
LA ROSACÉE ?
QU'EST-CE QUE 

Une a�ection cutanée in�ammatoire et chronique qui a�ecte principalement le visage. L'a�ection est souvent caractérisée 
par des poussées et des rémissions et les zones les plus couramment touchées sont les joues, le nez, le menton et le front.

FACTEURS DÉCLENCHANT DE LA ROSACÉE
De nombreux patients remarquent que certains facteurs déclenchant semblent aggraver leurs symptômes. 

Une enquête de la NRS sur 1066 patients atteints de rosacée a montré que les facteurs les plus courants incluaient³:

81% EXPOSITION AU SOLEIL

79% STRESS ÉMOTIONNEL

75% CLIMAT CHAUD

57% VENT

56% EXERCICE PHYSIQUE INTENSE

52% CONSOMMATION D'ALCOOL

51% BAINS CHAUDS

46% CLIMAT FROID

45% NOURRITURE ÉPICÉE

44% HUMIDITÉ

41% CHALEUR INTÉRIEURE

41% CERTAINS PRODUITS POUR LA PEAU

36% BOISSONS CHAUDES

27% CERTAINS PRODUITS COSMÉTIQUES

15% MÉDICAMENTS

15% CONDITIONS MÉDICALES

13% CERTAINS FRUITS

10% VIANDES MARINÉES

9% CERTAINS LÉGUMES

8% PRODUITS LAITIERS
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Environ 415 millions 
de personnes dans le 
monde sont atteintes 

de rosacée

415
millions Une étude de la NRS a révélé que 40% des patients atteints de la 

rosacée ont un membre de leur famille qui présente également 
les symptômes de la maladie ou des symptômes similaires.¹

La rosacée est trois fois plus courante chez les femmes que chez les hommes. Les femmes à l'âge de 
la ménopause sont davantage à risque, mais chez les hommes, la maladie a tendance à évoluer de 
façon plus grave, avec un risque accru de développer un rhinophyma.

Elle commence généralement entre 
30 et 50 ans.
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La rosacée a�ecte souvent les personnes à la peau claire, 
mais elle peut également toucher tous types de peau. 

Elle semble particulièrement fréquente chez les 
personnes originaires du nord et de l'est de l'Europe.

EFFETS PSYCHOLOGIQUES
La rosacée peut engendrer des e�ets psychologiques, 

tels qu’une gêne, la baisse de l'estime de soi et de la con�ance 
en soi, de l'anxiété et même la dépression.  

LES ÉTUDES DE LA NATIONAL ROSACEA SOCIETY MONTRENT²:

Presque 90% des 
patients atteints de 

rosacée pensent que leur 
maladie a  a�aibli leur 

con�ance eux et diminué 
leur assurance

90%

UNE BAISSE DE LA 
CONFIANCE EN SOI

Pour 41% des patients 
atteints de rosacée, leur 

maladie les amène à éviter 
le contact avec le public ou 

à annuler des 
engagements sociaux

41%

UN CONTACT RÉDUIT AVEC 
LE PUBLIC 

Pour presque 88 % des patients atteints 
de rosacée sévère, la maladie a eu une 

incidence négative sur leurs interactions 
professionnelles et presque 51% 

d'entre eux ont même été absents de 
leur travail à cause de leur maladie

88%

DES INTERACTIONS 
PROFESSIONNELLES ALTÉRÉES

QUELLES SONT LES CAUSES DE LA ROSACÉE ?
La cause exacte n'est pas tout à fait connue, mais di�érentes théories sur l'origine de la 

maladie se sont développées au �l des années. Les causes possibles comprennent :

La vasodilatation, résultat d'un 
dérèglement qui implique à la fois 
les nerfs et les vaisseaux sanguins

La présence de Demodex, un acarien qui vit 
dans notre peau, mais dont la présence est plus 

élevée chez les patients atteints de la rosacée

Un fonctionnement 
anormal du système 

immunitaire

Elle commence souvent comme une simple rougeur ou un 
rougissement qui apparaît puis disparaît, mais au �l du temps, elle peut 
devenir plus persistante et visible. Les symptômes peuvent inclure :

Vaisseaux sanguins 
visibles (télangectasie)

Irritation 
des yeux

Sensations de picotements 
et de démangeaisons

Rougeurs (rougissement ou 
rougeurs plus permanentes)

Peau sèche et 
squameuse

Irrégularités et 
boutons 

Épaississement de la peau 
(en particulier du nez)

In�ammation 
du visage

AUTRES FAITS
• Il n'existe pas de traitement à la 

rosacée, mais elle peut être contrôlée

• Dans certains cas, la rosacée peut 
également apparaître dans le cou, 
sur la poitrine, le cuir chevelu, les 
oreilles et dans le dos

• La rosacée n'est pas considérée 
comme une maladie infectieuse

• Les symptômes peuvent varier d'une 
personne à l'autre, et il n'est pas possible 
d’en prévoir la sévérité

• Si elle n'est pas traitée, la rosacée a 
tendance à s'aggraver avec le temps

Les patients peuvent présenter simultanément 
di�érents sous-types et ceux-ci peuvent 
également apparaître l'un après l'autre. Les 
symptômes peuvent varier de faibles à graves. Irritation des yeux comme injectés de 

sang avec une sensation de grains de 
sable dans les yeux

SOUS-TYPE 4

Rosacée oculaire

Épaississement de la peau, provoquant 
souvent une hypertrophie du nez

SOUS-TYPE 3

Rosacée phymateuse

Rougeurs, in�ammation et
irrégularités et boutons passagers

SOUS-TYPE 2

Rosacée 
papulo-pustuleuse

Rougissement, rougeurs persistantes
et vaisseaux sanguins visibles

SOUS-TYPE 1

Rosacée
érythémato-télangiectasique

4SOUS-TYPES 
DE ROSACÉE

LES TRAITEMENTS CONTRE LA ROSACÉE COMPRENNENT
Il n’existe pas de remède à la rosacée, mais il est possible de la contrôler grâce à un traitement approprié. 

Il existe di�érents types de traitements disponibles, pas uniquement dans les hôpitaux, mais également dans 
les cabinets privés. En consultant votre dermatologue, le traitement adéquat peut être mis en place.

SYMPTÔMES

Les médicaments 
(topiques et 

systémiques)

Le laser 
(KTP, PDL, Nd:YAG)

Les interventions 
chirurgicales (dans les cas 

graves de rhinophyma)

La lumière 
intense pulsée

La technologie 
biophotonique/ 

�uorescence
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