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Etude prospective, monocentrique, à un seul bras évaluant l’efficacité et la tolérance de la 
cryolipolyse (Coolsculpting®) chez des patients (n=28 ; 58 zones de traitement au total). Les 
patients étaient définis comme « répondeurs » ou « non-répondeurs » en fonction de chan-
gement clinique significatif (ou non, respectivement) de l’épaisseur de la masse graisseuse 
sous-cutanée (évalué par une pince à pli cutané) après traitement par rapport à avant traite-
ment (état initial).
Critère principal : Détermination de la diminution de l’épaisseur du pli cutané après traitement 
(vs état initial).

Résultat du critère principal : La majorité des patients (n=27/28) ont été considérés comme 
répondeurs à la cryolipolyse par Coolsculpting avec une diminution de l’épaisseur du pli cuta-
née de 35,4 ± 9.9 mm avant traitement à 22,2 ± 7.6 mm à 12 semaines (S12) après traitement 
(35,4 ± 9.9 mm vs 22,2 ± 7.6 mm ; p<0,001), correspondant à une diminution moyenne de 
40% de l’épaisseur du pli-cutanée après traitement.

Résultat des critères secondaires : Parmi les patients répondeurs, la diminution de l’épaisseur 
du pli cutané à S12 était de 16,6 mm et 13,1 mm chez les patients ayant été traités au cours 
de 2 sessions (n=10) et 1 session (n=44) respectivement (-16,6 vs -13,1 ; p=0,06). Parmi les 
patients répondeurs, la diminution de l’épaisseur du pli cutané à S12 était de 16,1 mm et 12,4 
mm chez les patients ayant été traités au cours de 1 à 2 sessions (n=35) et 3 sessions (n=19), 
respectivement, (-16,1 vs -12,4 ; p=0,01).
Tolérance : Aucun évènement indésirable a été enregistré lors des traitements et lors des 
séances de suivi.

https://www.coolsculpting-france.com/
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Etude prospective, unicentrique, visant à évaluer l’efficacité et la tolérance dans une cohorte 
de patients (n=112) traités par cryolipolyse (CoolSculpting). La réduction moyenne de la 
graisse sous-cutanée lors du suivi était de 21.5%. Des érythèmes ont été observés sur tous les 
sites de traitements et ont disparu quelques jours suivant la cryolipolyse. La majorité des pa-
tients ont observé des ecchymoses (dissipées dans les 2 semaines) et des erythèmes (sur tous 
les sites de traitements et dissipés en quelques jours) ont été observés après traitement. Trois 
patients ont rapporté une dysesthésie et une sensibilité accrue de la peau de la zone traitée 
pendant 2 à 3 semaines suivant la cryolipolyse. Aucune ulcération, cicatrice ou infection n’a 
été observée. 
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