
V ERGETURES                             Easy TCA ® + Chémabrasion “antérieure” 
 

PROTOCOLE RESUME DU PEELING VERGETURES AVEC EASY TCA® 
 

PREPARATION PRE PEEL 
PRE PEEL 
Blending Bleaching cream “turbo” is  
followed by application of a 3-6% 
hydroquinone cream 

Peaux de phototypes 1 à 3 : Crème Skin Tech® Blending Bleaching® 2x/j      8 jours avant le traitement  
Peaux de phototype   4       : Crème Skin Tech® Blending Bleaching® 3x/j      3 semaines avant le traitement 
Peaux de phototype   5       : Crème Skin Tech® Blending Bleaching® « turbo » 2 x/j    3 sem avt le traitement  

AVANT ABRASION Donner un comprimé de paracétamol + codéine (30 min avant le traitement) 
Désinfecter et dégraisser la peau (acétone - alcool) 

Papier de verre : 
dans le « Set pour Abrasion » SKIN TECH® 

ABRASION  -  ANESTÉSIE  -  EASY TCA  -  OCCLUSION 
ABRASION 
(quelle profondeur?) 

 

Trop superficielle  : Pas de douleur , pas de points de saignement 
Bonne profondeur : Premier sang, douleur, Toucher kératinocytaire 
Trop profond         : Beaucoup de sang - très douloureux  

Toucher Kératinocytaire : les doigts freinent en 
glissant de la région non abrasée à la région 

abrasée 

Contrôle d’abrasion : quelques points de saignement + douleur +  Toucher Kératinocytaire = OK 
ANESTHESIE 2% lidocaïne+ adren. sur compresse, suivie de  10-15 min occlusion Pas de crème anesthésique 
APPLIQUER  ETCA®  
(Nbre de couches selon →) 

Bonne profondeur: Blanchiment rosé uniforme 
Trop profond(=>problème certain !!): Blanc pur- blanc gris - gris  

Certaines régions se traitent sans acide : 
décolleté p. ex… voir www.skintech.info  

POST PEEL MASK 0.5 gr Easy TCA   ”post peel mask”  /  surface 10cmx10cm  Post peel Mask: dans le Kit Easy TCA® 
OCCLUSION  
(durée de l’occlusion ?) 

Traitement superficiel : +/- 8 heures 
Traitement Medium    :  8-16 heures 
Traitement profond     : 18-24 heures 

Certaines régions se traitent sans occlusion : 
dos … 

longue occlusion = peeling profond 

A FAIRE PAR LE MEDECIN                                  SOINS POST PEEL                                 A FAIRE PAR LE PATIENT 
+8-24h :  Retirer le plastique d’occlusion et nettoyer (compresse stérile) 
                Appliquer une bonne couche de sous gallate de Bismuth   
                     (poudre dans le kit abrasion Skin Tech®), la recouvrir d’une feuille de  
                     silicone (Mepitel® - Mölnlycke®) et appliquer une fine couche  
                     de vaseline sur la feuille de silicone 
                Protéger le tout avec une compresse épaisse 
 
Entre 1º consultation et jour 3 : rester disponible pour le patient. 
 
Jour ~3 : Retirer le pansement sans arracher (éventuellement hydrater  
                       au sérum physiologique). Laver la feuille de silicone. 
                La replacer et la couvrir d’une fine couche de vaseline. 
                Protéger d’une compresse épaisse 
                Eviter infections : antibiotiques si besoin 
 
Jour ~5:  Réaliser les mêmes soins qu’au jour 3 
 
Jour 7-8: La peau est rosée mais la régénération doit être satisfaisante  

Prendre du paracétamol (codéiné ?) en cas de douleurs 
Pas de douche, pas de bain, pas de grattage 

Pas de sport, pas de natation 
Eviction solaire : les UVs peuvent traverser les vêtements 

 
 

Appeler immédiatement le médecin si nécessaire:  
douleur, température, prurit, rougeurs,  

persistance de mauvaise odeur… 
 

Se laver les mains avant tout contact avec la région traitée  
Ne pas toucher à mains nues la région traitée 

Eviter tout contact direct ou indirect de la région traitée avec 
les animaux domestiques 

 
 
 
 
 

 
Semaines 1 à 6 : Hydrater, Protéger, Eviter les rebonds pigmentaires 
Eviter érythèmes prolongés:  
     Si érythème +++ : R/ fluoro corticoide topique  (8jours) 
Eviter rebonds pigmentaires : voir soins en colonne de droite 
Eviter infections : Antibiotiques oraux si nécessaire 
Eviter grattage 
    Si la peau est très sèche: appliquer de la Vaseline 
    Si la peau est sèche: “Vit E anti oxidant cream®” (Skin Tech®) 
Le patient doit consulter ensuite à J15, J30, J90 au moins 
     Vérifier l’absence de rebond pigmentaire, fréquent sur phototype  
     supérieur à 3 et la régularité de la réépithélialisation. 
Protection solaire obligatoire 3 mois (Melablock HSP®) 

O8.00: Blending & Bleaching® cream suivie de      
     MELABLOCK HSP  (même si pas d’exposition solaire) 
12.00 : Blending & Bleaching® cream suivie de      
     MELABLOCK HSP  (même si pas d’exposition solaire) 
20:00 : Renutriv ACE lipoic complex®  
     suivie de  Phyto DHEA® cream  
+ info sur produits Skin Tech® sur www.skintech.info 
 
Bains et douches permis après régénération de la peau,  
      généralement vers le 8º jour 
Sport permis vers le 15º jour 
Soleil permis après le 3º mois (si pas de prob. pigmentaire)  

REBONDS PIGMENTAIRES 
EV ITER les rebonds : Surveillance rapprochée, Blending Bleaching® 2à 3 x/j et Melablock® HSP 50+ dès que possible (BnB « turbo» si nécessaire) 
REBOND débutant malgré surveillance:  Blending Bleaching®  + clobetasol cream +  3-6 % crème hydroquinone +  Melablock ®HSP50+ 
REBOND installé : Appliquer 1 Easy TCA (protocole de base) tous les 15 jours : 4 peels au total  
          soins journaliers : Blending Bleaching®  + clobetasol cream +  3-6 % crème hydroquinone et Melablock HSP50+ 

REPETER LE TRAITEMENT après 5 semaines au moins  
La modification cutanée induite est définitive : la répétition peut donc aussi se faire après 5 mois ou même 5 ans… 

 


