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CONTEXTE Une multitude de méthodes et de traitements existent pour I'épilation a des fins esthétiques.
L’¢électroépilation est une méthode d'épilation couramment employée et qui est soi-disant "permanente" ;
cependant, une rareté d'études histologiques des effets de la radiofréquence (RF) sur les follicules pileux subsiste.

OBJECTIF  Cette étude visait a observer la destruction des follicules pileux et des tissus environnants apres le
traitement avec une RF de 27,12 MHz, avec plus d'attention sur la destruction thermique du bulge et du
bulbe/papille dermique.

METHODES Des spécimens de cuir chevelu humains obtenus lors d’opérations de lifting ont été traités avec
une radiofréquence de 27,12 MHz. L'extrémité du filament a été insérée dans le follicule pileux, un courant
de RF a été appliqué, et les spécimens traités ont subi une analyse histologique.

RESULTATS  D’importantes lésions ont été observées sur les follicules pileux traités. La lésion thermique
était en forme de lance et étendue sur plusieurs centaines de micrométres (100-400 um). L'emplacement des
zones de destruction variait en fonction du point d'insertion du filament. L'épiderme est demeuré intact.

CONCLUSION  Cette étude montre que le mécanisme général de la thermolyse est de générer des lésions aux
cellules et tissus entourant le point d'insertion du filament. Les résultats suggérent que si le point d'insertion se
trouve a proximité de la région du bulge, il y a un risque de détruire des cellules souches épithéliales de
follicules pileux.

G. Ratte et C. Beaumont sont des employés de Dectro International. L. Germain est titulaire d'une chaire
de recherche canadienne sur les cellules souches et le génie tissulaire du Canadian Institute of Health
Research. Les autres auteurs n'ont indiqué aucun intérét significatif avec les soutiens commerciaux.

La présence de poils indésirables sur le visage et le
corps est un probléme commun qui cause un intérét
particulier pour le développement de traitements de
pointe. Un large éventail de méthodes esthétiques
d'élimination ou de réduction des poils est disponible.

Parmi celles-ci, 2 méthodes fonctionnent par la oid . duisant 3 des brill t
destruction du follicule ou I'inhibition du cycle de epidermiques conduisant a des brulures et une

croissance; I'électroépilation et la photoépilation dépigmentation. A ce jour, la plupart des appareils
(LHR).: de photoépilation (LHR) produisent une réduction

de la photoépilation (LHR) dépend largement du
type de poils et de la couleur de peau. Les gens avec
les poils foncés et la peau claire sont les candidats
parfaits pour la photoépilation (LHR), tandis que la
peau plus foncée a tendance a subir des Iésions

Depuis 1996, lorsque Grossman et ses collégues 2 ont
été les premiers a signaler la destruction photo-
thermique de follicules pileux pigmentés par un laser
rubis, de nombreuses avancées ont été accomplies en
photoépilation (LHR). Sur la base de la théorie de la
photo-thermolyse sélective, ®I'efficacité et la sécurité

partielle de la croissance des poils ainsi qu’une perte
temporaire de poils. La repousse des poils sur les
zones traitées est fréquemment rencontrée, ce qui
indique l'arrét du cycle et la réémergence du poil
anagéne.? Dans ce cas, il peut &tre utile d’enlever les
poils restants par électroépilation.
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L’¢électroépilation comprend ['électrolyse (courant continu), la
thermolyse (radiofréquence [RF]), et une combinaison des
deux. Différente de I'énergie optique, 1’électroépilation est
dépendante des propriétés électriques des tissus plutot que de
la concentration de chromophores dans la peau pour la
destruction thermique des follicules pileux.® La méthode de
I'¢lectrolyse implique l'insertion d'une aiguille ou d’un
filament dans le follicule pileux via lequel un courant
électrique est délivré. Dans la thermolyse, I'énergie de
radiofréquence (RF) émane de la pointe du filament sur le
tissu et chauffe les follicules pileux a plus de 60°C (140°F),
mais ceci est a peine perceptible a la surface de la peau. °

La gamme de fréquences utilisées pour la thermolyse a
augmenté depuis 1925 de 0,5, 1,7, 3,35 et 4 MHz, puis en 1985,
la Federal Communications Commission a introduit des régles
pour les applications industrielles, scientifiques et médicales
(ISM) avec des fréquences de 6,78 MHz et 13,56 MHz a 27,12
MHz. La sensation thermique pergue par le patient est
généralement moins douloureuse avec l'augmentation de la
fréquence. Bien que 1’¢lectroépilation soit une procédure
couramment employée dans la pratique, il y a une pénurie
d'études histologiques sur les effets de la RF sur les follicules
pileux, en particulier les effets de la RF de 27.12 MHz.

Cette étude visait a observer le changement histomorphologique
des follicules pileux et du tissu environnant apres le traitement
par une RF de 27,12 MHz sur les échantillons de cuir chevelu
humain ex vivo. Les observations au microscope optique
présentées ici permettent de mieux comprendre I'effet de la RF
sur les follicules pileux et d'ajouter des preuves scientifiques
fournissant des explications possibles de la réponse clinique
dans la pratique.

Matériel et Méthodes

Echantillonnage de peau humaine

L'étude a été approuvée par le “comité d'éthique de la recherche
du Centre hospitalier universitaire (CHU) de Québec” pour la
protection des sujets humains. Tous les échantillons de peau ont
¢été obtenus apreés qu’un consentement éclairé ait été donné. Les
expériences ont été menées sur des échantillons de cuir
chevelu adultes de patients avec des types de peau Fitzpatrick Il
prélevés lors d’opérations de lifting du visage. Chaque
expérience avec différents parametres a été testée sur la peau
d'au moins 2 donateurs différents. Apres le prélévement, les
échantillons de peau ont été conservés pendant une nuit a 4°C
dans une solution d’Eagle medium de Dulbecco avec du F12
Ham dans une proportion de 3:1, additionnée de 24.3 mg/L
d’adénine, de 100 1U/ml de pénicilline G, 25 pg/ml de
gentamicine et 0.5 pg/ml d’amphotéricine B. Aprés un lavage

avec une solution saline tamponnée au phosphate et un retour a la
température ambiante de la piece, des bandes de cuir chevelu

d’environ 1 cm de largeur sur 2,0 cm de long ont été découpées. Ces

bandes spécimens ont été déposées sur une plaque conductrice de
sorte qu'un courant RF puisse circuler dans I'échantillon. Tous les
échantillons ont été traités dans les 24 heures apres le prélévement.

La thermolyse

La thermolyse a été réalisée a I'aide de I'appareil Apilus
Platinum (Dectro International, Québec, Canada), qui
émet une RF de 27.12 MHz RF. Le filament flexible
isolé jusqu’a la moitié a été inséré dans le follicule
pileux jusqu'a ce que la pointe du filament ait touché le
fond du follicule pileux, puis a été un peu retiré pour
tenter de déplacer I'extrémité du filament entre le bulge
et le bulbe. Un seul pulse de courant RF a été appliqué a
autant de follicules pileux que possible, puis les
specimens traités ont été envoyés pour de plus amples
analyses histologiques. Pour chaque donneur, un
échantillon de peau non traitée a été mis de coté pour
une biopsie. Selon les recommandations pratiques de
I’ Apilus Platinum, différents paramétres ont été utilisés
pendant I'expérience, y compris le mode de
fonctionnement (mode PicoFlash : impulsions en
millieme de seconde et mode Multiplex : chauffage lent
suivi du mode PicoFlash ), le filament (FLITH : 3 mm,
F3ITH : 5 mm, et F5ITH : 7 mm de longueur), la durée
totale d'impulsions dans le mode Multiplex, le
pourcentage d’intensité de chauffage, le nombre
d'insertions, la durée de chaque impulsion, et le
pourcentage d'intensité de chacune des impulsions. La
température maximale dans la peau au moment du
traitement RF se rapproche de 75°C (167°F) (données
du manufacturier). Chaque bande de peau a été coupée
en 4 a 6 pieces plus petites et fixées avec le fixatif
Histochoice MB (Amresco, Solon, OH) et placée dans
de la paraffine pour de plus amples analyses
histologiques.

Les Analyses Histologiques

Pour analyser la destruction des follicules pileux aprés
thermolyse, les biopsies ont été fixées a I'Histochoice
MB
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(Amresco) et placées dans de la paraffine. Des sections claire et définie, avec absence de tiges de poils ou des

de 10 mm ont été colorées avec de I'hématoxyline- tiges de poils déchirées dans la coloration a
phloxine-safran ou du trichrome Masson en utilisant I'nématoxyline-phloxine-safran (Figure 1B-E).
I'nématoxyline - fuchsine ponceau de Weigert, et de Souvent, les lésions folliculaires ont été observées dans
l'aniline bleue. Les planches ont été examinées sous un le tiers supérieur (infundibulum) et médian (isthme)
Axiolmager M2 équipé d’une caméra numérique des follicules pileux (Figure 1C-E). Sur le follicule
AxioCam CPI1 (Zeiss, Toronto, ON, Canada) pour les pileux présenté sur la figure 1C, les lésions s'étendent
photos couleur. sur un rayon de plusieurs centaines de microns (jusqu'a

250 um) (Figure 1C, entre les traits) et comprennent
Reésultats d'importantes modifications des cellules épithéliales et

Un total de 48 sessions de traitements avec une RF de des lésions causées aux tissus dermiques environnants

27,12 MHz ont été réalisées ex vivo sur des spécimens (Figure 1€, fléche |?oi-re). Cependant, le b’ulbe et la
de cuir chevelu a l'aide de divers paramétres et papille dermique n'étaient pas endommages (Figure

intensités (tableau 1). Quatorze sections montrant des 1C, fleche blanche),_ malqr_e les des_tructlons
follicules pileux entiers ont été sélectionnées pour importantes de la partie supérieure. Parfois, on a

I'analyse histologique de la destruction des follicules ObS?rVé d_es altéfations foui‘fu_laires d’un cote du
pileux et des tissus environnants (tableau 1). follicule pileux (Figure 1E, astérisque blanc) et pas de
l'autre cOté. Des signes de destruction ont également

été observés dans le bulbe/papille dermique (Figure
1B, triangle). Dans toutes les conditions testées,
I'épiderme semblait intact.

Par comparaison avec les follicules pileux de
reférence (Figure 1A), la plupart des follicules
pileux traités ont montré une zone endommagée

TABLE 1. Rating of Observed Effects for Each Tested Parameter

Rating Thermal
freit. Darmage
Typoe of T Total T imp Iy T2 Radius

Nao Mode Filarment sec) H (26} n fsec) {26 sSuD Bulge Papilla fuerr) Figures

1 Mo treatrment MNormail Figure
14

2 P F1ImTH 0.0 a 1 008 T + = = =

3 P F3ITH 0.0 a 1 0.08 55 - — — Figure
1E

4 P F3ITH 0.0 a 1 0.08 55 - +4++ —

L P F3ITH 0.0 a 2 008 F0 + +++ — 307.9 Figure
1B8.C

[ P F3ITH .0 a 1 a.1a TO _—— + 4 = Figure
1D

7T P F3ITH 0.0 a 1 008 T + = ++ =

B P FSITH 0.0 a 1 0.08 T —_——— = —

9 M F3ITH 0.5 10 1 .08 FO - ++ — 116.3 Figurs
34

10 M F3ITH 1.0 10 1 008 T - — = 359.3

11 M F3ITH 1.0 15 1 0.08 T - ++ — 249.1 Figure 2

12 M F3ITH 1.0 15 1 .08 F0 - ++ —

13 M F3ITH 1.0 15 1 0.08 TO - ++ + 387.7 Figure
3B

14 M F3ITH 2.0 10 1 0.08 T - ++ + 248.2

277.8 = 97.5

H. percent of intensity of heating;: Int imp. percemnt of intensity of each impulse; M, MultiPlex mode; M, number of insartion; P, PicoFlash
mic-da; rating. ratimg of observed affects | — = no effects. + = low, +% = modearate, +++ = highl T total, total duration of impulses in
MultiFlex modae; T imp, duration of each impulse; 1/3 sup, the superior third of the hair follicle (FIITH: 3 o, FEITHE S o, &and FSITH:Z
T mim in langthl.
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Figure 1. Evaluation histologique de destruction folliculaire aprés traitement avec une RF de 27-MHz a l'aide de 1’appareil
Apilus Platinum (hématoxyline-phloxine- safran). Follicule de poils d'une femme de 62 ans (A-C) et d’une femme de 66
ans (E)non traités (A) ou traitées (B-E) avec un filament d'électrolyse F3ITH en utilisant le mode PicoFlash. Reportez-
vous au tableau 1 pour plus de détails sur les parametres utilisés. Notez les Iésions cellulaires importantes a la tige des
poils (fleche noire) et aux cellules épithéliales (fleche blanche) dans un follicule de poils traité (B) et que la papille
dermique, qui semble normale sur le follicule droit (P), semble completement détruite sur le follicule gauche (triangle).
Notez les Iésions thermiques situées principalement dans le tiers supérieur des follicules de poils vus en (C-E). Notez des
Iésions s'étendant sur un rayon de plusieurs centaines de microns (jusqu'a 250 um sur photo C, entre les traits). Remarquez
la destruction de toutes les cellules épithéliales folliculaires sur un c6té du follicule gauche de E (fleche). Remarquez la
destruction de la tige de poils et de I’intérieur de la gaine racinaire sur un c6té du follicule de poils sur E (astérisque).
Echelle : barre = 100 um. P, papille dermique.

Pour mieux évaluer les lésions du tissu dermique, une a éte parfois observe sur les glandes sébacées (Figure 2,
coloration au trichrome de Masson a été effectuée, car le fleches rouges) ou les glandes sébacees semblaient étre
collagéne dénaturé par la chaleur apparait rouge au lieu rétrécies et nécrotiques. Dans I'ensemble, la zone de Iésions
de bleu avec cette coloration. ”® Comme prévu, des thermiques était en forme de lance (Figure 3, zone en
taches rouges (Figure 2, triangles blancs) ont été pointille) et étendue sur un rayon moyen de

observées dans le tissu dermique environnant les
follicules pileux présentant des cassures cellulaires
(Figure 2, fleche blanche), indiquant 1’étendue de la
diffusion de chaleur. Un dommage thermique collatéral
© 2015 by the American Society for Dermatologic Surgery, Inc. Published by Wolters Kluwer Health, Inc. Unauthorized reproduction of this article is prohibited.



Figure 2. Evaluation des lésions thermiques collatérales
dans une coloration trichrome de Masson. Notez que
certains des tissus conjonctifs apparaissent rouges plutot
que bleus dans la coloration au trichrome de Masson
(triangles blancs), suggérant la dénaturation thermique.
Notez des signes de destruction sur les cellules
épithéliales de follicules pileux (fleche blanche), glande
sébacée (fleches rouges) et du muscle arrecteur du poil
(astérisque rouge).

277.8 £ 97.5 um a partir du centre de I'embout
d'insertion (tableau 1).

Discussion

Dans cette étude, une RF de 27,12 MHz a été appliquée
a des spécimens avec divers parametres, et des analyses
histologiques ont été effectuées. Les observations qui en
sont issues nous ont permis de comprendre les effets
histologiques immédiats de la thermolyse en utilisant
une RF de 27,12 MHz.

La thermolyse est considérée comme une méthode
d'épilation permanente, qui détruit de facon irréversible
les follicules pileux. ® Grace a l'interaction avec les
cellules souches épithéliales, qui résident dans la région
du bulge, *°les cellules de la papille dermique
orchestrent la régénération cyclique des follicules pileux
et sont responsables de la régénération constante de
poils. 2

Ainsi, si la papille dermique est efficacement détruite, il peut ne
pas étre nécessaire de détruire la zone du bulge qui abrite un
réservoir de cellules souches épithéliales qui sont également
primordiales pour le renouvellement de I'épiderme et sa
réparation aprés des blessures.**** Dans cette étude, les auteurs
ont observé que les zones présentant des signes de diffusion de
chaleur étaient plutét limitées a la proximité du filament et
principalement situées dans la partie supérieure et médiane des
follicules pileux. Les papilles dermiques sont souvent restées
intactes apres le traitement. Au cours de la procédure, le filament
a été inséré dans le follicule pileux jusqu'a ce que la pointe du
filament ait touché le fond du follicule pileux, puis a été un peu
retirée pour tenter de déplacer I'extrémité du filament entre le
bulge et le bulbe. Compte tenu de la considérable longueur de
follicules pileux et I'inhabituelle tension des tissus dans les
échantillons de peau, le filament était probablement rétracté trop
loin du bulbe pour détruire la papille dermique dans de nombreux
cas. Par conséquent, il est probable que les Iésions étaient
limitées a la partie supérieure de certains follicules pileux sous
nos conditions expérimentales in vitro. Cependant, la répartition
par taille de la zone de diffusion de chaleur observée nous permet
d'extrapoler qu'un filament d'électrolyse correctement inséré au
bas du follicule pileux conduit & la destruction de la papille
dermique.

Dans cette étude, les auteurs ont adopté
I’histomorphologie pour Vérifier I'intégrité de
l'architecture tissulaire ex vivo aprés le traitement ex
vivo par thermolyse des spécimens de peaux. La
principale limitation associée a I'étude ex vivo, c'est que
la viabilité cellulaire n'imite pas la situation in vivo.
Cependant, il a été bien documenté que la peau prélevée
sur des personnes vivantes reste viable pendant
plusieurs heures. Dans le groupe non traité, avec le
méme temps écoulé entre I'échantillonnage des tissus de
peau et la fixation comme le groupe traité par
thermolyse, les analyses histologiques ont montré une
bonne conservation de l'architecture tissulaire sans
aucun signe de Iésions cellulaires, y compris la
vacuolisation épidermique et la dégénérescence.

Ainsi, on peut supposer que notre protocole d'étude a
permis un nombre minimal de Iésions de la viabilité
cellulaire. Cependant, les lésions observées dans le
groupe traité par thermolyse ne sont pas nécessairement
associées a la mortalité des cellules. Subsidiairement,
méme si le bulbe est détruit, la chaleur peut se diffuser
au bulge et tuer des cellules, méme si cela n'apparait pas
sur une coloration utilisée. Une plus grande précision de
mesure de la viabilité cellulaire serait nécessaire pour
aborder cette question.

La radiofréguence est connue pour produire un effet
thermique trés efficace sur les follicules

pileux.>*® Un effet négatif lié est la douleur
accompagnant la procédure
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Figure 3. Lésions thermiques collatérales dans un follicule pileux traité par thermolyse (coloration trichrome de Masson).
Dans I'ensemble, la zone des Iésions thermiques, ou le tissu conjonctif rougeatre a été observé (triangles blancs), était en
forme de lance (A, B, zone délimitée par la couleur jaune) et s’étendait sur plusieurs centaines de micrometres de rayon a

partir du centre de I'embout d'insertion.

et le risque de cicatrice qui peut se produire lorsque le derme est
endommagé. *® De nouveaux appareils de thermolyse ont une
minuterie automatique précise et un filament isolé qui réduisent
les risques de cicatrices. Ces appareils générent différentes RF,
la plus commune étant 13.56 MHz. Dans cette étude, les auteurs
ont utilisé un appareil générant une RF de 27.12 MHz, qui a
plusieurs avantages par rapport a la RF classique de13.56 MHz.

Etant donné que la sensation percue par le patient semble étre
moins intense lorsque la fréquence augmente, la fréquence de
27.12 MHz sera meilleure pour contréler la douleur. En outre, la
fréquence de 27.12 MHz a une absorption dénergie plus
efficace par les molécules d'eau, ce qui signifie que moins de
puissance est nécessaire pour épiler un poil. En outre, la rapidité
des changements de polarité de positive a négative, a 27
millions de cycles par seconde, permet une électrocoagulation
plus précise et rapide. Dans cette étude, la coloration au
trichrome de Masson a révélé que les lésions thermiques, aprés
le traitement de thermolyse, ont la forme d’une lance et que la
diffusion thermique peut s’étendre sur environ 300pm (277.8 £
97.5 um, n = 6) autour du follicule pileux, atteignant ainsi le
derme.

Comme I'énergie RF émane de I'extrémité du filament,
cette observation confirme que la thermolyse est une
procédure de haute qualification, qui dépend d’une
insertion précise du filament, couplée avec le dosage
correct du courant pour épiler de fagon permanente en
évitant le risque de Iésion cutanée.

En résumé, les observations cliniques montrent que la
thermolyse est une méthode efficace pour détruire de
facon permanente les follicules pileux et a I'avantage
d'agir indépendamment de la couleur des poils ou de la
peau. Cette étude montre que le mécanisme général de
la thermolyse est de détruire les cellules et les tissus
entourant le point d'insertion du filament et souligne le
fait que les compétences du thérapeute sont d'une
grande importance parce que seule une insertion
correcte du filament a la base du follicule pileux peut
atteindre les cellules de la papille dermique,
responsables de la repousse des poils.
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