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Nouvelles alternatives non-chirurgicales dans le 
traitement de la sècheresse vulvo-vaginale 

 Injections d’acide hyaluronique 

 Lasers 

 Radios Fréquences 

 Leds 



Nouvelles alternatives non-chirurgicales dans le 
traitement de la sècheresse vulvo-vaginale 

 Injections d’acide hyaluronique 



Acide hyaluronique en gynécologie 

esthétique et fonctionnelle 





INDICATIONS FONCTIONNELLES 



A T R OP H IE  V U LVOV A GINALE :  

D O N N E E S D E  P R E V A LE NCE  

Maturitas. 2009 Jun 20;63(2):138-41 

• 4236 Femmes ménopausées (Finlande, Suède, GB, USA, Canada) 

 

• Inconfort vaginal: 40% 

 
 Altération de la qualité de vie: 50% 

 Avant traitement (25%): 1 an de délai 

 63% non traitées 



 Sur un total de 887 consultations gynécologiques consécutives, seulement 3% 

des femmes se sont plaintes spontanément de difficultés sexuelles. 16% ont 

reconnu ces difficultés si elles étaient questionnées. 

 

 

 

 

 Sur un total de 1557 femmes (57-85 ans), 22% seulement ont rapporté avoir 

abordé les aspects de leur vie sexuelle avec un médecin 

 

A T R OP H IE  V U LVOV A GINALE :   

S O U S  E S T IMA TIO N D U  D I A GNOT IC  

Bachmann GA, Leiblum SR. Maturitas 1991; 13:43–50 

Lindau ST, et al, N Engl J Med. 2007 Aug 23;357(8):762-74. 



M U Q U E U SE  V A GINALE  

• Comparativement à la peau, la muqueuse vaginale est caractérisée par 

l’absence des stratum corneum et granulosum.  

 

• Absence de kératinocytes et de mélanine 

 

• Vascularisation très dense 

 

• Le système de rétention d’eau est comparable au système cutané: l’AH 

en est l’élément principal 

 
 

A: Tunique muqueuse 
B: Tunique spongieuse 
C: Tunique musculaire 
D: Adventice (Fascia vaginal) 
 
1: Lamina Propria 
2: Couche musculaire circulaire 
3: Couche musculaire longitudinale 



A C I DE  H Y A LU RO NIQU E  E N D O GE NE  

 Polysaccharide endogène, chargé négativement.  

Il est naturellement présent dans les matrices extra-cellulaires 

et dans épithéliums (derme et muqueuses) 

 

 

 Membre de la famille des GAG. Donc l’AH a un rôle prouvé 

pour: 
 

o  Le support mécanique des fibres de collagène 

o La modulation de l’activité des cytokines 

o L’adhésion entre la MEC et les cellules 

o La capacité de rétention d’eau des 

épitheliums muqueux (charges négatives) 

• Extracellular Matrix: Pathobiology and Signaling, Karamenos Nikos, De Gruyter Ed, 2012 

• Hyaluronic acid: its function and degradation in in vivo systems ; Studies in Natural Products Chemistry, 

vol34, 789-882 



O b j e c t i f s  e t  i n d i c a t i o n s  

Le rajeunissement de la zone génitale féminine se concentre sur 3 groupes 
spécifiques de syndromes: 

2 ) Esthétique ou plastique: L’objectif est d’améliorer l’apparence de la vulve: 
•Corriger l’atrophie du derme labio-périnéal 
• Traiter la lipoatrophie des grandes lèvres source de perte de volume et de tonicité. 

1 ) Trophique: L’objectif est de soulager la dyspareunie 
  Les raisons principales sont liées: 

• à l’atrophie des muqueuses avec sècheresse vulvo-vaginale 
• Cicatrices douloureuses et rétractiles (post-op, post-partum…) 

3 ) Les troubles fonctionnels et sexologiques:  
•Améliorer la satisfaction sexuelle et la libido 
•Améliorer la vie amoureuse, l’estime de soi et la confiance en soi 
•Optimiser la réactivité de la zone G 



Patients evaluation based criteria 

DESIRIAL RESULTS 



Vaginal dryness Chaffing 

RESULTS (DESIRIAL) 



Itching Dyspareunia 

RESULTS (DESIRIAL) 



Physician evaluation based criteria 

DESIRIAL RESULTS 

RESULTS 



Mucosal Abrasion Mucosal Inflammation 

RESULTS (DESIRIAL) 







Vaginal pH 

RESULTS (DESIRIAL) 



CONCLUSION 1 (DESIRIAL) 

During the follow-up period, patient’s quality of life was evaluated as follow: 
 

3 month after the initial injection: 
o Improved: 73% 
o Very improved: 27% 

6 month after the initial injection: 
o Improved: 66% 
o Very improved: 28% 

12 month after the initial injection: 
o No change (compared to baseline): 27% 
o Slightly improved: 47% 
o Improved: 20% 
o Very improved: 7% 

1 month after the initial injection: 
o Slightly improved: 31% 
o Improved: 62% 
o Very improved: 8% 



P R O T O C O L :  T R O P H I C  T R E A T M E N T  

Initial situation 



P R O T O C O L :  T R O P H I C  T R E A T M E N T  

Final situation 





AESTHETIC INDICATIONS 



LABIAPLASTIE COT. 



COT-V 48 ans: 

AVANT 



COT-V 48 ans: 

Après injection 



COT-V 48 ans: 

Après injection 



A VAN T/APRES  

Patiente : 25 ans 



CA  54 ans   4 enfants 
AVANT 



CA 



CA  1 mois plus tard : 



CHO 41 ans : contraception progestative  
AVANT 



CHO  : 3 mois après 



CHO : 6 mois après 
 CONTROLE 



RISQUES 



HERNIE INGUINALE 



DESIRIAL PLUS RESULTS 

RESULTS 



A E S THETIC T R E A TMENT  R E S ULT S  



Functional consequences of aesthetic procedures 

A E S T H E T I C  T R E A T M E N T  R E S U L T S  



CONCLUSION 2 (DESIRIAL PLUS) 

During the follow-up period, patient’s quality of life was evaluated as follow: 
 

3 month after the initial injection: 
o Slightly improved: 3% 
o Improved: 17% 
o Very improved: 80% 

6 month after the initial injection: 
o Improved: 15% 
o Very improved: 85% 

12 month after the initial injection: 
o Improved: 77% 
o Very improved: 23% 

1 month after the initial injection: 
o Slightly improved: 3% 
o Improved: 54% 
o Very improved: 40% 



CONCLUSION 2 (DESIRIAL PLUS) 

• Ecchymosis (light to moderate): 3%  

• Pain during injection (light to moderate): 6% 

• Transient oedema (light to moderate): 9% 

• Pain during post-TT massages (light to moderate): 6% 

• Redness / erythema (light to moderate):  9% 

Registered side effects with Desirial Plus treatments: 



Nouvelles alternatives non-chirurgicales dans le 
traitement de la sècheresse vulvo-vaginale 

 Lasers 



LASER fractionné Diode par fibre 
1540nm 



Dysplasie cervicale  et dysurie par fibre  diode 



Dysplasie cervicale  et dysurie par fibre diode 



LASER fractionné Diode par fibre (1540nm) 





Méthodes de Production de CO₂ 

Laser tube excité par courant continu :  
  
1 - Deka SmartXide DOT 
2 - Cynosure Affirm CO₂ 
3 - Mixto 
4 - Sandstone Matrix 
5 - Lumenis AcuPulse 
6 - Lutronic eCO2 

Laser à guide d’onde aluminium 
excité par radiofréquences (RF) : 

 

1 - Syneron Candela CO₂RE 

2 - Solta Re:pair 

3 - Lumenis Ultrapulse 

Laser tube scellé CO₂ de 60 W 

Temps moyen avant panne = 1 500 heures 

Laser à guide d’onde de 30 A 

Temps moyen avant panne > 50 000 heures 

http://www.coherent.com/index.cfm


Pièces à main et 

interface 

d’utilisation intuitive 



Pièces à main CO2RE disponibles 

Pièce à main esthétique 

(réutilisable)  

Pièce à main chirurgicale 

(réutilisable)  

Pièce à main Intima interne 

(jetable)  

Pièce à main Intima externe 

(jetable)  

Vendue par packs de 5 Vendue par packs de 5 



Le CO2RE Intima traite 3 zones : le vagin, la vulve & l’entrée du vagin 

1. Pièce à main interne hygiénique à usage unique : 

Remodèle les tissus conjonctifs du vagin. 

 

 

2. Pièce à main externe hygiénique à usage unique: 

Traite la dyschromie, dystrophie vulvaire, améliore la 

texture de la peau et remodèle les tissus conjonctifs 

de l’entrée du vagin 

 
 

 

3. Pièce à main chirurgicale multi-usages : exciser, 

inciser, retirer par ablation ou coaguler les tissus 

vulvaires externes. 



Pièce à main Intima interne CO2RE 

Ouverture pour émission laser 

Pièce à main vaginale interne stérile et 

à usage unique pour le traitement du 

canal vaginal 

Avec lentille 

pivotante 150µ 

& bras articulé 

Fournie en pack de 5 



Pièce à main Intima externe CO2RE 

Pièce à main vaginale externe stérile et à 

usage unique pour le traitement de l’entrée 

du vagin/de la vulve 

Avec lentille 

150µ 

Fournie en pack de 5 



Indications potentielles pour le bien-être intime des 

femmes 
Indications Symptômes Patientes cibles Motivation du 

traitement 

Réjuvénation labiale Mécontentement 
concernant l’aspect de 
la vulve (relâchement 
cutané, pigmentation, 
texture) 
 

Tous âges 
(relâchement 
cutané dû à l’âge 
comme sur le 
visage) 
 

Esthétique, confort, 
qualité de vie, satisfaction 
sexuelle 

Resserrement (du canal) 
vaginal 
 

Modification vaginal 
avec un impact négatif 
sur la vie sexuelle 

Femmes post-
partum 

Satisfaction sexuelle, 
intimité 
 

Incontinence urinaire à 
l’effort 

Fuites urinaires 
provoquées par l’effort 

Majoritairement 
chez les femmes 
post-partum 

Confort, qualité de vie 

Atrophie vaginale Sécheresse, 
démangeaisons, 
brûlures, dyspareunie 

Jusqu’à 50% des 
femmes 
ménopausées 

Confort, qualité de vie, 
satisfaction sexuelle, 
intimité 

Sécheresse due aux 
radiations 

Sécheresse excessive Femme guérit 
d’un cancer 

Confort, qualité de vie 



Indications du CO2RE : 

Symptômes  du Syndrome génito-urinaire de la 

ménopause et de l’atrophie vulvo-vaginale 

• Diminution de la lubrification 

• Sécheresse (manque d’hydratation vaginale) 

• Irritation, inflammation vaginale et vulvaire 

• Prurit vulvaire (démangeaisons) 

• Amincissement des parois vaginales 

• Sécrétions 

• Raccourcissement /resserrement du canal vaginal  

• Dyspareunie (gêne pendant les rapports) 

• Traces de sang après les rapports 

• Urinaire : fréquence importante, urgence et incontinence 

• Douleur ou brûlures pendant la miction 



Mécanisme d’action  

Avantages du laser CO2RE (10 600 nm) 

• Ablation (>100°C)  

Dommage irréversible, évaporation des tissus 

Effet métabolique → améliore la texture et la pigmentation épidermique. 

 

• Coagulation (60-90°C)  

Contraction du collagène, coagulation des micro-vaisseaux 

Effet métabolique → Retension 

 

• Effet thermique (>42°C)  

Dommages réversibles, stimulation des fibroblastes 

Effet métabolique → Néocollagènèse persiste jusqu’à 1 an après traitement 
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Le laser CO2 est la référence du remodelage tissulaire 

• Ablation pour obtenir des changements de texture et de la  
pigmentation 

• Seuils de température pour la stimulation des Protéines de Choc 
Thermique  

• Néoformation de collagène et d’élastine 

• La néocollagénèse est prolongée 

• Néovascularisation 

• Favorise meilleur lubrification, PH vaginal plus acide et sain 
:augmente la libération des glycogènes et des mucines acides 
depuis l’épithélium, ce qui empêche la prolifération des bactéries 
pathogènes. 

• Les techniques fractionnées permettent de meilleures 
profondeurs de pénétration 

• Résultats durables 

 



Pièce à main externe 

 

 

 

 

Point final 

Ablation & 

Coagulation 

fractionnées 



Bilan des contre-indications 

• Chirurgie vaginale ou de la région pelvienne au cours des 12 derniers 
mois 

• Présence d’un maillage 

• Antécédents d’herpès génital 

• Saignements vaginaux inexpliqués 

• Infection urinaire 

• Infection pelvienne 

• Malignité active ou antécédents de malignité au cours des cinq 
dernières années 

• Antécédent de malignité nécessitant une dissection des ganglions 
lymphatiques ou une biopsie, ou antécédent de problèmes de drainage 
lymphatiques importants 



Contre-indications suite 

• Implant électrique actif n’importe où dans le corps 

• Maladie simultanée telle qu’une maladie cardiaque, diabète, 
maladie auto-immune, troubles de l’immunodéficience ou n’importe 
quelle autre maladie simultanée qui pourrait interférer avec le 
traitement ou le processus de guérison d’après le médecin 

• Prise d’anticoagulants ou de médicaments immunosuppresseurs 

• Prise de corticostéroïdes à action systémique au cours des 6 
derniers mois 

• Antécédents de cicatrisation anormale 

• Antécédents de troubles épidermiques ou dermiques impliquant le 
collagène ou de la microvasculature 

• Prise d’Accutane au cours des 6 derniers mois 

• Nævus dysplasique présent dans la zone à traiter 

• Lacérations ouvertes ou égratignures présentes sur la zone à traiter 

• Femme enceinte ou allaitant 



Histologie 

Photos Avant/après 
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Histologie de l’épithélium vaginal de muqueuse 

après traitement au CO2RE 

Résultats :  

1. Effet histologique immédiat du laser CO2 sur la muqueuse vaginale : 

ablation & coagulation de l’épithélium et de la lamina propria 

2. Les profondeurs touchées au cours de toutes les étapes du traitement 

étaient à ~500-800μm de la surface de l’épithélium.  



Histologie de l’épithélium vaginal après traitement au CO2RE 
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Histologie de l’épithélium vaginal après 

traitement au CO2RE 
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Labioplastie au CO2RE Intima 

Photos : Dr Arroyo 
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Labioplastie au CO2RE Intima 

Photos : Dr Arroyo 



Traitement externe de l’entrée du vagin et des 

lèvres génitales 
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Photos : Julene Samuels, M.D. 

Avant Après 2 traitement CO2RE 



Traitement externe de l’entrée du vagin et des 

lèvres génitales 
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Photos : Julene Samuels, M.D. 

Avant Après 3 traitement CO2RE 



Traitement externe de l’entrée du vagin et des 

lèvres génitales 
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Photos : Julene Samuels, M.D. 

Avant Après 1 traitement CO2RE 



Evaluation du traitement CO2RE Intima pour les 

traitements de l’atrophie vaginale et de la réjuvénation 

vaginale des femmes en Pré-ménopause 

 

Etude clinique de l’hôpital HM Montepríncipe, Madrid, Espagne, 2015 : 

21 Patientes, 3 traitements à 1 mois d’intervalle, évaluation 12 semaines 

après le 3ème traitement. 

 

• 81% ont indiqué une amélioration du bien-être sexuel 

• 94% ont signalé une amélioration de la réjuvénation vaginale 

• 100% ont déclarées être satisfaites du traitement 

• 94% le recommanderaient 
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LASER CO2RE INTIMA 



Mechanisms of actions of Laser ER-YAG 
(Smooth) 

 

The endo-vaginal treatment, revolutionary and 
non-ablative, with ER-YAG consists of a soft and 
warm controled vaginal mucosa producing an 
immediate effect of "contraction of collagen" 
inducing a tightening of collagen fibers and finally 
a neocollagenesis. The result is an overall feeling 
of tight tissue and improved vaginal elasticity. 













Prolapsus stade III par Er-YAg 

AVANT APRES 



LSA - Er-YAg 



LSA - Er-Yag (suite) 







© 2016  VIVEVE   Not for publication or 
podium presentation. 
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Nouvelles alternatives non-chirurgicales dans le 
traitement de la sècheresse vulvo-vaginale 

 Radios Fréquences 



LA RADIO FREQUENCE  

Non-ablatives et hyper thermiques  

http://www.scf-online.com/english/27_e/Images27_e/skin_verybig27_e.jpg


Onde Electromagnétique  

3Hz 



Radio Fréquences 
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Ondes radio AM 

Chaines de TV 

Ondes Radio FM 

Téléphones 

cellulaires 

Four Micro-ondes 
Communications 

satellitaires. 



Effet Thermique & Penetration  

• L’effet Thermique ainsi que la profondeur de 
pénétration sont déterminés par : 

 
• Type d’applicateur (Monopolaire, Bipolaire, Unipolaire) 

• La fréquence 

• Le Niveau d’énergie (Watts) 

• La durée du traitement 

• Les propriétés électriques des tissus traités. 



 RF / Electrodes 

• Bipolaire : Deux électrodes peu espacées l’une de l’autre 

 

• Monopolaire : Deux électrodes éloignées l’une de l’autre. 
L’électrode de retour est beaucoup plus grosse que 
l’électrode d’émission. 

 

• Unipolaire : Technologie brevetée qui n’existe que chez un 
fournisseur (Alma Lasers). Il s’agit d’une électrode unique, 
adaptée aux hautes fréquences. 

 



Les actions de la RF dans les tissus 

Onde - RF  

  

Rotation des dipoles (Molécules H²O) 

 

Mise en Friction des molécules  

 

Chauffage des tissus 

 

 



Rotation des molécules H²0 

• L’eau est un composé de poles (dipoles) – on trouve une charge 

négative relativement importante en son centre (en rouge), et une 

charge positive autour (bleu). 

 

 

 

  

• L’ oscillation rapide d’un champ électromagnétique met en rotation 

les molécules d’eau contenues dans les tissus jusqu’à générer , par 

friction, un phénomène d’échauffement des tissus. 

 

 

 

 (molecule O² (Dipole) 



Rotation des 

molecules H²O 

provoqué par la RF 

Provoque une 

montée en 

température dans les 

tissus 

Rotation des 

molecules 

Montée en température 



- Dénaturation et remodelage du néocollagène 

- Stimulation fibroblastique 

- Restauration de la matrice extra cellulaire 



Pre Traitement 
 
Derme 
 
Graisse superficielle- 0.665 cm, 
hypoechogène  
 
Connective Tissue- sparse, spread apart, 
not organized 
 
Graisse profonde- 1.085 cm 
 
Fiber Septum- 1.75cm 
 
Muscle 
 
 
 
 
 
 

Post Traitement 
 
Graisse superficielle- épaisseur diminuée à 0.472 cm, 
contraction, démarquation précise avec la graisse 
profonde. 

 
Connective Tissue- augmentation des fibres de 
collagène, aspect plus uniforme, plus lineaire et plus 
horizontal. 

 
Graisse profonde- diminuée à 0.828, homogène et 
plus organisée 

 
Fiber Septum- 1.30 cm 
 
Muscle 



Scientifically Validated Mechanism of Action 

Results demonstrate that tissue remodeling and the formation of new collagen can be 
achieved by utilizing radio frequency therapy (90J/cm2, 5 passes). 

Vos JA, Livengood RH, Morris J, Coad JE. Non-Ablative hyperthermic mesenchymal regeneration: A proposed mechanism of action based on the Viveve™ model. (Invited paper). 

SPIE manuscript 7901-3; Proceedings of SPIE 2011, vol 7901;790104:1-8. 

The healthy vaginal mucosal 
epithelium remains intact 

 

 

 

 

Control 1 week 1 month 3 months 

* 
* 

Samples show an increase in 
submucosal fibroblast 
activation, no tissue 
necrosis, granulation tissue, 
or hypertrophic collagen 
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Laxity of the Vaginal Introitus After Childbirth: 
Nonsurgical Outpatient Procedure for Vaginal Tissue Restoration and Improved Sexual Satisfaction Using Low-Energy Radiofrequency 
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Nouvelles alternatives non-chirurgicales dans le 
traitement de la sècheresse vulvo-vaginale 

 Leds 



BIO-PHOTOREJUVENATION BY LEDS 
 

Non agressive – non thermic light sources 





PATIENTE N°1 
 

AVANT APRES 



PATIENTE N°2  
(LED) 
 

AVANT PENDANT 



APPLICATIONS LED 

















MINI-LEDS  MAXI-EFFECTIVENESS 
 from french conception 

 

Launch in the next months!!! 
 
 
 

Home-devices LEDS to go on Therapeutic Effects 
Dr Luc Benichou Dr Nicolas BERRENI 

 
 



HOME DEVICES 
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