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� Nombreuses publications avec résultats dans différentes 

indications : cicatrisation, rajeunissement, acné et PTD 

� « Ce n’est déjà plus un futur proche mais bel et bien une 

réalité thérapeutique… »





� Excellente résistance mécanique (chocs, 

écrasement, vibrations) donc transportable.

� Très faible consommation électrique (quelques 

dizaines de mw)

�Durée de vie beaucoup plus longue

� Taille beaucoup plus petite

� Fonctionnement en très basse tension

� Inertie lumineuse quasiment nulle

� Pas d’effet thermique



�LED bleues et blanches : danger pour la 

rétine

�Lumière bleue : perturbation du cycle du 

sommeil



�Une observation d’urticaire solaire 

déclenchée par le visible et la lumière 

bleue 

Visible

LB 415 nm
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� Intérets alternatives thérapeutiques

�Rationel :
• Destruction P Acnes par LB (production de 

coproporphyrine III par p acnes)

• Effets anti-inflammatoires par LR

�Limites : acne du dos



�Acnésminimes à modérées (n=107)

�Randomisation en 4 groupes:

• Lumière bleue (LB) (415 nm) + Lumière rouge (LR) 

(660 nm)

• LB

• Lumière blanche froide (LF)

• Peroxyde de benzoyle 5%

� Lampes portables, 15 min/24h

� Evaluation toutes les 4 semaines





�A 12 semaines : meilleurs résultats avec 

LB+LR :

• Réduction 76 % (lésions inflammatoires)

• Réduction 58% (comédons)

�Mécanismes d’action synergiques:

• Anti-inflammatoires (LR)

• Anti-bactériens (LB)



�Acnés minimes à modérées (n=25)

�Randomisation en 2 groupes:
• LB (420 nm) + LR (660 nm)

• Groupe contrôle

�Lampes portables, 2,5 min 2 fois par 24h 

pendant 4 semaines



� A 12 sem : réduction lésions infl. (77%) et non infl. (54%)

� Diminution production sébum et taille des glandes 

sébacées



�Effets anti-inflammatoires : réduction 

IL-1, IL-8, NFkB

�Effets anti-bactériens: role IGF/IGFR et 

SREBP (sterol response element binding 

protein):

P acnes       IGFR      SREPB      Sebum 



(a) Histopathological inflammation severity and immunohistochemical staining

intensities for the LED treatment group at baseline vs. 8 weeks after 4

weeks of LED treatments.

(b) Semiquantitative reverse-transcription polymerase chain reaction analysis

of sterol response element binding protein (SREBP)-1c from frozen skin

samples at baseline and at the final visit. GAPDH = glyceraldehyde 3-

phosphate dehydrogenase



�Acnés minimines à modérés de la face 

(dos ?)

�Etudes ouvertes non contrôlées

�Conflits d’intérêt 

�Lumière bleu (+ rouge ?)

�Récidives ?

� Intérêt en tant que traitement adjuvant ?















� Rôle important de la transformation des fibroblastes en

myofibroblastes dans la cicatrisation et la fibrose

� Le TGFβinduit la transformation des fibroblastes en

myofibroblastes

� La LB induit un stress oxydatif et inhibe la transformation

des fibroblastes en myofibroblastes induite par le TGFβ







Cicatrisation ����

(souris)

• ELISA sur fibroblastes

• Stimulation 

� Leptine

� IL-8

� VEGF





�Excisions dos rats

�Plusieurs groupes:
• Contrôle

• LED: bleu (460 nm), vert (530 nm), rouge (700 nm)

• Lasers : 660, 790 nm

� Irradiations 1 j sur 2 pendant 7 jours

�Histo J8 : stimulation angiogénèse avec 

lasers, lumières verte et rouge





�Arguments in vitro:
• Inhibition prolifération fibroblastique

• Stimulation angiogénèse ?

�Nombreuses études chez l’animal

�Effets chez l’homme ?





�Les LED stimulent la synthèse du 

collagène in vitro (cultures de 

fibroblastes) et in vivo (animal et 

homme).

�Métalloprotéases ?



�Etude chez l’homme: LED 660 nm (3

séances par sem pendant 4 semaines)

�Réduction profondeur rides et rugosité



Peau reconstituée :

�Augmentation collagène I

�Diminution MMP-1



� Few randomized controlled trials exist.

� Most reports are based on suggested mechanism

extrapolated from limited observations and scattered

anecdotal case reports.

� Thus, the true utility of these devices remains to be

established.











�Stimulation régénération nerveuse in 

vitro

�Traitement des syndromes temporo-

mandibulaires (LED 630, LED 850 nm)

�Traitement des douleurs post-

zostériennes (LED 830 nm) (Park et 2013)

�LED et prévention des mucites : résultats 

discordants





Alopécies androgénétiques (n=44)

Casque avec lasers et LEDs

A domicile  : 1 jour sur 2 pdt 16 sem







(Kim et al, Laser Ther 2011 vol 20 p205-215)









Merci de votre attention 


