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Acné, du dermatologue au patient:
vers de nouvelles prises en charge

Rédaction: Dr E. ZAKINE
Dermatologue, PARIS.

Dans le cadre des 18°S Journées Interactives de Réalités thérapeutiques en Dermato-Vénérologie qui
se sont tenues au CNIT-Forest Paris en octobre dernier, le laboratoire A-DERMA a recu trois interve-
nants dans le cadre d’un symposium autour de la prise en charge de I'acné: le Pr Khaled Ezzedine
et le Pr Tu-Anh Duong, tous deux dermatologues et Mme Séverine Roullet-Furnemont, ingénieure en

protection de I’environnement.

sontintimementliées. Le microbiote

est une population de micro-orga-
nismes (bactéries, virus, champignons)
qui colonisent la peau et les muqueuses
de fagon physiologique. Il constitue le
premier rempart contre les pathogeénes
cutanés, par la production de peptides
antimicrobiens ainsi que par le biais de
I’éducation du systéme immunitaire.

I a microbiologie et la dermatologie

Parmi les micro-organismes présents
a la surface de la peau, les bactéries
sont majoritaires. On retrouve essen-
tiellement du Staphylococcus epi-
dermidis, du Staphylococcus aureus,
des Corynebacterium spp. et des
Cutibacterium acnes. Ces bactéries pro-
duisent des substances antibactériennes,
antifongiques etjouent unréle deréduc-
tion du stress oxydatif. Elles peuvent,
dans certaines situations, s’avérer
pathogenes: S. epidermidis sur terrain
immunodéprimé, les corynebactéries
peuvent occasionner des erythrasma
et une trichomycose, le Cutibacterium

acnes peut étre impliqué dans les folli-
culites. En plus des bactéries, on compte
également Malassezia furfur, un cham-
pignon, Demodex qui est un acarien,
ou certains virus, tels que les Human
Papillomavirus (HPV).

Denombreux facteurs entrent en jeu dans
la composition du microbiote cutané:
des facteurs intrinséques d’abord, tels
que le sexe, I’age, la zone topographique
du tégument (téte, paumes, plantes), le
systéme immunitaire et le génotype (par
exemple le géne de la filaggrine, notam-
ment dans la dermatite atopique), et des
facteurs externes tels que I’environne-
ment, le climat (humidité, sécheresse),
I’hygiéne cutanée et ’hygiéne de vie.

1. Microbiote et acné

Deux revues parues récemment se sont
intéressées au lien entre microbiote et acné
[1, 2], soulignant que, contrairement a ce
qui était suspecté, cen’est pas’hyperproli-
fération bactérienne qui estimpliquée dans

Le microbiote : ou en sommes-nous aujourd’hui
dans les dermatoses inflammatoires ?
De I'acné a la dermatite atopique

D’aprés 'intervention du Pr Khaled Ezzedine, dermatologue, hopital Henri Mondor, CRETEIL.

la physiopathologie de’acné maisla perte
de diversité des phylotypes de C acnes
au niveau de la peau, qui agit comme un
déclencheur de I’activation du systéme
immunitaire inné, entrainant le déclen-
chement d’une inflammation cutanée.
Par ailleurs, des éléments récents laissent
penser que le microbiote intestinal serait
impliqué dans l’acné, en interagissant
avec le microbiote cutané. Enfin, les anti-
biotiques topiques et systémiques couram-
ment utilisés peuvent également induire
une dysbiose du microbiote cutané.
L'ensemble de ces données aboutit & un
nouveau paradigme thérapeutique: cibler
les souches pathogenes tout en respectant
les souches commensales. Ces traitements
alternatifs, impliquant des modifications
dumicrobiote, constitueront la prochaine
génération de traitements anti-inflamma-
toires “écobiologiques”.

2. Microbiote et dermatite atopique

Deux pathogenes principaux sont
impliqués dans la physiopathologie
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Fig. 1: Dysbiose cutanée dans la dermatite atopique, hors poussée et au cours des poussées. D'aprés KOH et al., Allergol Int. 2022.

de la dermatite atopique: S aureus et
Malassezia furfur. Un article récent
rapporte une dysbiose cutanée chez les
patients atteints de dermatite atopique
(fig. 1), associée a une restriction de la
diversité du microbiote au cours des
poussées, marquée par une prolifération
inadéquate de S aureus aux dépens des
autres especes saprophytes. Ce phéno-
meéne est notamment favorisé par la pro-
duction d’un biofilm par S aureus, mais
également par certains facteurs intrin-
seques a la dermatite atopique, tels que
la diminution de I’état d’hydratation a
la surface de la peau, ou la composition
lipidique altérée. De la méme fagon que
dansl’acné, lerétablissement des germes
commensaux sur la peau va limiter I’état
inflammatoire et diminuer les poussées.

3. Microbiote et vitiligo

Dans un article publié dans Scientific
Reports [3], les auteurs se sont inté-
ressés aux microbiotes cutanés de dix
patients atteints de vitiligo extensif en
peau lésionnelle, en comparaison avec
la peau saine. Ils ont observé une nette

diminution de la richesse taxonomique
et de '’homogénéité de la communauté
microbienne en peau lésée, soulignant
un réle trés probable dans la sévérité
de la maladie. De la méme maniére, un
article paru en mai 2023 [4] comparaitles
peauxlésionnelles etnon lésionnelles de
cinqg patients atteints de vitiligo et cinq
patients sains, appariés. Les résultats
suggerent que les acariens sont capables
de pathogénicité dans le vitiligo via la
dégradation de la E-cadhérine par la pro-
téine MMP-9, qui entraine un détache-
ment des mélanocytes au niveau cutané.
Ce phénomeéne peut ainsi déclencher des
poussées de vitiligo chezles patients déja
malades. Ces données, en plus de sou-
ligner le r6le de I’environnement et du
microbiote sur les poussées de la mala-
die, montrent que les inhibiteurs de la
MMP-9 pourraient étre dans le futur des
cibles thérapeutiques dans le vitiligo.

4. Conclusion
Le Pr Khaled Ezzedine a rappelé le role

essentiel du microbiote cutané dans
les dermatoses inflammatoires, ainsi

que la perte de diversité bactérienne
au moment des poussées. L'ensemble
de ces données conduit a un nouveau
paradigme thérapeutique qui est de
prendre en compte le microbiote dans
le traitement et la prévention des pous-
sées de dermatoses inflammatoires, en
ciblant les souches pathogeénes, tout en
respectant au maximum les souches
commensales.
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Limpact des réseaux sociaux dans vos

of | consultations, en particulier dans I'acné

vention par l’assertion suivante:

en 2023, le patient que 1’on prend
en charge en cabinet de dermatologie est
un patient “augmenté”. Il est augmenté
en nombre, du fait de la démographie
médicale actuelle;; mais également aug-
menté vis-a-vis des données, des outils
et des formes d’information auxquels
il a acces. Cela s’inscrit notamment
dans le processus de transformation
numérique de ’ensemble des activi-
tés médicales (prévention, diagnostic,
soin, suivi a distance, éducation thé-
rapeutique, accompagnement) et des
données du patient (données admi-
nistratives, la captation de parameétres
cutanés, les prises de sang) qui est en
cours. Ce changement dans ’interac-
tion patient-dermatologue est majeure
et doit étre pris en compte pour avoir
une prise en charge adaptée.

I e Pr TA Duong a débuté son inter-

Concernant les sources d’informations
auxquelles le patient a acces, onrecense
les sites d’informations validées par le
ministére de la Santé (masanté.fr) et,
en particulier, dans le cas de la derma-
tologie, le site de la Société frangaise
de Dermatologie (sfdermato.org) ainsi
que sa version adaptée au grand public
(dermato.info.fr). Lesbanques d’articles
telles que Pubmed ainsi que les recom-
mandations nationales ou internatio-
nales sont également en libre acces.
Mais il existe aussi de nombreuses autres
sources d’informations gratuites et en
libre acces, dont les contenus ne sont pas
toujours évalués et validés:

—des sites d’information généralistes,
tels que Wikipedia, les médias et la
presse conventionnels;
—denombreuses applications, telles que
Molescope, UMskinCheck, SkinVision,
qui sont rarement développées et domi-
ciliées en France;

—des applications de notation des pro-
duits, telles que Yuka;

—lesréseaux sociaux qui sont utilisés par
environ 60 % des Frangais.

Lusage et le public des réseaux sociaux
varient selon la plateforme utilisée

>>> Instagram est une plateforme de
partage de photos. L’approche y est tres
esthétique et visuelle avec une mise en
scene des pathologies. C’est égalementun
moyen, pour les patients, de partager leur
expérience de vie en rapport avec leur
pathologie et leurs traitements. La plu-
part des journaux de dermatologie et des
associations de patients y ont des profils.

>>> Youtube est une plateforme de par-
tage de vidéos, sur laquelle on recense
de nombreuses vidéos en lien avec la
dermatologie, notamment en rapport
avec des conseils de soins cutanés, du
contenu éducatif ou des démonstra-
tions cliniques. Mais seulement 35 %
de ce contenu est mis en ligne par des
médecins.

D’apres l'intervention du Pr Tu-Anh Duong, dermatologue, hopital Ambroise Paré, BOULOGNE.

>>> Facebook est une plateforme de
partage multimodale. Une utilisation
importante en est faite par les institu-
tions (universités, groupes de méde-
cins, associations de patients) dans un
but de partage d’expérience ou d’infor-
mations.

>>> Tiktok est également une plate-
forme de partage de vidéos de format
plus court, et qui a connu un bond de
fréquentation au cours des derniéres
années, notamment par les plus jeunes,
y compris les enfants et les adolescents.
Les questions dermatologiques y sont
trés présentes, comme en atteste le fait
que le terme “acné” fasse partie des
recherches les plus fréquentes (4,5 mil-
liards de recherches). De nombreuses
vidéos sont également en lien avec des
interventions dermatologiques, parfois
réalisées hors de tout cadre médical
dans le cadre de challenges, tels que le
“Pimple challenge” (mise a plat d’un
kyste collecté) ou le “Mole removal
challenge” (exérese de grain de beauté),
par exemple.
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Fig. 2: Niveau de certitude du contenu partagé sur Tiktok selon le type de pathologie dermatologique, d'aprés

IGLESIAS-PUZAS et al. Int J Dermatol, 2021.
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Le contenu publié est en général du
contenu personnel produit par des
patients ou par des influenceurs, avec
uniquement 10 % de contenu produit
par des dermatologues. Le contenu de
ces partages pose question puisqu’il
fait de fagon directe ou indirecte de la
promotion pour certains produits ou
traitements. En outre, de nombreux
comptes prodiguent des conseils en
se présentant comme “experts de
I’acné”, en I’absence de toute compé-
tence validée.

epuis plusieurs années, on assiste
a une prise de conscience gran-
dissante des enjeux de protec-
tion de I’environnement et de prise en
compte del'impact environnemental de
nos actions. Dans ce contexte, il existe
une demande importante, de la part
des consommateurs, de connaitre I’em-

L’analyserécente des données partagées
sur plusieurs plateformes, publiée par
Iglesias-Puzas et al. en 2021, révele que
plus de la moitié des informations par-
tagées sont soit imprécises, soit “confu-
siogénes”, et que seulement 1/3 de ces
informations sont précises (fig. 2).

Conclusion

Les réseaux sociaux représentent une
source dense d’informations en libre
acces, trés utilisée par les patients qui

preinte environnementale des produits
qu’ils consomment. En France, depuisle
Grenelle de 'Environnement, plusieurs
expérimentations sur l’affichage envi-
ronnemental ont eu lieu sur plusieurs
catégories de biens de consommation
dont les produits cosmétiques d’hy-
giéne. Cette démarche continue progres-

sont a la recherche d’informations ou
de partages d’expériences similaires a
ce qu’ils vivent, mais dont le contenu
est peu fiable et représente souvent un
outil de communication ou de marke-
ting déguisé. Il semble fondamental, en
tant que dermatologue, de continuer a
accompagner le patient “augmenté”,
dansle contexte actuel, en lui indiquant,
par exemple, des sources d’informations
fiables ou des associations de patients
ol il peut trouver les informations qu’il
recherche.

La transparence dans les produits cosmétiques

D’apres l'intervention de Mme Séverine Roullet-Furnemont, ingénieure en protection de I’environnement, LAVAUR.

sivement de se développer a ’échelle
européenne avec des réglementations
sur I’écoconception des produits et des
directives sur la responsabilisation des
consommateurs, et contre le greenwas-
hing. La quantification précise et juste
de cette empreinte se positionne donc
comme un enjeu central.
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Fig. 3: Démarche d'éco-socio-conception sur la base de 'AFNOR Spec 2215 sous la forme du Green Impact Index.
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En 2021, le laboratoire Pierre Fabre
a publié le Green Impact Index, qui
représente la premiére méthodologie
transparente de calcul et d’affichage
de I'impact environnemental et socié-
tal des produits cosmétiques, des
compléments alimentaires et des pro-
duits de bien-étre et de santé familiale.
Dans un second temps, 'initiative
a été ralliée par de nombreux autres
acteurs (26 acteurs au total, regrou-
pant des industriels, des fédérations,
ainsi qu'un membre de I'université de
Nantes), qui se sont regroupés pour éla-
borer une deuxiéme version, rendant
cette méthodologie accessible a des
entreprises de toutes tailles et publiée
par Afnor Normalisation au travers de
I’AFNOR Spec 2215, avec ’objectif, a
terme, de transformer I'Index en norme
internationale.

Le processus de notation est basé surune
note environnementale, comptant pour
80 % de la note finale, ainsi que sur une
note sociétale, comptant pour 20 % de la
note finale (fig. 3).

Levolet environnemental analyse quatre
parametres:

—lesformules: ’origine géographique des
matiéres premiéres, le procédé d’obten-
tion, leur naturalité, leur biodégradabilité,
leur transport, leur éventuelle certifica-
tion ou label, avec des bonus pourles Bio
et Eco label, et des malus en cas de pré-
sence de substances préoccupantes;
—lafabrication:1’économie circulaire, la
gestion des déchets et rejets, I'utilisation
d’énergie renouvelable, le lieu de fabri-
cation et 'impact du transport, la certi-
fication environnementale des usines;
—le packaging: le matériau utilisé et sa
recyclabilité, la teneur en matériau recy-
clé ou renouvelable (bioplastiques), la
consommation en eau, '’émission de gaz
aeffetde serre, lerapport poids/volume,
le transport;

—'utilisation:la consommation en énergie,
eau et électricité qui s’y associe, I'adéqua-
tion de l'usage (usage unique, recharge), la
gestion de la fin de vie du produit.

Le volet social et sociétal, quant a lui,
encourage le Made in France, le com-

merce équitable, le respect du bien-étre
animal, ainsi que les labels de responsa-
bilité de maniére générale.

A l'issue de cette notation, on obtient un
scoreallantde A aE,associéaun score qua-
litatif pour la note Climat et Biodiversité.
Atitre d’exemple, le tube de Biology AC—
Créme anti-imperfection d’A-DERMA- est
coté B selon le Green Impact Index, selon
les critéres environnementaux (packaging
recyclé etrecyclable, formule naturelle et
bio, biodégradable et non-écotoxique, site
de fabrication certifié, faible impact CO,)
et sociétaux (matiéres premieres issues
du commerce équitable, aucune matiére
d’origine animale).

En conclusion, Mme Roullet-Furnemont
a insisté sur le fait que le Green Impact
Index fournit une information fiable,
comparable, qui permet d’agir positive-
ment et concrétement sur la transition
écologique en éclairant aussi bien les pro-
fessionnels que les consommateurs. Cette
initiative collective a d’ailleurs été saluée
par le Grand Prix de la Good Economie.
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