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Dermatitis seborreica

M.Teresa PefRarrubia, Alicia Valer, Eva. Puig de la Bellacasa, Carol Burgos,
Sonia Martinez, Idaira Damas, Anna Escalé, Rosa Senan i Sandra Pons

La dermatitis seborreica és una alteracio
freqlient. Apareix a les zones més grasses
de la pell. No és contagiosa ni la seva causa
és una higiene deficient. Afecta a persones
amb una certa predisposicio. Dura anys. Pot
apareixer a temporades, en forma de brots

Quines zones del cos afecta?

En algunes zones de la pell s’observen pla-
ques vermelles amb descamacié (trossets
de pell seca per sobre). Pot provocar picor.

En els infants, les zones més afectades

son:

e El pell del cap i, en lactants, la crosta lac-
tia.

e | es orelles.

¢ Els plecs: coll, aixelles, melic i, sobretot,
I’area del bolquer.

| en les persones adultes:

¢ E| pell del cap: caspa.

¢ La cara (els costats del nas, el plec naso-
bucal i les celles i parpelles). La vora es
posa vermella i apareix una descamacié
entre les pestanyes.

e Zona central del pit i esquena.

¢ Plecs: apareixen lesions a les aixelles, a
sota de les mames o als engonals.

Qué pot millorar la dermatitis

seborreica?

e El sol, pres amb una fotoproteccié ade-
quada.

¢ L a neteja diaria amb sabo i xampu suaus.

¢ Els netejadors cutanis sense detergent i
amb pH neutre o acid.

I qué la pot agreujar?

¢ Disgustos, preocupacions, nervis, estres.
e Canvis hormonals, dietes deficients.

¢ Begudes alcoholiques.

¢ Aliments picants o amb moltes especies.
e Cosmetics amb alcohol o molt greix.

A la tardor i I’hivern empitjoren les lesions
de la carai el pell del cap; en canvi, a I’estiu
empitjoren les lesions dels plecs.
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La dermatitis seborreica també pot asso-
ciar-se amb processos neurologics i amb
alteracions del funcionament del sistema
immunitari

Quin és el tractament?

La dermatitis seborreica no es cura, pero
podem controlar les lesions. El metge o
metgessa us indicara el tractament tenint
en compte la localitzacio de les lesions i la
vostra edat.

Tractaments en el infants

¢ Pell del cap: es posa parafina liquida o oli
d’oliva i després es pentina de forma pro-
funda sobre la crosta.

¢ Resta de localitzacions: cremes antifungi-
ques o corticoides topics molt suaus.

Tractaments en les persones adultes

¢ Pell del cap: Utilitzeu dos o tres cops per
setmana xampus antifungics, o bé amb
brea de quitra d‘hulla o coaltar (taquen i
fan mala olor), o bé amb piritiona de zinc,
ictamol o sulfur de seleni. S’ha de deixar
actuar el xampu amb el cabell moll durant
uns 5 minuts.

e Cara i resta del cos: antifungics o agents
queratolitics; si el brot és intens, caldra
una crema amb corticoides
molt suaus durant alguns
dies, pocs.

Per prevenir nous brots cal
evitar els desencadenants.
Si la dermatitis és molt
important, per a la pre-
venci6 cal cuidar la pell

sana diariament amb
cremes amb ciclopirox
olamina, piroctona olamina,
ictamol, ginebre o keluamida.
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