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Synopsis

Cutaneous irritation is a stereotyped response of the
skin to any physical or chemical insult. [ts main man-
ifestations encompass inflammatory erythema and
an alteration of the cutaneous microrelief showing
increased roughness, dehydration and erratic des-
quamation. Several instrumental methods can indir-
ectly assess the issues of cutaneous irritation on
human stratum corneum.

The aim of the present study was to measure the
speed of propagation of ultrasound shear waves in
the skin irritated by anionic surfactants. The study
was performed in 25 healthy subjects of both sexes.
Occlusive patches of a 10% solution of anionic surfac-
tants were applied to a forearm of each volunteer.
The other forearm served as an untreated control
site. Patches remained in place for 24 h. Three hours
later, another patch was placed again for 21 h. Reso-
nance running time measurements (RRTM) of the
ultrasound shear wave were performed using a
Reviscometer™ RVM 600. Measurements were per-
formed at entry in the study and 2 days after remov-
ing the second patch.

Desquamative xerosis was obvious at the sites
patched with the surfactant solution. RRTM values
were significantly (P < 0.0001) lower than those at
the control site. Hence, the speed of propagation of
ultrasound shear waves was shown to be increased
at an irritated site compared to an intact site.
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In conclusion, this study shows that the propaga-
tion speed of ultrasounds is influenced by the skin
surface nature, being considerably increased in skin
altered by surfactants.

Résumé

Lirritation cutanée, réponse stéréotypée de la peau a
toute agression physique ou chimique, a comme prin-
cipales manifestations un érythéeme inflammatoire
et une altération du relief cutané se marquant par
une rugosité accrue, une déshydratation et une des-
quamation anarchique. Différentes méthodes instru-
mentales de mesure sont capables dévaluer de fagon
indirecte les conséquences dune irritation cutanée
sur le stratum corneum.

Le but de cette étude était dévaluer la vitesse de
propagation dondes ultrasonores a travers une peau
irritée par des tensio-actifs anioniques. Létude a été
réalisée chez 25 sujets sains des deux sexes. Des appli-
cations sous occlusion d'une solution a 10% de ten-
sio-actifs anioniques ont été appliquées sur un
avant-bras de chaque volontaire. Lautre avant-bras a
servi de site témoin non traité. Le contact a été main-
tenu avec la peau pendant 24 h. Trois heures apres,
une autre application identique a été gardée sous
occlusion pendant 21 heures. La mesure du temps de
propagation dondes ultrasonores (RRTM, resonance
running time measurement) a été effectuée a laide
d'un Reviscometer™ RVM 600. Cette évaluation a eu
lieu préalablement a la mise en place des deux tests
occlusifs et deux jours apres lenlevement du second.

Une xérose desquamative sest manifestée aux sites
ayant été en contact avec la solution de surfactants.
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Les valeurs de RRTM y étaient significativement
(P < 0.0001) inférieures a celles obtenues sur les sites
non irrités. Dés lors, la vitesse de propagation dondes
ultrasonores augmente sur un site irrité par rapport
aun site sain.

En conclusion, Iétude démontre que la vitesse de
propagation dondes ultrasonores est influencée par
Iétat de surface cutanée. Elle est nettement accélérée
sur la peau altérée par des tensio-actifs.

Introduction

Lirritation cutanée représente une réponse stéréoty-
pée dela peau a une agression chimique ou physique.
Cette réponse inflammatoire est immédiate, locale et
non immunologique. En particulier, les tensio-actifs
interagissent avec la peau et provoquent une irrita-
tion cutanée [1, 2].

Le stratum corneum, partie la plus superficielle de
la peau, est le premier tissu biologique en contact
avec toute agression extérieure; son role est tres
important dans laprotection contre les effets de xéno-
biotiques irritants. Il est donc a la fois le témoin et la
victime du processus d'irritation et correspond au
niveau le plus accessible pour toute mesure instru-
mentale de ses manifestations cliniques et sub-
cliniques. Lirritation cutanée se manifeste par un
érythéme inflammatoire et une altération du micro-
relief cutané se marquant par une rugosité accrue,
une déshydratation superficielle, une desquamation
anarchique et une perméabilité cutanée augmentée
[3]

Différents instruments de mesure sont capables
dévaluer de facon indirecte les conséquences de l'irri-
tation au niveau cutané. Parmi les plus classiques
visant les fonctions de la couche cornée, 'Evapori-
meter EP1 mesure la perte insensible en eau, alors
quele Corneometer CM 820 et le NOVA Dermal Phase
Meter 9003 évaluent par des mesures électriques
létat d'hydratation du stratum corneum [4-7].

La vitesse de propagation d'un train dondes ultra-
sonores dans la peau varie en fonction de certaines
caractéristiques de ses tissus constitutifs. La plupart
des travaux publiés a ce jour ont démontré l'influ-
ence des qualités physiques du derme [8—13]. La
chevelure propage également les ondes ultraso-
nores a une vitesse variable selon l'agencement des
cheveux et leur structure plus ou moins altérée
[14]. Aucune étude na été rapportée visant a explo-
rer leffet de lirritation cutanée sur ces propriétés
physiques.
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Dans cette étude, nous avons mesuré la vitesse de
propagation dondes ultrasonores a travers une peau
irritée par des tensio-actifs.

Matériel et méthodes

Vingt-cing volontaires sains des deux sexes, dgés de
26 a 49 ans, ont participé a létude.

Une solution de tensio-actifs anioniques (ammo-
nium laureth sulphate et ammonium lauryl sul-
phate) dilués a 10% a été appliquée sous occlusion
sur un avant-bras de chaque volontaire. Lautre
avant-bras a servi de témoin non traité. Les tests
occlusifs sont restés en contact avec la peau pendant
24 heures, suivies dune période de repos de 3 heures,
puis dune nouvelle application de tests occlusifs pour
une durée de 21 heures.

La mesure du temps de propagation dondes ultra-
sonores (RRTM, resonance running time measure-
ment) a été évaluée en utilisant un Reviscometer®™
RVM 600 (C + K Electronic, Cologne, Germany) [9—
12]. La sonde de cet appareil est constituée de deux
lamelles paralleles distantes I'une de l'autre de 2 mm.
Lorsquon dépose la sonde sur le site a mesurer, une
des lamelles de la sonde émet des ondes ultrasonores
qui sont alors transmises par la peau et captées par
lautre lamelle a fonction réceptrice. Le temps que
prend londe pour passer de la lamelle émettrice a la
lamelle réceptrice correspond au RRTM exprimé en
unités arbitraires. Sur 50 mesures répétitives, le
RRTM dans lair et sur une feuille de polymeére de sili-
cone atteignait respectivement 1.724 4+ 21 et 85 £ 1;
des lors la variabilité instrumentale de cet appareil
est tres basse, de lordre de 1.2%.

Les évaluations ont été effectuées a l'initiation de
[étude ainsi que deux jours apres Ienlevement des
tests occlusifs, cest-a-dire a un moment ou le niveau
de xérose desquamative atteint son maximum. Le
score de rugosité et de desquamation a été déterminé
sur une échelle a 5 niveaux (Tableau I).

Les mesures au Reviscometer™ ont été réalisées
sous température ambiante controlée a 21 °C et a
humidité relative de 40 + 5%. La pression exercée
par la sonde sur la peau était controlée. Pour chaque
volontaire, 16 mesures pluri-directionnelles de RRTM
ont été réalisées sur chaque site, et leur moyenne
intraindividuelle a été retenue.

Pour Iensemble des volontaires, la moyenne inter-
individuelle des RRTM (M), la déviation standard
(DS), la médiane et le coefficient de variation
(CV = 10? DS.M}) ont été calculés. Les sites témoins
et les sites irrités ont été comparés par le test t de
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Tableau I Scores cliniques de rugosité et de desquamation. Lattribution de demi-scores permet daffiner l'appréciation

Grade Etat de la couche cornée

0 Lisse, pas d'altération

1 Xeérose légére sous forme de stries blanches ou de quelques squames tres fines seulement visible sous la loupe

2 Xérose modérée, aspect finement poudreux visible a I'ceil nu, ou quelques squames larges, ou surface discrétement rugueuse
3 Nettement xérotique, squameux, desquamation sur zone étendue, ou surface nettement rugueuse

4 Trés xérotique, comme le grade 3 avec en plus des fissures, des gergures ou une surface nettement rugueuse

Student pour échantillons appariés. Une valeur de p
inférieure a 0.05 a été considérée comme statistique-
ment significative.

Résultats

Les valeurs moyennes interindividuelles des RRTM
étaient similaires surles deux avant-bras al'inclusion
dans létude. Aucune modification significative nest
apparue sur le site témoin a lissue de létude. En
revanche, la moyenne interindividuelle de RRTM
sur le site irrité est devenue significativement infér-
ieure (P < 0.0001) a celle obtenue pour les sites sains
(Fig. 1). La méme constatation était apparente pour
les médianes qui atteignaient 163 sur le site sain et
99 sur le site irrité. CV était un peu plus faible sur le
site sain (32%) que sur le site irrité (36 %), mais cette
différence n'était pas statistiquement significative.

Le score de rugosité et de desquamation était plus
sévere sur les sites irrités que sur les sites témoins.
Une corrélation linéaire négative (r = 0.71, P < 0.01)
est apparue entre les moyennes intraindividuelles de
RRTMet le score clinique de rugosité et de desquama-
tion (Fig. 2).

250 -

RRTM

Figure 1 Moyennes interindividu-

elles et déviations standard des vale-

urs de RRTM (unités arbitraires) sur
les sites sains et irrités.
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Discussion

Lirritation cutanée est un phénomene biologique
complexe et fréquemment rencontré. De nombreux
xénobiotiques en sont responsables. Les tensio-actifs
anioniques en font partie et les conséquences cuta-
nées dépendent de leurs natures moléculaires, de
leurs concentrations, de leurs associations, ainsi que
dela durée et de la répétition des contacts. Locclusion
est également un facteur accroissant lirritation
[15-18].

La cinétique des dégats cutanés faisant suite a des
applications occlusives de tensio-actifs est différente
selon la cible biologique envisagée. En particulier, les
altérations de la structure de la couche cornée
deviennent maximales dans les premiers jours sui-
vant lagression. Cest pourquoi les mesures ont été
réalisées apres un intervalle libre de deux jours dans
cette étude.

Le Reviscometer™ a été concu pour mesurer la
vitesse de propagation dondes ultrasonores dans la
peau [11-13]. Des études ont démontré que la vitesse
de propagation de londe ultrasonore était proportion-
nelle a laugmentation de la rigidité de la peau [8—13].

site irrité

site sain
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Figure 2 Corrélation linéaire néga-
tive (r = —0.71) entre les valeurs moy-
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score de xérose

Notre étude révele qu'un site irrité par une solution de
tensio-actifs sous occlusion et qui se présente sous
une apparence xérotique, avec une desquamation
assez importante, voire une certaine rugosité et mod-
ification du relief cutané, a des valeurs de RRTM sig-
nificativement inférieures a celles obtenues sur la
peau intacte. Cette réduction de la valeur RRTM
apparait corrélée a la sévérité des dégats dans la
structure de la couche cornée. Des lors, la vitesse de
propagation de londe ultrasonore augmente sur un
site irrité par rapport a un site sain. La variation inter-
individuelle de la réponse cutanée a des irritants est
bien reconnue en pratique clinique. Elle apparait a la
lumiére de cette étude pouvoir étre objectivée par des
mesures de RRTM. Cependant, selon notre expéri-
ence, la sensibilité de la mesure du RRTM dans la
détection d'une altération de la couche cornée par
les tensio-actifs natteint cependant pas celle rappor-
tée pour certaines mesures de propriétés électriques
delacouche cornée [19] et de son aspect sous lumiére
ultraviolette [20, 21].

En conclusion, cette étude démontre que la vitesse
de propagation dondes ultrasonores est influencée
par létat de surface cutané et quelle est nettement
accélérée dans la peau tres xérotique. Le Reviscome-
ter®trouve ainsi une nouvelle utilité dans le cadre
de mesures quantitatives et non invasives des effets
négatifs potentiels de certains produits de soins pour
la peau.
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