIC

Les questions a se poser

-Quelle est I'histoire médicale de la patiente

-Quels sont les facteurs prédisposant a la maladie veineuse: antécédents familiaux, profession debout, chaleur sur les
membres, terrain cardiovasculaire...

-Y a-il une maladie vasculaire ou veineuse (insuffisance veineuse) a repérer avant tout acte laser et bien sir a traiter sur le
versant médical

- Faut-il faire un bilan chez I'angiologue, faut-il réaliser un echo-doppler vasculaire

-Quelle est la topographie (localisation plus ou moins facile ou faisant suspecter un traitement plus ou moins efficace) et la
profondeur des lésions a traiter au laser - De quelle couleur et de quel diameétre sont les vaisseaux a traiter (ces points
influencent les parametre de réglage de la machine ou le choix de la machine)

-La peau est-elle compatible avec un soin laser vasculaire (contre-indications, précautions, couleur de peau....)

-Le traitement laser est-il vraiment indiqué ou n'existe-t-il pas de traitement alternatif plus ou aussi efficace a moindre co(t ?
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Photographie Biométriqgue avec mise en évidence des irrégularités de vascularisation.
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LASERS DEPILATOIRES
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2 Lasers dépilatoires
Temps de relaxation thermique du poil : Le TRT du poil est de 2,5 a 10 ms.

Anatomie d’'un poill
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2 Lasers dépilatoires
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Différents types de pilosité S
Capillamag
I Dénomination Sensibilité aux androgénes Type de poils Topographie
| Pilosité constitutionnelle Nulle Duvet Partout, sauf plantes des pieds, paumes des mains at [éwres
Certains poils termunaux courts Jambes
Certains pails terminaux longs Cils et sourcils, cheveux
Pilogité ambosexuellle Trés bonne Puoils terminaux longs Pubis, aiszelles
i Pilosité testoide Faible Puails terminaux longs, épais, Visage (moustache, menton, favons)
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Le laser ne
fonctionne
gue sur les
Poils en phase
anagene.

Multiplicité des
séances.

Notion de cycle pilaire

Zone du corps

Aisselles
Sourcils et oreilles

Barbe

Lévre supérieure

Cuir chevelu
Tronc
Région pubienne

Bras

Jambes et cuisses

Torse

Cycle de croissance du poil
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Profondeur de
follicule

3,5-4,5mm
2-2,5mm

2-4mm

1-2,5mm

3-5mm
2-4,5mm
3,5-4,5mm
2-4,5mm

2,5-4mm
3-4,5mm



Notion de nombre de séances

Le nombres de séances est assez difficile a
estimer en épilation laser : nombreuses
variantes en fonction du terrain hormonal, du
type de pilosité, de I'age, de la couleur du
poil et de la zone.

Femme - Zone & estimatif du nombre de séances

Levre supérieure
Sourcils

Menton
Pommettes / joues
Tempes

Pattes (cheveux)
Mandibule (angle)
Nuque

Cou

Front

Maillot

Sillon inter fessier

Maillot brésilien + SIF

Fesses

Aisselles

1/2 jambes
Cuisses complétes
Ligne abdominale
Avant-bras

Bras

Mains

Epaules (femme)
Mamelons

Seins complets

7a10

4a6

7a10

> 10 (stimulation possible)
> 8

436

> 10 (stimulation possible)
6a10

Stimulation +++
Stimulation +++

5 a 7 (face interne grandes lévre difficile)

5 a7 (sifin d'entrée, risque d'efficacité
partielle)

8 a 10 (stimulation possible)
4a7

4 a 7 (genou moins réceptif)
7a10

7a10

7410

7a10

7a10

Stimulation +++

> 10 (Stimulation +++)

>10 (stimulation ++)



Notion de nombre de séances Homme - Zone & estimatif du nombre de séances
Le nombres de séances est assez difficile a

estimer en épilation laser : nombreuses Barbe 7210
variantes en fonction du terrain hormonal, du  Moustache 7a10
type de pilosité, de I'age, de la couleur du Favoris 548
poil et de la zone. Sl =5
Tempes 6a8
Cou 7a10
Nuque 8a10
Nez 6a8
Oreilles 6a8
Torse 7a10
Abdomen 7a10
Flancs 8a12
Avant bras ou bras 8al2
Mains 7a10
Dos 8al2
Epaules 8al2
Cuisses 7a10
1/2j 6a10
Pieds 6a10
Maillot 6a8
Fesses 8a10

SIF 8al2



Complications de | ’épilation laser

Les bralures : les bralures lasers sont les complications les plus fréguentes dans les
épilations lasers. La fréquences des bralures dépend des lasers  (le Rubis brile
statistiguement plus que le Yag), de leur réglage (une fluence forte et un temps de pulse long
ont plus de risque de brdler), de I'expérience du praticien pour classer le phototype de la
peau, de sa facon d'examiner la peau et d'y détecter un bronzage méme discret, de sa
faculté a adapter les paramétres de sa machine ou de changer de machine si besoin.

La brllure peut résulter, non pas du laser, mais parfois du systéeme de réfrigération  de la
peau (un froid trop intense, avec un temps d'application prolongé, peut briler gravement la
peau: cas de l'erreur classique du débutant qui pousse le temps d'application du froid sur les
peaux sombres, croyant bien faire, et qui provoque des brdlures par le froid).

Nota bene : certaines pieces a mains de laser emmagasinent la chaleur et montent en
température au point de devenir brdlantes. Il convient de vérifier régulierement la température
des piéces a main touchant la peau pour éviter ce type de risque.

e




Complications de | ’épilation laser

Les troubles de |la pigmentation de type hyperpigmen tation : ces troubles de
I'nyperpigmentation sont le plus souvent liés a plusieurs causes qui sont, le plus souvent, la
brlure occasionnant une inflammation et donc une hyperpigmentation post inflammatoire
la sur-stimulation de la mélanogenese sur une peau préparée pour le bronzage ou déja
bronzée, la trop forte réceptivité de la peau pouvant étre sensibilisée par un médicament

par exemple. La plupart des troubles de la pigmentation a type d'hyperpigmentation évoluent
habituellement bien, mais parfois sur de longues périodes.

L'utilisation de médicaments dépigmentant peut aider a une améelioration plus rapide.

En cas de brdlure ayant entrainé une hyperpigmentation, il convient bien sr d'attendre la fin
du trouble avant de traiter au laser.

Les troubles de dépigmentation __ (peau et poil)
Les troubles de la pigmentation peuvent étre
inversés avec une dépigmentation (la peau ou le
poil peuvent devenir blancs). Si la plupart des
déepigmentations rentrent dans l'ordre, certaines
peuvent étre définitives.




Complications de | ’épilation laser

eLe changement de couleur d'un tatouage ou d'un maquillage permanent
La destruction d'un tatouage et la bralure / infection
L'infection cutanée de type folliculite post laser

sLe déclenchement d'un herpes en sommeil (Trigger)
Allergie au froid / Urticaire au froid

*Aggravation d'un vitiligo

*Aggravation d'une dermatose ou photodermatose

sLa Iésion de l'oell et de la rétine

La stimulation d'une zone de duvet

«Stimulation paradoxale de poils sur zones non traitées
Cicatrice hypertrophique ou chéloide

sLésion de I'émail des dents (laser bouche ouverte)

Zones exposées a la stimulation

Visage Joues, cadre orbitaire, font, angle mandibule, cou
Thorax abdo Sternum, Aréoles, ligne blanche sus ombilicalend&
Seins+++

Membres 1/3 sup bras




Criteres d’efficacit é
d’une épilation laser

Alexandrite

Critéres immédiats

Volatilisation du poil
Cdeur de cochon grille

Erythéme -cedéme péri folliculaire

Critéres inter séances

Poil plus fin (zussi plus longs)
Poil plus rare

Poil plus clair

Poil 2 repousse plus lente

Rarefaction des poils sous pesu

ND-Yag 1064 nm et Diode 810

Critéres immeédiats

Odeur de'chaud’
Erythéme —cedéme péri folliculzire

Chute retardée du poil entre |7 et J15

Critéres inter séances

Poil plus fin

Poil plus rare

Poil plus clair

Poil 2repousse plus lente

Raréfzction des poils sous pesu




Criteres d’efficacit é
d’une épilation laser

Alexandrite

Critéres immédiats

Volatilisation du poil
Cdeur de cochon grille

Erythéme -cedéme péri folliculaire

Critéres inter séances

Poil plus fin (zussi plus longs)
Poil plus rare

Poil plus clair

Poil 2 repousse plus lente

Rarefaction des poils sous pesu

ND-Yag 1064 nm et Diode 810

Critéres immeédiats

Odeur de'chaud’
Erythéme —cedéme péri folliculzire

Chute retardée du poil entre |7 et J15

Critéres inter séances

Poil plus fin

Poil plus rare

Poil plus clair

Poil 2repousse plus lente

Raréfzction des poils sous pesu




Zones habituellement simples en épilation laser

Zones de résistances en laser épilatoire L'efficacité des épilations au laser dépend de
nombreux parametres comme, par exemple, du type de laser, de I'énergie par unité de
surface, du temps d'application de la lumiéere laser, de I'expérience du praticien. Il convient
aussi d'indiguer aux patientes et patients que certaines zones d'épilation ne sont pas
forcément bien réceptives au traitement laser. On parle de zones difficiles ou de zones de

résistance

Efficacité des lasers et zones

Zones plutét difficiles

- Zone a duvet (visage+++)

- Poils fins et/ou clairs

-Visage plus difficile que le corps

- Terrain hormonal perturbé

-Jeunes et ados

- Flancs, Mandibule, cou, joues, front, seins, fessa®tum
(complexité d’epil)

Zones plutét faciles

- Poils terminaux

- Poils gros et foncés

- Aisselle, maillot, 1/2j

- Phototypes 3b et plus foncés
- Post ménopausique




Pathologie hormonale - Hirsutisme
Difficulté de traitement (traiter la pathologie causale +++)

Nombre de séances plus important
Résultats moins complets

Traitements adjuvants type Vaniga, frénateur de la repousse.
Intérét de l'association traitement hormonal freinateur + Vaniga® +
Laser pour améliorer I'efficacité des lasers.













Schéma du visage avec les zones a risque de stimulation et des zones difficiles a traiter sur le visage et le corps
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LASERS PIGMENTAIRES
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Principe de fonctionnement d’'un laser Qswitché de dé tatouage

Les lasers de détatouage fonctionnent sur le principe photo-mécanique . La longueur du pulse, de I'ordre
de la nanoseconde, provoque une onde de choc sur le pigment chromophore. Cette action violente
provoque une fragmentation du pigment et des structures plus petites capables d’étre phagocytées et
eliminées par les cellules de I'immunité.

L’opérateur laser suit le dessin du tatouage de facon a provoquer une réaction de fragmentation sur la
totalité du dessin. Le phénoméne s’accompagne d’un ‘claguement ’ sonore a chaque impact. Un effet de
neige (SNOW EFFECT) vient recouvrir et blanchir la zone du tatouage qui a été traitée. Il est souvent
possible de faire perler de minuscule gouttes de sang (end-point).

Lorsque le procédé fonctionne, le pigment d’éclaircit progressivement dans les 5 a 8 semaines qui suivent la
séance laser. Les séances sont renouvelées tous les 2 a 3 mois environ.
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Spectre d’absorption des différents pigments
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Notion de tatouage professionnel et de tatouage ama  teur

Comparatif tatouage pro / tatouage amateur

Tatouage pro Tatouage amateur

Pigment dur et résistant Pigment fragile

Tatouage d'ornement Tatouage rituel

Pigment déposé par une machine électrique (dermographe) Pigment déposé par un outil manuel (pointe, plume...)
Pigment dense et densité réguliére Pigment peu dense et hétérogénéité de la densité
Pigment profond et régularité de la profondeur Pigment superficiel et irrégularité de la profondeur
Habituellement plus de 10 séances pour détatouer Habituellement moins de 10 séances pour détatouer
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Stratégie de choix de la longueur d’'onde
en fonction de la couleur du tatouage

L ésions pigmentaires et OSw

Stratégie de traitement laser d’'une lésion pigmenta  ire en QS
1.S’assurer du diagnostic de bénignité (éventuelle biopsie et ana-path)
2.S’assurer de I'absence de bronzage, auto-bronzants

3.0rienter son choix de laser en fonction de la Iésion pigmentaire a traiter

Lésions pigmentaire a tester Peaux claires

532 nm QS Nd-Yag ou 694 nm
Lentigines / Lentigo QS Ruby

694 nm QS Ruby ou 755 nm QS
Naevus d'OTA ou Ito Alex

Tache café au lait 532 nm QS Nd-Yag
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Les complications les plus fréquentes des lasers de détatouage QS

sLa réaction allergique

sLa cicatrice (dont la chéloide)

L'hyperpigmentation post-inflammatoire

L'explosion d'un pigment traumatique de type poudre d'arme a feu

eLa dépigmentation pouvant étre définitive

Le tatouage en négatif

La couleur qui vire sans disparaitre

eLa couleur composée de plusieurs pigments dont tous ne réagissent pas au laser

*Syndrome compressif (ischémique) des tatouages circulaires (doigts, chevilles, poignets): urgence
chirurgicale

La projection de matieres biologiques sur les opérateurs lasers (accident d'exposition au sang)

Les points a respecter pour limiter les complication S

*Espacement des séances d'au moins 2 mois pour limiter le risque cicatriciel

*Nettoyer la peau avant tout acte laser et prendre les précautions d'usage pour prévenir les accidents
d'exposition aux produits biologiques

*Application d'un pansement gras le temps de fermeture de I'épiderme ou de la chute des croltes
*Faire respecter au patient I'éviction solaire apres le traitement pour ne pas géner la cicatrisation

*Ne traiter qu'un patient sans bronzage pour ne pas léser les mélanocytes (risque de dépigmentation
définitive)

*Traiter par étapes les tatouages circulaires pour éviter les syndromes de loges ischémiques

*Vient évaluer le risque allergique chez le patient et savoir attendre avant de la laisser repartir

Faire des tests sur de petites zones pour évaluer le comportement du tatouage

*Prévenir les patients des possibilités de complication et les éduquer a les reconnaitre
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Principe de fonctionnement d’un laser long pulse da ns le traitement des lésions pigmentaires
Ces lasers fonctionnent sur un mode de photothermolyse sélective. On cherche a ‘bruler’ la Iésion sans
toucher la zone de peau saine.

Stratégie de traitement laser d’'une lésion pigmenta  ire en laser long-pulse ou CO2
1.S’assurer du diagnostic de bénignité (éventuelle biopsie et ana-path)

2.S'assurer de I'absence de bronzage, auto-bronzants

3.0rienter son choix de laser en fonction de la Iésion pigmentaire a traiter

L . R Peaux claires
Lésions pigmentaire a tester

Alexandrite LP
Lentigines / Lentigo KTP LP
CO2 fractionné

Alexandrite LP
KTP LP
CO2 fractionné

Lésions pigmentaires liées au
vieillissement solaire

Alexandrite LP

Tache café au lait KTP LP
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LASER DES CICATRICES






Principe de fonctionnement d’un laser de remodelage dans les cicatrices
Les lasers de remodelage agissent par stimulation de la synthese de collagene
La mise en tension de la peau assure une amélioration et atténuation de la
profondeur de la cicatrice. L’efficacité du remodelage porte sur les cicatrices en
creux peu profondes (type cicatrices en cratere).

Il convient de réaliser plusieurs séances : 3 a 5 séances, espacees de 2 a 4
semaines. Le remodelage est une opération longue et les premiers résultats ne
sont pas immédiats. L’amélioration est étalée dans le temps sur plusieurs mois.

Chromophore
Le chromophore des lasers de remodelage (1320 a 1550) est I'eau



Principe de fonctionnement d’un laser ablatif norma | ou fractionnel dans les cicatrices

lls sont plus agressifs que les lasers de remodelage — Eviction sociale plus longue.
Agissent par destruction d’une partie du derme/epiderme ou de la totalité de I'épiderme
Remplacement des couches superficielles de la peau par du matériel neuf

Les lasers ablatifs agissent, en plus, par stimulation de la synthese de collagene . La mise en
tension de la peau assure une amélioration et atténuation de la profondeur de la cicatrice.

Il convient de réaliser plusieurs séances (généralement moins qu’avec les lasers de remodelage).
Le remodelage est une opération longue et les premiers résultats ne sont pas immediats.
L’amélioration est étalée dans le temps sur plusieurs mois.

Chromophore
Le chromophore des lasers ablatifs est aussi I'eau

Complications des lasers de remodelage
sLes complications les plus fréquentes
La bralure

La cicatrice secondaire
L'hyperpigmentation post-inflammatoire
sLa dépigmentation aprés bralure
*Poussée d’herpes

*Poussée d'acné



Les cicatrices — Arbre décisionnel

La cicatrice est-elle rouge ?
Cicatrice rouge  Laser a colorant pulsé — 1 séance mensuelle
Cicatrice non rouge  Compression et/ou corticoides

La cicatrice est-elle pigmentée

Cicatrice pigmentée  Laser KTP, Alexandrire, QSwitché, CO2 fractionné
Cicatrice dépigmentée  Stimulation des mélanocytes (UV, Excimer UV) Résultats
mauvais

La cicatrice est-elle en relief ?
Relief et absence d’hypertrophie/chéloide  Lasers ablatifs (Erbium/CO2)
Hypertrophique/Chéloide  Laser vasculaires (Laser a colorant pulsé)

La cicatrice est-elle en creux

Oui, plut6t crateres a fond plat, peu profond Laser de remodelage non ablatif ou
laser fractionné

Oui, plutét pics a glace, profond CO2 associé a

d’autres techniques non laser
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LASERS DE RAJEUNISSEMENT






Principe de fonctionnement d’'un laser de rajeunisse ment pigmentaire

Les lasers pigmentaires (Qswitché, KTP ou alexandrite) ont des indications dans le rajeunissement de la
peau héliodermique sur son versant pigmentaire. Le chromophore est la mélanine. L’action des lasers
pigmentaires conduit a une uniformisation des irrégularités de pigmentations de la peau photo-vieillie.

Il convient de réaliser plusieurs séances : 3 a 5 séances, espacées d’environ 4 semaines

Principe de fonctionnement d’un laser de rajeunisse ment en vasculaire

Le photo vieillissement provogue des altérations de la micro-vascularisation cutanée pouvant étre
ameliorées par un scan full-face de laser a vocation vasculaire. Le chromophore est 'hémoglobine. L’action
des lasers réduit ou supprime les taches vasculaires et varicosités.

Il convient de réaliser plusieurs séances : 3 a 5 séances, espacées d’environ 4 semaines

Les lasers pigmentaires et vasculaires sont en fait actifs sur les 2 cibles a la fois (mélanine et
hémoglobine). Leur action est donc mixte sur la peau héliodermique. A des degrés divers, ils ont aussi une
certaine action de stimulation de la néo-collagénese.

Principe de fonctionnement d’un laser de remodelage

Les lasers de remodelage agissent par stimulation de la synthese de collagéne. La mise en tension de la
peau assure une amélioration et atténuation de la profondeur de la ride.

Il convient de réaliser plusieurs séances : 3 a 5 séances, espacées de 2 a 4 semaines. Le remodelage est
une opération longue et les premiers résultats ne sont pas immédiats. L’amélioration est par contre étalée
dans le temps sur plusieurs mois.



Chromophore
Le chromophore des lasers de remodelage (1320 a 1550) est I'eau

Complications des lasers de remodelage
sLes complications les plus fréquentes
sLa brdlure

La cicatrice secondaire
L'nyperpigmentation post-inflammatoire
sLa dépigmentation apres bralure
*Poussée d’herpes

*Poussée d'acné



Principe de fonctionnement d’un laser ablatif dans le rajeunissement

Les lasers ablatifs (CO2, Erbium), fractionnés ou non, procedent par une ablation
physique de la surface de la peau avec obtention d’un renouvellement forcé de tout
ou partie du derme et de I'épiderme. S’associe souvent un phénomene de chauffe
de la peau avec initiation d’un processus de neo-collagénese comme pour les
lasers de remodelage.

Il convient de réaliser plusieurs séances : 1 a 3 séances, espacees d’environ 1
mois. Un premier phénomene de mise en tension de la peau survient vers 2
semaines. Le processus complet de remodelage s’étale dans le temps sur plusieurs
mois.

Chromophore
Le chromophore des lasers ablatifs est I'eau

Complications des lasers ablatifs

sLes complications les plus frequentes

sLa brdlure

La cicatrice secondaire

L'hyperpigmentation post-inflammatoire

sLa dépigmentation apres brilure

Les brides sur les zones fragiles (hors visage, cou, dos des mains)



Le rajeunissement du visage — Arbre décisionnel
Y-a-t-il des dépbts de pigments mélaniniques ?
Oui,
Laser Qswitché 1064 nm. Balayage visage
Laser Alexandrite 755 nm. Balayage visage
Laser KTP 532 nm. Balayage visage
Laser Colorant pulsé. Balayage visage
Laser CO2 fractionné. Balayage visage
Laser CO2 non fractionné. Balayage Visage
Y’a-t-il des plages de télangiectasies ?
Oui,
Laser KTP 532 nm. Balayage visage
Laser Colorant pulsé. Balayage visage
Y’a-t-il une peau fripée ?
Oui,
Laser Remodelage Nd-Yag 1064 nm. Balayage visage
Laser Remodelage Er:Glass 1320~1550 nm, fractionné ou non.
Balayage visage
Laser Erbium fractionné ou non. Balayage visage
Laser CO2 fractionné. Balayage visage
Laser CO2 non fractionné. Balayage Visage
Y’a-t-il des rides fines ?
Oui,
Laser Remodelage Nd-Yag 1064 nm. Balayage visage
Laser Remodelage Er:Glass 1320~1550 nm, fractionné ou non.
Balayage visage
Laser Erbium fractionné ou non. Balayage visage
Laser CO2 fractionné. Balayage visage
Laser CO2 non fractionné. Balayage Visage
Y’a-t-il des rides moyennes ?
Laser Remodelage Er:Glass 1320~1550 nm, fractionné ou non.
Balayage visage
Laser Erbium fractionné ou non. Balayage visage
Laser CO2 fractionné. Balayage visage
Laser CO2 non fractionné. Balayage Visage
Y’a-t-il des rides profondes ?
Oui,
Laser CO2 fractionné. Mode agressif. Balayage visage
Laser CO2 non fractionné. Balayage Visage
Association a des techniques alternatives : comblement, chirurgie...




Photographie biométrique avec analyse
du vieillissement et de son impact pigmentaire



CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

LASERS DE L'ACNE &
Cicatrices d 'acné

Nb : Les lasers de l'acné se positionnent au sein d’une panoplie étendue de
techniques utilisant la lumiere (lampes bleues LED, lampes bleues,
photothérapie dynamique) et des traitements médicamenteux classiques. Ces
modalités de prise en charges sont souvent associées dans le cadre de
protocoles de prise en charge globale.
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CHAPITRE 3 : PRINCIPALES INDICATIONS DES LASERS EN
MEDECINE ESTHETIQUE ET DERMATOLOGIE

Principe de fonctionnement des lasers dans l'acné
Les lasers a orientation vasculaire

Les lasers vasculaires utilisés ont une action directe sur P.Acnes (chaleur).
Les lasers vasculaires jouent aussi un réle sur le versant inflammatoire et érythémateux

Les lasers a orientation de remodelage 1064 nm
Une certaine affinité pour 'eau  Chauffe de la glande sébacée

Les lasers a orientation de remodelage 1320 a 1550 n _m
Forte affinité pour I'eau de la glande sébacée Chauffe de la glande sébacee

Les lasers a orientation ablative

Actifs plutdt sur les consequences cicatricielles de I'acné

Lissage des cicatrices en relief par ablation directe

Cicatrices en creux par action de skin tightening / synthese collagénique

Renouveau des lasers ablatifs fractionnés dans ces indications cicatricielles post acné







Conclusion

CONCLUSION

Les lasers que nous utilisons comportent une gamme tres variée d’'indications en
esthétique MG et esthétique Dermatologique. L'étendue des technologies et les
difféerents types de longueur d’onde permettent, lorsqu’on est équipé, d’aborder
une lésion esthétique non pas avec un seul instrument mais avec une panoplie
tactigue pour des résultats qui sont souvent meilleurs.

Nos lasers a orientation esthétiques sont aussi des lasers curatifs dans bien des
cas : condylome, acte de mini-chirurgie, réparation de séquelles traumatiques, ...
nous permettant de pousser, finalement assez loin la passion de la lumiére qui
nous anime.

www.medecin-laseriste.com pour + de détail
Bonne fin de congres

Pcadic@gmail.com




Thanks very much

pcadic@gmail.com



