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Epidémiologie de l’acné 

• Prévalence déclarative 

–  Acné : 5 à 6 millions de Français 

• Touche majoritairement les ados 

• Prévalence en France > 70%  

  (source AFSSAPS Bonne Pratique, traitement de l’acné, 2007) 

• Recrudescence chez la femme adulte 20 à 30%   
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 Les différentes formes d’acné 

• Acné légère: 51% 
 
• Acné modérée: 31% 
 

 
• Acné sévère: 18% 

 
 
 
 

  

(source article “Living with acne”, Pawin et al., Dermatology 2007. 

Suite appel Fil Santé Jeunes. Pourcentage chez les adolescents) 
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