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CXAMEN ZSTETICO DE PIEL.

Para examinsr una plel se necesita una lupa y muy buena luz.

La piel debe estar completamente limpla y en ella hay que o-
gervar . tacto, color, brillo, a‘teracionps {eritrosis, quegcsis,
verrugas, etc,), @sperezas, deebidratacion s POrog8 y capa COIrnea.,

Una piel norwal debe tener color rosado, brillo nermal (lozaw
rnia), suavidad al tgcto, poros, invisibles y buena hidratacion {ee
-quilibrio entre glandulas »ebaceus y sudoralez)h .

. 4
El examen cuténeo se puede realizar nediante dos métodos ra-
cionales deriominados sinteticos v analfticos.

- ’ . 7 - » N

Metodo sintético: basa el examen y 1los tratamientos scbre el
.heecno de que una plel Sza grasa o seca, 0 como-prefieren alguno
gruesa o fina.

PIEL CRASA O GRUESA .-

uaracter1sticas. 1) Espgsaro aumentado (epidermis engy ossda con

capa cdrnea esp e sa ) .

2) Orificigs plla ebaceos dilatados.

%) Secrecidn sebacea y sudor para abundante _

4) Buperficie cutanea untuosa, humeda y brlllan%

~-te.

5) Buena hidratacion. , \

6) Tendenrcia a la formacion de comedones.

7) Buena tolerancia a la intemperie ¥y a los Jjabo
nes.

8) Envejecimiento tardfo ya aue la plel esta muy
lubricadsa.

Bzociaciones frecuentes Seborrea.
' ig ¢ aswpecto de tosquedad, color
grisasceo y comedones.
Hi iperhidrosics. -
Hipertricogis.

Complicaciones Habituales .
1) Eczematides seborreicas . ge localis
Z8n en cuero caue';auo y cara, y s€ carac¢terizan por presentar,//
una descamacion untuosa, ecompaiizde de plurito, sobre una base //
congestiva. Los germénes que presenta &l mcb@,influyen sobre el
proceso u provocan uyn decagrade Le olop rdrcio. Deben eer tratada
can productos antisepticos ( a0ﬁiop sobr- pnrmcncu), queratoliti~
cos,astringentes y- em011erte
, 2) Acne en todod cug formas.
3} Alopecias androgericas.

. - 4) Quistes egiaermoid¢s { mal llamadas
scbhaceos . 8¢ localizan en cualru er area gsebacea, en las zonas
retroauriculares y er los lobulos de las orejas. Cortirrene mas
queratina que grasa.

. ' rd
Somplicaciones infrecuentes : Hiperplasla adenomatoldea sebacea.
‘ mosacea papulo-pustulosa.
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PIEL SECA I FINA
carccteristicas .

) Espeser disminuido y gran fragilidad.

) Orificios pilosebace s poco visibles.

) Becreciones sebéceas y sudor{para ,€scasas.,
) Superficie cu*arca ‘seca, opaca y aspera.
) Mals hldrdtacior nor excego 4e evaporaclion
)
)
)
)

acuosa.

Tendencia a la descam501on ¥y a las rszacianes

alereicas. ‘
Intoleranclia & la inteampgerie y a-1os jebones
( er especial alealinos).

Envch01m1£“to précoz, tendencla a la flaﬂc%
deg.

Presenta espirillas y noca grasitud er la ra
riz, s : .

ua‘piel sefa, cuando ro tiere mucho tejido adiooso o poca vitami

nas, oresgenta noros levemente dilatados.

° -

Asociaciones frecuentes . 1) Gueratosis pilar : se carscteriza

or la oreserncia de micropansulas faliculares, rojiizae o del colo,
de la piel adyacernte, cue ge localizan frecuentemente en la cara

zxterna de losbrazes y nlernas. Dan una sensacidn de rasposodad

carsctericsticas.,
, : : 2) Estados ictioeiformes 801 Greas
lyclertes, secag y descamatives que se hiperpilgmentan facilmente
:or el 2ol. Se observan furdamerislmente a nivel de pilernas y
sntebrazos.

3) Paracusratosis fisyeria oredomira

en los telones y ern las pelmas ( donde se asgrava por contacto

con jaboreg, detersentes, ete, ) lLa elel se orecenta gruega, d
camante y con facilidad sobre todo en invierro, aparecen grieta
dolorosas.

=
=
—
o
[

Complicaciones Hablituales
' 1} Telangiestaciese . dllataci-res canila
Pe . ' . -
)_Fragilidad cesilar :teniercis = los 4
henatomes.
) Desarrollo de arrugas y pliegaes.
~ Foicuilodermia reticulada y o*aq@pt“L
ria de cara y cuello : g€ carecleriza oor ura triada . telangles
tacigs, hipergl gmurtaclor y atrofia cutanea, gue se disyoren en
un tiﬂ*oo reticulo. Be locallza Tundeamentalmente en los cogtados
del cuello, auedanda libre la. zora ubtcada debhajo del mentdn. En
su desarroallo influyen los cosme t ticos que incoporan euetancias /
fotaoseneibilizartes,

m .

L gt}

5) Acan9081 s de cuello : se destruye la
capa eepinosa , se SepAPd de lss demag capas y aparecen triancuz
litos,

,6) Dermatosis solar cronica : =€ caracte
riza por presencia de maculas ( hiper o Hipopigmentadas) y arrug
?J . En los casos aveazados la piel toma unp tlrte amarillento 7/
{ piel cetrina ). N

Complicaciores infrecuentes ,
Acne m10rcnu1st10m.

Rosécea (telarciestacias o paquOSa)

“
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Metodo arel{tico E1 examen eatético ¢e hasa en uTia aner”aci%n d
de la piel en [{oruws detsrida, irterpretsndo v rel 01 narido lag
imperfeciones.,

Se deben terer ern cuerta 3 pautas fupnamvrtaleul
1) Grado de irvolucion cutarea Si blen se acepta que la involuf
clor cutgrea comienza alrededor de lg sexta década de 1la vida,
en la prectica ee pueden ob°evar fendmeros de env re jecimiento
tezumertagsio antes de los veirte aflog. E~to muede suceder por Gi
tintee causas | nerturbeciosres metabo ‘icas y dhsrutrﬂcfon, mlasg
implantezciones dertarias y pr0a > gis mal adapotades, eztaocds de
zzobkamierto, frEUuertes'jaguecau, inguficizsrntia rernal, nlpotirol
dismo, eler"iﬂu, estados toxicos, etc,

- 2) Modificacioree de la. textura vy el-color de 1 usie sxplor
‘c¢icon al tscto de 1a textura cuflﬂ”“ rgg irforma cobre él Gh%ado*
de la superflcle epldermica. Pndrs asi dlagrosticarse »'el liza

vy fina o gor el cortrario, rugosea o grusea,

Las alteracionee del color cutaneo suelen rep163ar*” condicl
ocr@e gue €s recesario ssber reconocer, ,Le exceslva palidez 5. COMm~
pafia a ¢stados de anewmia, mals rutricidn o frastorro circulato-
rios. Ia rojlez faclal excesiva, deblda a vasodiletacion capilare.
cuede obedescer & factores igternos o exterros.

) Hidratacion X,llpldizaciov cutanea La hidratacioy cgtanea se
investiga er especial a rivel de las mejlllas. tuardo estas se
hallan lisas y turgentes indican que la bidratacion es buena.

Ia ,sequs ¢dad de la superficie cutarca v su ferder01a a la des
camacion representay evidernclas de una deshidratac? on &uocrflcial.

La deshidratacion puede observarse en regfmeres con diureticos
en individuos con diarees frecuentes, en cilerta afecclones endo-
crines o metabolices y,en alcurnas enfernedades hcoat1cq~.

La excesiva secrecinn de sebo puede estar favorecida por e@ta
dns de nerviosidad y acotamiernto, dietas bipﬂrhldraCarbonsdas y
ciertos tratemlentos hormonalss.

El exémen cosmetologlico se& debe comzletar con un examen cuida-
dogo de pelos ( hipertricosis, hirsuti: smo, canicie precoz, ete, )
¥y uflas ( deccamacion y fracturas, pr sencla de surcos y estrias,
etc. i

Exlaten farmaco ds yso frecuerte, capasces de provecar manifesg
taciones cutareas. Los mos utilizados ( y sus reaciones cutaneas
adversas) ' son los gigulentes.

andrégenos geborrea, ?crv, hipertricosis, aloseclas, hipsrplasia
: aderometosis seboresa. L
Estas manifectgciosnes taabieﬂ aparecen con las -combira
clones de'androaeros y wstrocrcnqs que se emplean en 1la
nmeropausgia. ‘

‘ ) 4 - -
Anovulatorios welasma, seborrea, acne, hipertricosis.

- . s ’ s
Antibloticos reacciones alercicas :fotoeens
i

bilizacwon, en espe~
cial la dermetilclortetraciclina

*

_ , .
Anticonvulconantes (hidantoinas) melaama, acne, seborrea, hiper-
tricosis.

Antipalddicos (derivados de 1a cloroquira) ocrorosis, que coypsics
te en la pigmentacion azulplizarre de loe cartilagc
de la pariz y orejas, paladar, y cara Hﬂt:LlOF de
tibias.
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Ciclamato (edulcorsnge )‘fotoseﬁsibilizac{on.

Clordiazeoozido(seaante) fotosensibilizac{on. ,

Corticnides acne, sehorrea,: thertr costis, melanosis, -estrias a-—
, trofies, blnchazon de cara y cuello. :

Estrogencs melasma.

Ferotiazina (sedante) fotose PQibilizacién.

Griseofuivina fotosensibiliz fcion. '

Helogenos ( flyor, cloro, bromo, vodo)ucn,.- ‘ )

Tsonoacida scne, foliceulitia, fotos enulbllzzaruu, reterncion su-
T, doral. .

Procestarenos s8sborrea, achne, rlogecia.

Sacerina fotosensibilizacion. ,

Bulfamidas.(incluysndo dlureticos ¥ aﬁti@jabeticos) reacc?

lergicasg, fotosersibilizacion, en espscial o«

sulfametoxazol.

Vitamina Bi2 (hidroxocobalamina) toxicadermia acneiforma.

JAb)
1

A
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2 limpisze de la piel se hace por medio de 1los cosmeticos

1
niziericos cue son .productas destinados a eWimirar d
i

~

K

= e la auperficie
cutares les sustarcisas contawinadas, ya g cz2olubilizendolas o0 arris
trandolas, dejando el tegugerto en C“PO101OPQS para sus rormal mets-
bolieme. Un cosmetico higienlco Gebs wtzsrocer lag gig u*ettcs gond
dicioness

I

)

1) Proveer det chjﬂ moderada, porous aunqgue ses ung plel
1] sbo rreica no e 4= & limaisr heeta secarla mucho.

e

2) Tener capacl
%) Tener buen p
sare £limirar el mouilla
4) Ser ligeraments ant
&) Tener accign superfi

6} Terer Ph. acido ('
de piel)'o ligeramepte alcaliro
7J”Ser de Tacél elimina
8) o irritsr nil sensib
9)
)

b
dad solubilizante.Para solunilizar laes grasas
oder de arrzstre { viscosldad o Temuletonants)
e y los productos del wedioc soblerta.

. .
181 ( jro stravesar la capn Y
a mscré ), neutro ( pera todo i
(fde 4 n 8,5, pare pleled
10N
1

Dejar la piel SUAVE &
Ser compatible'sermatslmgicaleﬁtem

=3

la forma dOSﬁCthd sdecusda seria 12 emlsidn C”Ieche de limiies
-a" o Qrema') cue pusde ser de “091fe en zgua o de agus en acelte.

- la Yecre de Pimpieza blers un aspecto similar a la 1?0“8 naturel
iasg cremas adoptan una consitencia was compacta. '

TOMIFICACION .-

, log toéricoe son co“métioos dectinados a estimular ya
syuder en €1 tono musculer. A su vez, €I 1la practica, se utilizan ps
ra completar la higlene cutanea, al elimirar los restos de les crema
de limecieza. Existen *r,uchoC tipos. :

1) As&ringentes son los que contienen ma yor contidad de al-
cohol. 8¢ utuilizan en pieles seborreicas O de poros muy visibles.

2) Herbaceos no tieren alcohol.
Z2) Refepescantes son todos ya cque tienen alcohol ¢ pierbas
L)Y Estimulantes se usan para spatemientos de nutricion ( ej.
zn pleles ceniles ). Coptieren productos ligeramente rubefaclerte
Nunca s8 deben usar luuyacq de una crema de limpisva.

5) Antisépticos * e utilizan comurmerise para Loplcsr en el

tam pto de cutlg con impUrezZe s DEre talb;cr se.guvde user en p
€ g s&r°s..8u funcion es desinfeciarp.

Er cosmetica, lubrijcsr significa suavizar y dar cierto

brillo a la »iel. L =2 ;ubricacior g hace con aceites ( veselinas ml
rerales y accites gintéticcs), oor lo tanto, no sirve care plelecs s8¢
borreiscas. LO aceites,di:mirly v la evasoraciom de los tejidos fa-
vor cﬂemdoﬁiz vaporacion acuosa de los bbdﬁdos)‘cﬁi au hume ctacion.

(\

._‘_ATILI.\C‘A ‘ :
, Los cosmeticos emolicntes ablandan los tejldos de la capa
¢orres, disminuyen el endurecimiento proglo de 1a ouerﬂtimaac1nr ser
»1] v hscer menos perceptible la deccama .ci6m.

Debenr contener aceltes, grasas, Coras, pollglicoles y tensiocactl
wgce . La emolierncis se obtiene aplicardo hidratante y humectantes.

T Loa astringentes tienen tres funcioneés proncipales.
1) Gortraen los tejldos y como consecucercia me joran la apareircile de
las pieles grueses de poros manifestos. o _ ,
2) Dismivuyen la afluencla de sudor y de sebo a 1la superficie_cutare
(acciom - artisudoral ¥ antiseborreica ). ,
2) Poscen propiedades desconge: etivas por su acclon sobre los vasos ¢
capilarcs.. ' ' '



HUMECTACION q
Lon humecta
tenem humedad en su superflcle.
de 1la xerodermia, la dgecamaclon y el
La humectacion egtd muy llgadd con la
cla. : .

ntes son susbtencins qufmicas Co B.0E ﬁ& re
Son fundamentoles en 6l control
disimulo de syrcos y arrufui
Jubbicacion y la emolisp

NUTHICION

; Eg fundemental poaro
Le Jldos sobre todo ey los cngng de envejecimier i
logico o premuture)’ pequedad, pdelgogamiento, comedorcs,
~acion ezagefada, telonglestecliasg, disdromiag y arrugas. ,

~1lmentor, fortalecer y manieper lo,
to cutaneo ( croro
queratini

o

EXFOLIACION 0 " PEELINE QUIMICO"

. : Ge habla de'qcéién exfollante cuan i
do el efegto queratolitico ee tan intenso y rapido que provoca Ur& _ i
inflamacion aguda aungue pasajers de 1a dermis y del cuerpo MICOEL0,
con descamacion scelerada y ey maga de 1las celulas corne&as superticl
leg, Se trata de una renovacion celular pues mlentrgs la cagsa corned ,
cae, @ebajo se he formado una pueva modoficndad @ mas clara, m2as eug by
ve y limpia. ‘ ’ , o
Tiere las sigulentee indicaclones -7
) Correccion de arrugas y pliegues cutaneos.:
) Queratosis y cicatrices superflcilares.’ ' )
) Quistes de miliun. ‘ ol
) Elostosis a quistes y comedones. =
) Discromime, tatusjee.
) Cicatricee de acne, varicela, traumatlsmos.
) Rinofima.

~N N

Le exfoliacidn se puede hacer por dos métodos difsrenteg.

1) Nieve carbonica

Se prepara con nielo seco triturado, acetona en
cantidedes suflclentes como pura disolver el hilelo, y polvo de azu-
fre en proporcion adecusade ,a la lntencldad del rpoceso. ! :
Produce ung irflam acion cor destrucclon de celulae (quemadura)
gue luego supure y forma costra. S1 se bace demaclado profunda ouede
oroducir atrofia del tejldo. ) '
2) ' REsorcina , o,
Es un derivado del tcldo fenico que actur sobre la eob-
dermis y la dermis, a nivel de le caza brenl, repererando lag ca— e
Tulas, #l hacer que gu clclo naclgierto- muerte sea mas rdoido St
Produce irpitacion, Inflamacion, un wran aflujo sangsu féo éug
sports & lae células glementos nutritivos, Eetd coretitnida nripeinn
mente or écido salicf{lice, resorcina y fenoles. PRERE RARDALRS 1

X i)

i
YL

L

Efsctog A
1) Limpie la pilel al producir su deccamacion.

2) Dssobatruye poros, microquietes ¥y comedones cerradoe
3} 'Afina 1o capa cormea. ) S
ﬁ) génuev?bel color de 1lo piel. | :
5 econetituye la piel al hacer une rer 3 S ¢

6) Mutre 1la plel al producdr un gran afigggcéagggiizéfr-

prodgg{giﬁiuglgeniles grueeas se_puede aplicar resorcino ya aue =1

mule 1sg profﬂngg hace denuparecer 1#8 rrrugss superficieles y dicim

107 fai He L e 0.8, Ep une plelA;ecu, 8¢nll la resorcina se puede udb

detd-sa u%; l}acer uné shock durante la limpleza de cutl \

S ha ngﬁl feca Joven no de dghen utilizar.
@ _tomprobado que tanto ¢l acldo fénico como la resorcina con.

8y
.

iy poro alergicos

AceIti ¥ PENETRACION DE 105 'COM4ETICOS

- 4
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ALCION Y PENETRALIOF DE 108 COSMETICOo

Iubricacidn’ _ Humectaclon 1 E
Iimpieya . Eifoliencla Exfollaclon
Abrasivos

CAPA CORVEA

EFIDARMIS

CAEA BASAL

DERMIS : A poa 0 , ¥

BTBTIOGRAFTA . ' , : : !

ﬁocmidtrio" - Vlglioglia ¥ Rubin. '
_Cosmetica dcrmatologic9 oractlca" Quiroga y Gujllot.

Apuntes extraldos de las clases de las profesoras Cristina Piazza
¥y Myrtha Placitelll.

- MASCARAS CASERAS . , -

1) Mascara de clara de huevo una cldra de huevo batida ¥ e
taza de Jjugo de maramnja o pomelo. Sirve para cerrar poros de ple leg &
grasag. Es muy lirdea para el veraro, 5S¢ deja =de 15 2C minutos. ;

2) Maseara nutritive pars plelee secas 1 yewa de'huevo,v1/2 togs de
leche, 1/2 palta pisada. 5S¢ meycla todo hasta obtensi una paste.

2) Mascara de limpie€za un .cucharadsa de harina de ma{a, 1" cuchara- .
da de Weche, 1 clara de-huevo., Limpia y tensa la piel, Produce ura
abras idn. k . , .

4) Mascara de mlel para pieleg secas pisar una barersa y anre garls
unas gotas de limor, miel y lechs.

5) Matcarag. para CErrar poror levadurs de cerveza con leche das
cremadsa ‘ -

€) Para pieles secas yema de haevo, banana, paltal y. miel.

T) Pard plelee grasas clara de huevo, pepinos, levadtra y yusuow.

8)_Pmerma_todo tipo de plel nvena con leche.

e S i i 3 RSN S ISRAFIUR FR WY
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ACIDO TRICLORACETICO

Existen dos tivos de exfoliaciones k
‘ 1) Microexfoliaciones sz¢ rea-
llzan cor jabones de azufré, atracivos, gomage, Gto. ; :
: ; 2) Mecroexfoliacionss eston dg
tinadas s producir la renovecidn celular de le capa corneg. con fi
; ree eudermicos. Segun- la intensidesd de ésta-accién'y el nctodo &2

@ -

- /
! legido nodra ser pslicroso o ne v r lo torto sera practicado vor
’ L p? 1,

' .medicos,(dermatolodos-y cirujano% pésticos) o cogsmetologos. La ex-
! foliacion total de 1z cara rno debe ser' hechs solo por 1& cocmetola_
A £a, debe trabajer conjuntaments cor un médico. - = v

Las macro 'exfoliacionse permiten reslizar un verdadéro peelin

. tulmico y tienen las slgulertes indiceclones. |
‘ - Correccidn de arrugas y plleguce cutdnsos. - : !
— Queratosis y clcatrices supsrficiales. ‘ e At s ’
. ~Bleraosbkssa quistes. y cowedones. ‘ ] b
y ~Quicgtes de miliun. . '
g ! - Discromias : ; ' : )

- Rinofima. )

; ~Exlsten dos 'grandes macroexfoliaclones. . ' ‘\
‘

}

1) _Resorcina al 40% su objetigo eeo eliminar lozs capsse hasgta A2 der-~
mls porous de 1o corntratio las cicatrices no ealén.

<A

2) Acido tricloracético, su objectivo es reutralizar las proteinas
provocando su coagulacion y posterior cafda. Debe actusr 2 nivel de
1a. epidermis sin pasar de la capa besul. ,

S¢ opuede utilizar en cualquier corcentracion, pero ei 12 corcen w’

. tracion es demaciads grande, o el tiempo de azlicacion es muy plo-

: "~ longado se puede llegar a 1o dermig de Jando una cicatriz.

i Las ventajas de utilizar ests ccido son las sicuientz=s: =g fa-
i . c1l de conseguir, es sstable y da buenos resultados. El dcido a sa 3
I turacion se puéde guardar durante mas tiemgo. w |

Aplicacidn

17}  Desengrasar la plel con acetona.

2) Estirar la pniel par: svitar que se fi
4 el arrugas. , , )
ja : 3) "Aplicer €l acldo en forma rapide pera podsr nesutralizar
i todo @l micmo tlempo. Se comlenza por las zonas de piel aas Zrue &8
Yy , 4) Cuando 1a,lesinn tratsds adauicrs color blanco ( precipi-
tacion de las protefnas) neutraliza, primero ccn zgua vy luego con u
un nuetralizante adecuado.

o S FiaGetl
R e 5

D

1=

tre acido por las

- i T

solo sobre ellas, pe-

4 3
51 hey una o dos manches, €l acido se \alica,
exfoliacion de toda la caps ge

ro sl hay muchas se debe hacer una
' . deben seguir los siguientes pasos:
‘ A < ’ L \
‘ 1) E1 afa anterior de la exfoliseidn se 1e da, al pacierte,
| Eek corticoldes y cdlmentes, y se le hace lavar la cabeza ya que por

: una semana no lo podra hacer.

i » . 2) La aolicacion del acido se hace con un isopo, €n forma muy - )
; raglda, ¥y coménzando ocr las zonas de pilel mas grueesa.

0

| %

[ ; 35.) Cuando la cara. toma un color blanca (ous conviene que sea e
N ¢y forma homogenea) =se deja actuar el acido durante 3 minutos ( no
i uas de 4) y s€ hace laver al pacientechn agua natural ( aproximada-
i ménte a 15 -G ) dursnte 15 minutos. ‘ ;

e e g
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LODIFICACIONES DEL NORNAL FUNCIONAIITENTO DE TA PIEL

Lz piel en su conjunto es un drgnno quo, en contecto con low %Ojij
: dos internos, renlizn intercambics o.trevéy de le circulucibn snngul-
, onex y linfdtiecn, el sivtems nerviowo,. otc. . ' e
ke En contacto con el smbiente oxterno, sufre Lo sccidn del clim”{ 1
temperature, la humedad, low cucrpos extroiios, etee .

| Como -érgaio dindmico, 1o picl netda (v roproducs, rosplit, BEGLO™

'~ ta sebo y sudor) y-reaccions ante diversows. estfmulos (internog 0 G4
sernos), : ‘ e = s )
¥ . Tuchos. gon log factores que pucden slejor de lo normulidqd Qilz?ﬁjp”
& junto cuténeoy y los modificocioncs producidee pucden cer TrenelportLl.
: o profundas. ’

~—

| and

- lodificociones transitoriag o !

L - Son nlteracionoe Ligerans o pGT?dHl:QH

i %+ que pueden ser corregidas con un adeecucdo trobumiento norma%izgntcf

[ Por ej.: el ciclo menstrual. Durante los primeros dfos, ol pi de l?
piel de la mujer se torna levemente alcalino, degtruyéndose ¢l mgguo

. Zoido de la epidermis. Despuds de lo mengtruncidn, 1o picl rocupcrd
gsu o hobitual. ‘ )

Todificaciones profundoag

; cuando log modificaciones en log tejidoc

HE E " ' roda of %

) que forman lo piel o en sug oneXos, e prolongen por much? Llempo,u
finolmente se producen slteracioncs congtontes que determinon un g

v po dc piel. ’ '

j ¢ Tl tipo de piecl puede cstoblecerse cn un gujeto o partir de cauuno

1% cndégenas o exbgenas. Por ¢j.: wda piel groco hobitunlmonto we debo

il "o le elimentoeidn, el régimen de vide, lao wcctivided hormonal, ¢l gii-

e temn nervioso, etc., todo lo cunl pucde elterar le funcidn wobicen |

regular (influencias endégenas).

o ~——
R S—

Un individuo puede soportar uvn cstedo de sequednd cutdmnen debido o
srdeticas higidnicas crrades, condicioncs climftices o cumbivntolog
i Eﬂversas, que privan la picl de gu normal monto lipfdico (influerncing
Jiico cxbgenas) .

Alteraciones posibles . ,
: S Bdutcamente, la picl optd compucutn por cpue,
proteinas y gresas. Cualguicr vorincidn de duton tres conubltuyentou

AL nrincipales puede producir oltleraciones que resumircmow culs
THRK 1) Variacionesg cen el contenido deo oguce |
thi. .. 2) Disminucién del contenido de cguw de imbibicidn de low zo—
1+ ¢+ nas cdrneas guperficiales: deshidratocidn superficisl. '
}\%' : ' b) Digminucidn del contenide de vgue inborgticisl o introcelu~
i lor: deshidratacidn profunde. ' .
1 1 ~ ¢) Dismimueidn o-falte de le scorccidn sudorfporn: enhidrosio
A o ictiosisg,. ' | , , :
3 @) Excesivo contenido de aguo on lou tojidos: wsobrohldrotacidn,
LA ~e) Excesiva secrecidn sudornl: hiperhidrouiu.

o 2)‘Variacioneu en cl contenido de grosogs

; | - a) Secrecidn sebdeen disminuidos alipia,

: N b) Secreecidn scbicen aunentadas grogitud rotonida o growitud
liberade (fasc finol: scborros — acné). ) :

; ¢) Aumento de gress hipoddérmico: cdiponidnd.

3) Veriaciones on 1o contidad y colided del weho y pudors
©) Excgerado sudor cxerotodos hiperhidrouiu.
b) Falta de mecracidn sudorrl: onhidrouio.

'
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¢) Exngorado seho uxcretado: plol grﬂ“?', ;
d) Palte do seerceidn sobdcea: plol ul.Pch: eg 1o tercern yao
La mds complejo de dutnu cuntro alteraciones. eo 1
I3 2 TS 8 !
que 1o plel grass, o gu ver, pucde ger de dos {g}?ﬁf SR
- Qleosa: ol sebho fluye libro wobre 1o Supo}llblb‘ { = foii"UlOU (
12 picl oopecto brillente 'y produciendo dilatecidén do los :
Poros dilatndoa), ‘ :
: : 1. Fo..denlo pro-—
= Astfevica: mobo de tipe corouo quo permencee en cl. Fo.de T
vocondo el gucesivo hinohmeiento,

dendo o

4) Alberanclonoeg conutitucionnlonz _ ‘ hio
' . ‘ Son lag quo sc refiercn o la hipo-
dermis, dermio, opidermig y/o sigtemn vaseulers
2) Awnento del ospousor do 1n hipodurmiss -adiposidad.
b) Roturs do log mnllog . de coldgeno y clastings cgtrfos; arru—
GO, piel marchitn, ¢nvejecida, :
¢) Dilotacién—rotura de vasos capiliures de lo zone papilor dér—
ot eritrosig, telengicetosing, plel eaparrdsica. , '
d) Disminucidn qnl contenido de ngun: deshidrotocidn.
e) Disminucidn del contenido de grosags clipia.
T) Desarrollo excesive del ostrato edrnoo: hiperqueratogis.

TTPOS DE PIET.—

g

D¢ azcuerdo con. log modificaoiones‘constitucionales N
scerctorias onteg mencionades, los tipos cutdneos derivados serfan bd-—
sicomonta, doo: piel scen ¥ piol grasa; con 1lns variantos que o conti-—
nmiacidn vercmoss ‘ ' ) -

PIEL SECA . E
= Por faltn de agua: deshidratada,
= Por insuficiencin do gregoass olipica.
— Por ambas cousng: picl rescean. ;
Piel soce por doshidrotncidn: )
~ No noseé turgonein debido o la felte

de agua on los tejidos.
—~ Bg morchita, apergaminede, fino y con féeil tendencio o Tisurarge,
— Bl.cgtrato cdrneo, primade do sy propic cgun do imbibicidn, se¢ qog-
coma, Lormendo un polvillo paroeido o 1p coEpa.,.
- No Ticnc nlusticidad, S0 onrojoce con Tacilidng ¥ no rusisto el jabdn.
Lshic tipo de pivl requiore ser normalizeda y relidratode con produc—
o unoldilentos, no. giendo, necosorios los productos mutritivoy my gro-

N

Pivl seco por alipins . '

~ L1 manto lipfdico que rocubre la piel cetda
couo inmmizente y como barrcirn, protoectors y lubrificonte. Cuondo dés—
Lo mento falta, 1o picl se quicbrn y doscrann ain mds féeilmonte que
1o picl &foctada de deshidratnoidn, e .
Tices piolis alipiens son muy sensiblos o los agontos oxtornos (sol,

viente, frfo, jubém, productos olealinog). = .
A do vigto dstas piclos son opacns, dolgadna, {deilos do onrojecoer
¢odreitorso., Frocuontomanto, coporrdslcas, . ' '

Pero normulizorlon son- noconnrios los tratomicontos rostitutivos de

1dpildosslechun omollionton, cromns nutrltivog.

.
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Tos productos & usar cn éstos cosos scrdn humectantes con un 5% dc"
1{pidos. Se evitardn los astringentes anlcohdlicog y lao excesive dgﬁul—
gencia. Si bion los productos indicados deben ger sugves, 1O g n“?“_
sario que sean hipoelérgicos. Es conveniente comenzar gsando @1H?Qf
cantidad de cosméticos, para ir agregando otros PaU1ﬂt1numeFt“’”d,t::_
dida que se verifique. que los ye probados no proGucen IGaceionus 44~
totives., ‘

PIEL ITXA

Ry riwng tan cotini-
Dificilmente lac pieclcs se prcsentarda en 113 UTOai-ual co
f e A (=R S
dese Rara vez se verifico una picl asfictica en un 1leﬂﬁte . corn wLdl—
encontrar la zona centrel (frento, neriz, mentén) brilis o .

o . o1lo. siempre
oS negros y woros dilatodos, y las mejillas sccas. For ¢llo, ©
hnkrd que hacer una valoracién del tipo de cutis.
Por cjcuplo: ' - s
. Z do 0o 0l&0S0
Le. scfiora X presente una picl con un.80¢ de tip
v el resto de tipo asflctico.

i 0 blen‘La gefiora N tiene un 70% de picl de tipo deshidratado ¥ ¢~
‘' rcegstante 30% de tipo olecsoe. , . .
& Cucndo las clteraciones se subdividen ¥ ningune predomini, 8¢ e?;f
‘ 3! en presencia de la picl mixta, que pucde presentar tendencla o greva
' l o SiCae '

En rcsunen, los casos cutdnecos que puedon presentarsc sons:

L]
| 1) piel normal. ) -
2) Picl scca por deshidratacidn
l 3) Piel seca por alipia ) L
i ; ~ deshidrataci clipia 3
| 4) Piel reseca, por deshidratacidn y vie . N
i ul 'S 1 +Tenrio v K5 Il
fl 5) Piecl cnparr631cs sceca, hipersensible y con tendencia o sufrir i
.  tolecrancias aldérgicas o . -
i 6) Piel caporrdsica seborrelcea, méa sensible ain que lao anterior.
7) Picl grasa olcosa - - . =
‘ 8) Pi¢l scborreica (habitucluacnic hiperhidrésica)
9) Picl grosa asticiica e hipcrquer;tdslca
3.0) Picl comeddnice y acnelca , - . '
11) Piel modura (rugosa, parchita, consade, desvitalizada)

EXAYEN DE LA PIEL

Mo debe olvidarse que una clagificacidn tan cstric—

{ ta resulta sélo en tecorfa. Serd muy diffcil preciser cuéndo le scque-
And os sélo por deshidratacidn o exclusivemente por

on cucnle gue en pieles senilus, casl sic.upre anbas

alivic. Téngase
‘causas g0 Conco-—

mitontos. No sicndo ruestro objeto teorizar sobre cosmetologla, ¥y aun- '

3 oue existe un nétodo o procedimiento o scguilr pars diagnosticar una
1 - - ) . N . .
' picl, se¢ puede olrecer como basc el siguicnte plan de aceidns

1) Tviter lag valoraciones apresurades ‘ '
2) Obeorvar la picl on log condiciones apropiandas pars ol oxdinens
gin maguilloje, cin crumas, lavada con 2 o 3 hores de.anticipacidn.
3) Informareu sebre todos los ontuceduntus cutdnoosn, y roalizer o
tel fin 1o "eowrte dermogrdiicn® de i porsona uxamnincdes cdad, condi-
cionen d¢ vide, clune sociel, netlvidod gque reali
tien, olimentocidn, dlgostidn, oventuonlos onfernmododos,

(2

! Lo corta derwopgrdlicn dobe dor cppuciulos notlelng oobre los tratne-
J o " : ke in o . »f - 3 . . D

g mnientos coométlcon seguldop con uwnterioridud, wmtecudentos cutdneos,
Y productos wconseiados, tratumiitntos poguldos. . '
#5' '

At y

£ ‘

it

utyy, doepoxrtes que proc-

>

P et -
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Piel ceporrdsica ¢ hipersensibles

Diferentes factores cont?ib?{?f-
formoeidn de la picl coparrdsica o hiperSGnS}bl?‘_?migzozaezgﬁ
ereles, - hormonales, climdticos, etc. Tos eanJBc?m%zﬁu,isj S
NG difusos, trensitorios (Eritemas) 0 parmanenu9§ (erit Oin 7iuét’—

Tinolmente producir picl caporrésica: critrosis ?on-te_unb rﬁnf
ics. Los eapilcres sarguineos, ezcesivomente dilatados, S?.?Omfbn;b

Cuondo log Toctores rencionndos sc- déseorrollan en un 1§ﬂ¢wldgu"u+zc—
Sodo de piel seeq por deshidratacidu, eritrosis ¥ talang%ectas}&ivse
instslen sobre e piel fina, lisn, coracterf{sticns que deﬁf??%n““
GUC 21 -tretenientg cosmético deba -beloncear los productos qslilzad?s \
Y Ce, si bien 1gg lipidos =sctdan mejorcndo 1a'éeshidrataci§n, pué— '
cr contraproducenteg pera el enrojecimicnto. Por elio los proauc—
8¢ en ésins picleg dcben ser huncetontes, pero enriquecidos
facles emolicntes hagta no mfs de un 10-15 % del toial de 1o

Il

3R o
[ ES]

<

1
S 0

0 oW <
[
H

“
S
o

¥]
n N

g

PIEL. GRASA . ’

. 4.
Recordemps Que puede ser de dos tipos:
oleosg tendiendo

; - S1 el sebo fluye: piel
a seborreica, cuando 1z c i
es muy abundante.

antided de sebo excretads T
piel asfictica,
o, Piel oleosa:

I3 N‘

_ ; S1i el sebo estd estan—
cedos tendiendo a piel comeddnicy ¥ ccneica,

De aspecto brill
te ya que deja huells si s
Pores tienden g giq

iente. Tg piel ag

.y E—

. = =
ante y lucido, se diagnosticyg fecilmen—

e la pone en contacto con Papel o tel
atarse debido g 1sa presidn ejercids
1 quiere lsgs caracteristicas de yna cés
‘- jCe g

| —

g. Log . 1

Lor el sebo sa-- . F
cara de narsn. ot

J Los tretamientos bara pieles olcosas deben.incluir.pocos PETO opro- "<

T pizdos medios, ) . ] = 3 -

‘ Ko deberdn ser dege

i

engrasadas en forma dr Provoeg <
21 recrudecimiento Ge 1g secrecidn sebdcea, Serd bulida suavemerte 7
norrzlizade con principios vitaminicos (vitaming o
: turados) de 1los cu

A, H, 1ipidos no SEm—
ales estd privado el sebo,

Piel asficticas : : -
: - Sufre dos alteraciones: hiperqueratogig

3 Superficial
hipersecrecidn S

cbdcea de +i_
B PO ceroso. :

o Otras .caracterfsticas que sefialan &g

|

te tipo de viel son:

{i = Obstruccidn de los poros,
i .~ Aglomeracidn del sebo en
— Irritaciones foliculare

- Aspecto &rueso, - abundancis gde
i . Este tipo de picl, tipico del adolescente
i tanientos meednicos, fisicos, higiénicos,
' sometida g una. desincrustacidn,
‘con productos especificog,

.

los folfcuios,

acterias,

Y granos de milium,

s Tequierc ung serie de tro’ :

cosméticos, I Piel debe ser
pulida, deseinfectads ¥y normalizadg

sensibles

Piel caparrésice o hipers

Al iguel que entro
entre. las de tipo- graso también pucden instelarse los
nzles, hormonales, cte, Yya nombrados, duterminando 1a
piel,caparrééiea, hipersensible,-grasa, ain ndés
caperrésica seca.

las picles secas,
factores enocio-—
Tormacidn de uns
sensible que la piel '
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Lumedccedors Sustancia que produce o cgusa humedad en una COSae
fumectente: Que humedece. Dicese de ls sustancia que humedece o di-
luye, ° . ' ' :
Emcliente: Dicese del agente que eblanda o suaviza la piel.

- Lelicuescente: Propiedad que posecn algunas sustancies inorgdnicas

¥y orgénicas, de licuarse o fluidificarse medisnte la gbsorcidn de aful
de la atmdsfera. ' p e ' - o

De éstad definiciones podemos decducir:

1) Que la sustancis 1lemada humectante actia por su sole Presencias
) b = '
tiene un efecto pasivo. ¢ :
2) Que en cambio el humedecedor tiene un efecto activo, y&‘que'lm'
parte. a. regtaura la humedad. :
B . !
3) Que el concepto.de emoliencie que se da por 10 general como S+~
Un hunmcdecedor tambidn

nénimo de lubricante, significa "dar susvidad".
pucde ser emoliente, aunque no sea lubricante. S

F1 efecto de ablandar y suavizar la picl puede hacerse tanto a_tra—
vés de un humedecedor que transporta humedad 2l tejido para SuQVLIZIT=
1o, como a través de un aceite que facilite leghidratacidn del tejido.

4) Tos términos delicuescente y humsctante tienen gran relacidén en—.
tre si. Tengemos en cuenta el ejemplo de la sal comin de cocina, que .
se apelmaza con le humedad. E1 cloruro de sodio que se utiliza cn Xa
slimentacidén humana, contiene también cloruro de magnesio, eue ¢S una
sustancia delicuescente. Esa sustancia se licus en presencia de la
‘humedad v humedece a su vez al cloruro de sodio.

En el afio 1952, BLANK publicd en el Journal Investigation of Derma-—
tology su cldsico experimento en el gque demostrd que la suavidad ¥
elasticidad de la capa cérnea es una funcidn directa de su contenido

en agus.

BLANK
rehidratars
pero el estrat

vhalld:adeﬁés que si. se-ocluye el estrato c¢drneo, éste puede

e. con agua que recibe desde el interior (agua cnddgenz),

o cérneo puede hocer dsto si posee los elementos higros-
cépicos suficientes como parc ser capaz de retener el agua enddégent.
mambién encontrd que el estrato cdrneo no sélo puede hidratarse con
agua-enddgena sino que tombién puede suministrdrsele hidratacidn en
forma exdgena. : e A ER
e hidretacidn exégens no estd bien aclarada y algunos investigadores
mencionan 1a existencia de una "barrerz de agua' que estarfa situada
en 1le base del estrato cédrrneo o entre date.y el estrato espinoso.

Tn el afic 1963, Onken y Iloyer encontraron que dsta barrera no es
una estructurn especial dentro del estrato cédrneo, sino mds bien un-
complejo formado por lipidos, protefnas y agua o elementos solubles,
o sea una lipo—proteina-hidrofflica. : : :

Ta poerte mds importente de éste ‘complejo estd representada por los
1{pidos y la parte hidrofilica, puesto que si se eliminan éstos, las -
protefnas son totzlmente.destruidas. Pt , -

Todo el estrato cdérnec, por su composicidn eén lipo-proteinas hidro-
t{licas, schia como una barrere acuosa. ' ¥

Szekall deacubrid, mediante sus'estudios, que'la éomposicidh del

estrato cdrnea esz gueratina - 58%
o e 1ipidos 1%
‘ ; agua ¥ sust.‘aolubles - 30%

A &gtas sustancias solubles Jacobi did el nombre .de Normal Ioisturi-

zing Tactor = Factor Normsl de Humedad (MMF), en el afio 1959,

T —.— e g i - e

Ve e mpgey ————— -
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EHULSION.

iluchas son las formas en cue se presenton log cosméticos, pero de to-
éze, la que mds nos interesa en nuestro trabajo es la ermilsidn, pnes
que en égta forma-se presentan le meyoria de los productos de uso facial
y corporal, bucal, para las manos v pleS, para bebé, hlpoale?guﬁlcou hg
los aerosoles,

Erulsidn es una forna farmacdutica cuya v180031dad pueae ir desdo 11~
guido hasta crems sélidd. Estd formada por partfculas o, gotag muJ DegLt-
vag (fase interma), dispereadas uniformemente en una fase externs.

Ta fase interns se llame también fase dispersada o discontinua y la
fase externa se llama fase dispersante o continua.

La dispersidn de la fage interns en 1ls, fase externa se produce con
1o Lntorvencldn de uns tercers variable que es el emulsionante.

Las emulsiones se encuentran formedas siempre por una fase acucsa,
que se presenta coménmente con la letra Ws del ingids water = agua, lo
cual no signifies que e ague purs sino que éestea iauC estd formada por
sgus ¥ las demds droges miscibles o solubles en la misma, ¥ una fase Om.
loo sa, representada cominmente ‘con la letra O (del 1nglés 0il = aceite),
en la gue se encuentran todas las droges oleosas, 1fquidas o sélidas
5 1o temperatura smbiente, miscibles entre si. - » :

Los dos tipos de emulsiones mds cominmente usados en cosméticos sons-

1) 0/W (oil in watér) = aceite cn agua. ' '

2) W/0 (water in oil) = agua enaceite.:

-A partir de unea miamd coﬁposioién de la fase aecuosa y la fase oleo— .
sa, se puede obtener, gegdn el emulsionente usado, una emulsidn O/W o
W o. o

Determ133016n del tlpc de emulsldn

: ' Pars determinar si una emu¢“16n
s O/W o V/O, el método nds prédctico a segulr, es el método de diluecidn
ste m&todo consiste en poner en ls palms de la mano una pequeia cantie
ded de le emilsidn a determinar, y afiadir dos gotas de agva. Remover
lentgmente con el dedor anular y observar si el agvua se¢ mezcia con el
preperades : | | | ‘ e
“.g) Si el agua se mezcla fécilmente con el preparadd, la emule-
sidn es 0/W (aceite en agua). : :
b)- Si en cambio no semezcla ¥y , &l cabo de . unos segundos quém
da cortsdo, la emulsién es W/O (agua en aceatej.
Tambidn se puede Ut111”ar en vez de gua, tinta para escrlblr &Zhl
0 Ioa%,lluvabie°

. _ g a) Si la preparaolén se tifle anedlatanbnte del color
de la 1ntu, le emulsidén eés O/We

' b) Si en cambio al mezclar la tinta coun la preparacién
86 forman pequeflas gotitas en toda la- uuperflcle de la misma, gue o
=2 mezclan &l cabo de varios 5egundob, la bmulbldn es W/ 0.

UL ECTANTES Y EifOLIENTES e— ‘ -
~ Segin el Random House Dictionarys:
Fumectante* Es uvna sustancia gque aba@fbe la humedad o aauda & otra
Jstdnold =4 retencr 1le humedad.
Humedecedor:  Sustancia que inmparte o restaura 1o humedad de otra.

Segﬁn el Dizionario ai LSuétiCa e Cosmesi de Ilavi Svampas:

Humedecedor: Sustancia que trgnsnoxta humedad a los tejidos cutdneos

Emolientes Dicese de la sustancia o pfoducuo u,pto para volver sua-—
ves la piel y las mucosasS. - - . '

Segdn el diccionmario de Ciencias rédicas’ Dorlanﬁ




Provisdades de un humedecedor idesl

1) Regular y niantenay
\ 2OT ameima del nivel
superhidratacidn,

el contenide ncuoso del esirato cdrneo
cerdtico del 10 % (pesc/pcso), pero no inducir

Ry s~

2) Efee 0l 2R . ez N Ao e BenE
N ) ectividag independiente de las condiciones del medio embien—
3) Neo irriter ni sensi

)
4) Ser bergio v fleil
s

5) E

HEunsdeceodores actanles

Si perc faciliter le rehidratecidn interno
nétodo ds la "oclusién", basterfa con taponor le piel
~demente groso, pera asi rehidrator por efectos
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rse, como hace 2lgin tiempo, el petroliato y la va-
omo humedecsdores., Pere uscdas puros son cbsolutomens

vegejosos ¥ untuosos., Ademds, le vaselina es muy oclusive - :

wnn superhidratecidn, lo cusl es perjudicisl,

s, Incorporadas o une emulsidn, dan mejores resule

opizdades oclusivas dismimuyen y no reswlfen ton
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io consistencia del producto, eviten que el mise
r cplicados' sobre la piel forman uncpelicule que
: mbiente ¥ lo mantiene sobre la piel (propilenglie
cel, sorbifol, lcctaro de sodio). ' :
Pero torchidn es importante agregor en 1a elaboracidn, sustencias.
1o gueratine le faciliten la capacidad retentive
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del ogu=. Bstos serfon los humédeceaores, entre los cuales se pueder .
menciontr: 1) Acide pirroliden carbdnice, sustoncie esteble de ™ 5,4
¥ gran copacidad higrosedpica. -

2) Aqualizer, condensacidn de ezfcer reductor, con un alfa
omingdeido. ~ -
3) ZUK (complejo de cenversidn de amfcdres).
4) Eydrovitdn Dragaoco, sintetizado aprovechando primordisl—
mente les veniejos del lactato de sodio, en cl cual viene disuelto el

complejo vitominico B, ’ » ‘ '
T Bstos serfan los humedecedores ccuosos. Los humedecedores grasos Bon
£ 1?§ figuiegtes: 11 Purceling: dcidos grasos remificados de alta capo—
i cidad %e dlﬁpersién sobre la piel que tienen gren copacided oclusive
! PeTC 2un asi no impiden 1o normal ventilacidn de 1a piel. £ '
i _ A 2) Aceito de gérmen dc trigo: por su elevado conteni—
do en tocoferoles y en fitoestercles (esteroles derivad:
ﬁEF), sinilares o los esteroles onimnles,
Culs en Scngre y que os wno de los respons

ados de 1las pleom-
como el colesterol que cir—

cbles, junio o los fosfolf-
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1o composIC16n dcl NIF fue analizada por spler ¥ Pedohon ox 1955' e
LOS GOmponenres son los siguientes:

Aminodcidos libres ' : 40
Acido Pyrroliden Carbénico 12.
NH3, de. “rice, glucosa, creatosa 1,5
sodios - e 5.
Caleio ' 2y 7 1,5
" Potagio g T % g ‘4;
Magnesio : o AR 145,
Fosfatos , ‘ ‘ 0,5
Cloro ; o, ‘L 6
Lactates . . R L 12, 4
Citratos, format@s . . 0,5
Azdcares, do. argénicos, péptidos, * .
A materlag no. 1dent1f1c adag . 8,5

Si 108 11P1d05 ¥y los eleantos solubles del estrato edrneo son exe

. brafdos, dste se tornea hidréfobo; 0 lo que es 1o mismo,vacuo—repelenb

ie.

Lo falta de. 1ipides ¥y elemcntos

_ solublcs reduce la capacidad M0 j S
ble de 1a queratina,

que se- vuelve 1ncapuz de retener el agua en su

com9051016n.
La falta de NIp afecta la descamacidn epldérmlca aceleréndolé, puss—
. o que ‘la quersgtina plerde. su co acidad retentiva de agua que actiz :

coIo un.adne51vo cementante entva uno célula y otra,

La sccrecidn sebdceq estd disminuida on invierno y 1a pérdlda de

‘e parte de esa llp—proteinﬂ hidrof{lica hace que el MT se plerda
en mayor cantidad. ;

E1 estruto cérneo no pueée mentener suflolente ‘agua si 1e faltﬂ Fﬂﬂ?.

Jhcabl conuldern que el NIF le da varias propiedades al cstr

: atp clre
neos

1) CapaCIdad retentiva de agua,
2) Copaecidad buffer (tompén). Es decir la reaccidn esnontunea -

‘de meutralizacién o defemnsa del TH normal de la piel.

3) Capacidad de absorcién y reduccidn de la tensidn interfacinl
entre la querating y el agua, dellLtando que 1a queratlna 8@ ‘haga
"mojableW. -

4) lMentiene el pH 4cido de 1a piel.

5) E1 NIF absorbe o través de sus elementog hlgroscdplcas, 1n
humedad  ambiente, - =

6) Absorbe ugua presente en la superflcle de lao piel procedente

de 1la porsplra01dn insensible o de u1guna fuente exterior (cosmétlcos).

~Ea 1972 Padberg publlcd los frutos de su 1nvestlgncldn scbre el can-

~ fenido del NMT y encontrd que la fraccidn que parece ger protege la .

eapucidad retentiva de agua del estrato Gérneo,\estd compusstu pors
Glucosa 46,7 %
Pruetuosa 33,1 % ‘ .
Loctosa- 6,5.% , \ A
¥ Pequén s cuntldades de manosa, gelactosa, cetohexosq (Hdec).

" Por éste estudio se vié tambidn gue lg fraccldn de aminodeidos e _

nia poca capa01ddd retentlva del agua.

i & . . . *es B L Caeutean
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_CANCER DE FIEL, (Frof, Eepssandin)

Teenlcemente ¢l o4 .
TOMAS MALIE;EEBCS%AﬁgBEGP de plel vastaria roprescntado por los ELAB-
slpulente forma. ¥sQuo,de acuerds n su origen,se clasificen de 1z

I)’Epitbliomas 0

donrtipoﬂ:a) Corcinomas: ge soriginen en loe cpitelios y eczisten

Sorednoms bosscolular,
Cercinona espinvcelular.

2) He Iy
tos) Mulanom?s elipnos.se ureiginun por proliferacidén de los melenoci-

3)_Sarcomes :se originan por prolifcrecidén del tcjido conectivo.

“)_giﬁﬁzgm?ﬂ moelipnos metostisicos:el tumor no ee de le plel,sino

Que 86 originag n oartiy de un tumor que csti on un drgano.

Los principales ceusantes del cénesr do picl son:hceites minerales,
derivados de la prrafing,Conltar,Croosote o0il, (este grupo no existe en
nucstro pals).Ademas in ingestidn de arsénico,la exposicidén al sol 7
la radiacién de la piel por reyos X.

La exposicién 21 301, sca lo exposicidén a rayos ultravioletas ez le
causa maoy frecuente de chncer de plel en nuestro pais.

Bl ciincer por dngestidn dc ersénico estzria vinculedo 2 las personas
que utilizmi prodavctos cen arsénlco(productos veterinarios) v 2 las
personas que toman medicamentos que contisenen arsenico.

El chAncer de plel por royoa X ro ve gobre todo en las monos de persc
nts que los manipulan(cn nuestro puls es muy’raro),y en pereonags qus
hon aido tratodes con vayos X pura cuvrar algun tumor(con el correr de
los afios pucde aperecer un chncer dc piel sobre la zone trateda).

I,ps perzoncs mes suesptiblées o degarrollar cincer de piel son las
gue presertan las siguisntcs caracteristicas:

I) Personas con ojoz,cubellos y plel claros. ,

2) Pergoncs con incrnacidad para formar pigmentos melénicos(no se
quoman ol sol).fl no fency pigmentos melinicos no tienen defensa con-
tr»a loe rayns vltravioletas.

3) Perscnas Guo . cUl.. oo wds Goouna quemadura solar intensa.

CARCINOMA ‘BASOCELULAR, -

Eg vna en’ermedad local que erece muy lentamen-
tolen. afios),y no da metéstasls genglionar(no se disemina a trovés de
los ganglios),ns viasceral.

Su apariclin aumenta con la eded y en general es aclrededor de los 50
a 60 nfios da edad.Hay casos de 20 a 30 cfios pero la mayor cantided se
observa alrededor de los 50. ,

S¢ loenliza sobro todo en lo cara y su tiempo de evolucidn se mide
en afios. '

" Aspecto clinico:no se sabe bien donde sc origina.Es un tumor exclu-
8:vo de la piel y por eso ee plensa que de alguna.manera estd rela-

cionado con los foléulo pilczebiccos.Se originario a partir de restos
erbrionarios de foliculoe que no han terminado de desarrollarse ¥ que

hon sido expuestos a facteres cancer{genos.

Aratomfn:estd formado por masas de células basales digpuestas en

forma do nido.Mstes célules normalmente tienen

color hPleneo y le dan al carcinoma aspecto de :“}.”
una papnla perleda.A veces ulceran la piel vy Lo _)f)j-
sc manifiestan como una pequefia herida que no PR VI
s¢ cura.Cuando la lesid4n es mas grande se ob- ‘Ji-/§“~f
serve wna peyuefia erosidn con borde perlado. \quéﬁmﬁ’

Pueden apurecer una o varins lesiones.Ellos,no

din lesiones a ciztancin pero sl se los deja siguen destruyendo 1z
zona. - 4 ‘
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pidon como du looltinn, do dn omuleificreién do lo secrecién sudoral
con ¢l sebo, purn formar ol cowndtlco nuburel.

ELl coumébtico notural do Lo plel op uno omuleidn nguo/eceite formadn.
por olemunbos solublon procodentos do lo poreplrecidn, de lo secrocidn
Ao Lo gldndulos sudortparus omuleionndos con olomontos gragos, produc—
Bo do 1o socreeldn. yohdoon ¥y o oxpongsas de cmulsionontos que son so—
hro todo outorolen, coloutorolo ¥ doctting,.

ﬁdhluua) Acodto de peltng olevudo contenido en sugtoncics insoponifi-

. 4) Acodto do glresol: olevado contonido en feido linoleica (#ea-
do (rreoo ogencinl).

BIBLIOGRATLAS , SRR
Apuntos oxtroidos do los cucdornos de LeAeCohia
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CARCINOMA ESDINOCELULAR

o - l / \

"crece en &hrox1madam31 Bs-una enfermedad reglonal Es un tumc®. que
gonglionar perg no v ©.un afio y tiene capacidad de dar metéstagis
lacionado con 1o ex 1socra1 Es el . tumor. Jque mas directamente esth re- S
cdbellos claros.p posicidn solar y con las personas de plel,ojos. y v

uede. verse: en mucosas y semimucosas.

Aspe L .
PCCizlizgtgliiliz se OTlgLnd en 1QS colulas bduales y se locallza es-
Jinferior plel.de la cara y muy frecuentemente en el labio

La i :leOI‘ ser tha *]ﬂ& ]_3131 muy gredlda, ‘ .
CﬂuS vuﬁezigid de la célula basal de Tormar guorﬂtina so conserva nu-

man querati % Ste, tumor. “E1 tumor basccelular. y el melanoma no  for-
6v e né, nay sumores eSanOCuldl&PCS gue no forman quer&tlna g

€ caso ge Qbsgan como une erosidm,
_lgHjﬁzgag.*as células basales s disponen en forma concentrlca.

W

FOPm&S olinlcaq*i Verrucoso tiens queratina

' ' ante :no tiene queratina. et

ante: deforma 1o zona sin salir hacia efuera

evaao {Generalmente una Ulcera:de la care es un- . g

‘una ulcera de la pierna es un splnocclular. ¢ .
Factores &c rie sgo uuz solar, 1nuempexjc(t0mperatura muy fria que B

resaca la pieL) taCOQUWsmo,mauc3°mo,mal estado dentario. e T RY:

MELANOMA WALIGNO ' ~
o - Bg &l uunur de QC“&P;OLIO mas rapido(crccb en meses
P y tiene l oav“cnc d ds. dar metistasis gangllorar precozmente Vi meta&
tesis VLSCﬁ”Wl : ; :

Aspecto clfico:sa originan pO“ ana pro]iferac*on de 103 melan001tos
.de la piel.Es un tumor pwrmbn sado,castbafio © negro que se observa mas _
en persongs blancas gus en c;ucas*casuustos practicamente- no.tienen . - NN
‘melanonmas).De cada TOO pact ent,u gue mueren de' chnecer de plel 50 1o

hacen &‘CwLpQ de un molanoma,

N

Btiologia:I }Nevos nevigc citicog:iel ms lancma se desarrolla mas.. frecuen—
; tumentb a papjif”ﬁz‘iuﬂgpb- gue btstén en la planta de los ples'y en w0 b
\ : 1as freas genitalec y lunares que C) coxto tiempo modifican su forme, - i

2)Trxum1¢.;co lunarus qus son frecuentemente traumatizadog . vy

por su loczlizacion qc en zer sacados.

l") -

. 3)Luz. selar’
| - L )Factores cométicos g
| S)Factorea Temilisores :

{gc naligno{aparece en la cara),2)Melanoma exz

Se clasillcan en:I L& .
Me ]anom mallgno nodular. el e

U
tensivo superficial oI 3
En’ los 2 prlmeros el tnmor twcne una primera etapa de cruoimlento
en la epidermis,.las células proliferan dentro- de ella.Son de mas len-
to creclmiento y mejor pronostico porque mientras no atraviesan la
~capa basal no. dan metAstasis.El Nelanoma mullgno nodular aesde su - ap&
ricién se infiltra en la dermis. -
Localizacidn:se puede localizar en- cualquler sector- de la piel pero
con mas frecuencia sc observa en la cara y- la planta de los pies en -
ambos sexos,y en la espalda de lcs hombres y .en la parte posterlor de
las plernas de las mujer. s. ‘
- 21 .Léntigo mallgno'es la 1651on que mas frecusntemente se ve en 1a .
[o1:h of: PREBNRARE .
Eon lesiones. plgmeﬁbadas castaﬁas con cr601miento my superficlal _ !
pero con una zona tunoral. '
"~ Presentan zonas en las cuales’ el tumor desaparece espontaheamente
(innolu01ono) para seguir creciendo por otras zonas(esta nv se ve on
manchas senilas » queLAtocLs) Wy N MER : »

e s e
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ABSORCION PERCUTANEA DE COSMETICOS.

’
e ha compro~
Aunque 1a pie) intacta no es proclive & la penetggzigg’ZIGanando la
bade que 8lgunas sustancias son capaces de atrav
circulacién general, : inten-
Cuglquier’sustancia aplicada sobre 1la superficle cutanﬂ? com X
€ion cosmética,tendrs alguna de las siguientes acciones:

) . a,de~
I)aceidn t{sten ¥ fislco-quimica superficial:decorativa,
tergente,protectora,etc.

1lient 2)A°°16NIQU1mica superficial:queratolitica,astringente,emo-
ente,

- 3)Aceidn bloldgicaise recliza en profundi dad. - 1
>¢_debe diferenciap la absorcién percutanea de la penetracion y la
Cointactacyidn,

Contactacidn:es un fendmeno superficial.gl cosmético actfia sobre la
=onta - . . )

$2PA cOThed y en e me or de lgs casos produce la imbibiclén(simple
1mPP°8n3810n de 1a capa cbrnez),

Ponotracién

T ——=0n:consiste en yne aceldn lirmitada a la zona mas interna de
L capa codrnea (14{m

ite de 1a capa cérnea ¥y del estrato lticido).
Absoreidn ercuténes:la custancla slcanza el tejldo conectivo y vas-
cular de Ta derm 3 Pare pasar al medin interno a través de los vasos
senguineos y linféticos,pudiendo producir s{ntomas extracutaneos,
Ly via transopidérmica,o Ssea a través de las células qQueratinizadas

Y de log entratos gde bParaje hacla lag celulas vivas,es Practicamente
infranqueable cuando 1

& Plel es normel,y para log cosméticos habi-
tuales,

Lo piel Preaenta solucefs Qe
clos y conuucton Pllosebiceos Y sudorales,
Lus sustanciag C2paces de dlsolverge ¥ mezclarse con log llpidos,en-
contrarian Pocu resistencie para penetrar a través qe los orificiesg
7 conductos pilosebiceos

La intervencidén de las gléndulas sudor{paras eg muy discutida; sy
blen es posible 1la penetruacidn de ague y sustanciag hidrosolubleg a
nivel del conducto sudoral,la ecorriente clectroamdty
¢l sudor hacia el éxterior la dificulta

on 18s plantas de los rles,ricas en gléndulas sudor{paras y carenteg
de gléndulas sebiccus, o se proci~e

-5'
continuidud constitufda por los orifi-

Le aepa cérnee junto con 1a cap2 granulosa constituyen 1a verdaderg
barrera que se opone o la penetracidn traasepidermica.

La ausencia de 1la capa cérnea y de la ceépa granulosa favorecen 1la
penetracidén como se pusde observap en las rucosas,a través de lag
cueles muches sustanciss pueden gbsorverse,

En consecuencia ,el adelpazamiento de est
tracién ,la hiporqusratosis la di sminuye.
El desengragado de la plel,si bien en &lgunos ca
netracién(eserina,insulina),on general la obs.aculizaria,

El grado de¢ hidratacién es un fector importante:le pilel hidrateds
€8 mas permeable que la piel Seécajesto se debe Probablemente & una
mcdificacidon de las curgas eléctricas.

as capas favorece la Pene-

80os favorece la pe-

S6 ha sugerido la presencia de dos barreres que oponen a la penetra-
cif cutfnen:una barrera lip{dica que seric franqueadn n nivel do los

orificios pilosebiceos por les sustancias liposolublus,y otra mas
comple Ju que ticne su origen en las capns queratinizadas,en la que
intervicnen las cargus oloctricas,Le disminueidn de }u alta regig-
tenela cliéctrice de la Pie¢l modiante un chimulo mucidnico “1mpl9 co-
mo 6l magaje sumente la permonbilidad cutiénea,hocho aprovochable pa-
ra favorecor le ponetroacidn cosmotion,
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46 1apiz roju subre vna
' sobre una zona de 1a

filamentos rojizus.

yen en’su’ formaciin.

N

gy o 1 v ‘ , : " -
* Ay Existe 1o costumbre de englobar bajo el denimigidgifﬁf
min " de Cuperosis a todas lag rojeces dol rostro.Tanto sl s i ey
sas camd.lodalizndas,ocasionalesycpmowpermunantes.Las causas que }ro-
voean 1a dilatacion de los capilires senguineos del rostro n°,8°ni o
slcmpre lag mismas,y el.tratemiento a seguir es distintQ-AéemaS’ﬂ 10
establecemog la diferencia pdecuada,se corre el riesgo de splicar un

tratamiento que ny corresponde

Tpaﬁandoéefde verdaderas dermatosls podemos encontraru3;cat05?ria§
de rojez:l; Cuperosis, : o '

ojgz difvauy LULUI0GL S, ' o
3)Rosacea, - o, lB 7 oy
rE)Cuperoaisuk§pectbrla.verdadera cuperosis. se caracteriza‘por la
P i,sancia,de. venulas", capilares sanguineos dilatados, sinuosos” de i
ggnor TQJO‘Vlyq,qug esientan en:pdiulos,mejilles,aletas de S8 maris,y
L Lonasiveces: en el menton,gin ¢ue exiata ninguna modificacidén’' de” la
estructura v.d .

/

el bivgus. Enan 1w aln o bn - temperati-
ra local. A i3 oquimismo cuténeo y sin eclevacidn de la p

©8 8¢ ley da el nombro de TELANGTEGTASTAS palabra ‘de o-
Pigen':ETiGSO(tele'1ejr~a anglonsvénala,ectasin: 6st Dilatacidn de’
B9 veriLt ' : '-::’“QLJ;.XPHl:u,bCUQSiﬂ.GS asis. Lataclc
3 nes. ‘que egtin Lejos del cornzén), S i
enei ﬂqecgente,la presencia de telangiectasias en el rostro,no ‘sblo
28 mujeres de mag de 50 afion,sino también en jévenes.Los capila-
rés dilatados destacan sohee la piel de coloraclén normal,como trazas
beja de vapel bleneo.Cuands estin situadas
Piel gte ha perdldo su coloracidn normal pare |
adquirir un tono M2s @ Mmeros rejizs,guedan dilvidas en 1a rojez difu---
s& de las mejillas 6 de 1g naric en parte ésconﬂidas,Aqui no-.ge. trata .
de una Cuperosis sinuv de van verdiadsra Jliritrusia. ' . S
‘Bl Deymatoiogofﬂopreirﬂ ante “elangiectasian de fondo rojo y fondo
'pélido,perolsin emdarzo esta distinedon eg heoesarcia si queremos que
la estebicista comprerca 1n qvs pueds hacer ¥ lo que ng puede en eg-
tos casog, Y0 R ' ' o

'Causas:se debe o uni. dilatacidin de los caprlores sanguineos del’ rog °
tro,en especial en piritlus ¥ cletos de 1a nariz,provocada por ‘causas
congestivas repetidag 712 no 'son compensadas por una, ‘suficie
tlcidad de las persdern varculeves.La fragilidad de los capilares pre-
dispune 2 ciertas peraomas 4 la Crrorcsis,rero,no eg deterainante™ por -
ella mismaqﬁs'nﬂﬂ-"“;c D gon uiesta G prueba por 1a excesiva pre-
810n sanguined del accesn comgentivs, , s ‘
Las causas pueden ser externng o internas,y ol inicio de esta afec
eidn puede:ser'lanto,discretoxy,pusa a mendo desaperéibido,solu unos
pocosg. . capilares- que. se hinchen y se‘di]atun'formando‘unos'minﬁsculos'

’

4) Causas Exte:nas:I)Agonpcs'ntwo1fcvieus:Viento%sol,fr{o,pasan de
. o, Un ambienbe caldsady a uno frio, - g

2JATvcionss masinaleg con agua fria en pieles
gcusibles, ' '

) f
3 lhgontoy iistcos que irritan la piel,Detergen-
uoa,Exp051uiug broleongada frente a una fuente
) © de calur o friv inbengo, -

B) Causas Internss:Loy factores atmosféricOSfjuegan'un papel impor~
N " / n . . B
tante en su aparieion,scbre tode 37 la pared de los capilares es ‘in-
suficiente,peru,indudublcmentc eisten causas internas que contribu-

. - -
e, . . .

Las-cousas ya sean-internns. s, vlarnog eon fambién--zomplementadas .
con factores hereditorios 7 na¢iaiog.: s . - T “ma s

a) Trastornos-digesti"csimaetienﬁién-insuficiénte.y taquifagia(del
griegu cumer de prisa)la tauyuifagis provoea en algunos accesos con-
gestivos en el rostro cue dilalhn los capilares. i 3

Eritema post pandrisl:al i ~iaeiplo es pasajero,pero la repeticidn -
de los accesus termina por 2ilstender las perodes de los vasgs que nu
Son capaces de sufrir el cmero 4o ‘sangre que los llena.Es &ste el
moments en due aparecer lag tallagséectasiqsu ’

U

b) Trastornos nerviogos:E:!veina’ pudico de las jévencitas que ruborizan

nte elag-,
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ROJEZ DIFUSA O ERITROSIS,-

\

e : Se da el nombre de Eritrosis o Rojez Difu-
sa gclbrostro a la qQue se localiza en su mayoria en mejilli‘-ﬂ:nnriz 7
Fﬁr gn ij? de la frente,Contrariamente al critema,que 08 und ToJ¢Z PA-
ftjcdu’ anEritszis es permanente por ecousa de la estasis sangu meaL s
Los dos c2s0s no existe ninguna modificacidn de la estructura cutandd
del bioquimismo cuténeo.

Rojez difusa y Cuperosis son hermanas gemelas e inseparables,pero 18
presencia de telangiectasins en las rojeces difusas de. la c&ra e
constituyen un fenémeno constante.Existen rojeces difusas SR EEERAS
epreclie ninguna "vénula'. : ’

Causas:Igualos que la cuperosis .lero probablemente acthen de manerd
mas 1ntensa\ en sujetos mas sensibles a lcs factores internos v exter-
nos,en los que la fragilidad capilar parcce aumentada.En lugar o
s exisbir la dilatecidn de algunos capilares y la formacion de telanz o=

giectasias mientras se conservae la coloracion normal de la picl,oen la
parece en el rostro rojez difusa en amplias zonas cutaneas debido &
estasis sanguinea. |

ROSACEA | | . |

N La Rosfcea o "Acné Roséceo" es una dermetosis de 13 c&rg c .

§ racterizada por congestidn con dilatzcion vescular coTbigag;ega:imple )
siempre con una altepacién de las gléndulas sebaceas gsebo B '

1 Tonp o tada.Se csienta preferente= L

pirulas y pustulas )Femperatura local aumon -
mente en mejillas,nariz,parte baja'de la frente y la barbjlla.GE?erzi ,
: mcnte en mujeres mayoresjes raro en jovenes o sed que es frecuente

) mujeres menopdusicas y pre-menopausicas. . ;

; Contrariamente a la Cuperosis y o 18 Eritrosis,la Rosécea 1m?art?1mo

. dificaciones importentes en la estructura y sl bioquimismo cutageo, a

) rlel aumenta de grosor y la zona afectada adquiecre uns coloracidén rojo

intenso,ecl funcionamiento de la gléndule sebaceas resulta alterad>,as-
parecen clementos papulo-pussulosos que no S6 daban en las anterliores,,
) tos caracteristicas:pipulas(ine

Estos elementos presentan las sigulen s
duracidn) de color rojizu que evolucionan lentamente haciz su madura-

cidn (phstulas). 3 o
Cousas;si los factores externos atnosrericos,fisgcos v quimicos, jue-
; gan un papel importante en la apgriencia y aparicidn,la causa princie
\ . pal se asienta en trasgtornos endocrinos y vasoconsgrictores.Trisge pri=
i vilegio.de 1a mujer en el momento cée la dasaparicion de la funcion
1 sexual,desencadena t.de una sorle de trastornos de orden glandular,ner-
| viecso ¥ siquico.Las sofocaciones de la myjer menopausica provocan una
vasoconstriccién que favorece su apariciog.Lgs trrstornos intestineles
muy freasusntes son importaentes en su aparicidén.Debermos suprimir las

carnes muy jugosas,los quescs fermentados,leche y sus derivados.

-

-

TRATAMIENTO PARA LA CUPEROSIS.-

-

51 durante el exémen de 1la piel se

confirmon:I)Piel fina e irritable.
2)Capa cbrnea con poco espesor : _
3)Algunos capilares con tendencia a dilatarse con fragilidad

¥ atonia vagcular,esta persona casl seguro es condidata & la Cuperosis

" T)Limpieza con leche demaquillante.
2)Pulverizaclones con agua destilada o con infusiones de plantas a-

molientes y calmentes (be,camomilla).

3)Maniobras de Jaquet en seco,seguidas de masajes suaves con una
erema bioldgica(colageno,extractos de placenta de tejido conjuntivo)
Maniobras descongestivas, :

l1)si 1la pelles fina con capa cbrnea de poco espesor hay que utilizer
productos que la prote jan. ; ' .

S)Reforzar el tono de los capilares y el tono muscular mediante se-
siones de corriente de mediafyocuencia.

Consejos:I)Aﬁn cuando no estd declaradan totalmente,aconsejar unalvi—
sifa al médico,si hay trastornos encefalicos o digaséivos. B

. . 2)Recomandur que conma despacio,no lea durante las comihs y
después tampoco{puos favorece al eritema post-pandrial.

A & b i o PR
S o NS il Wb s it | \ ' \ i R
— G bt “ 2% 4 5 " ! ¢
g P NN e vl o g e bt w2y i By 1 e e e 4 e e e v
! e b AR IR T e et A VS &

;_.-_...‘\;..;‘u;'l;..“, PP MR A Y ._'...;w 4.,v—.i
Escaneado con CamScanner



R

s

'g

7y
oy

.

na j

3 Mo lavarse con agua fria.BEmplear agua templada.
M)Hqcer,cqmpreshs_delitfusiones de hierbas .emolientes y calmantes

Usar cremas. ds, tipo aguleno. : et e s L T :

S¢ pusde recurrir a,lds extractos.de frubas rojas del tipo concen-
tradqssfrﬂéasiénsis,frdmbuesasjque'son,ricns en vitaminas P y - que -
intervienen en le reconstitucudn del endotelio capilar gue agsi se ¢
eonsolida y se aflata monos, . ' J )

‘5)Constitar al medico, : - : : :
6)Maquillaje_muy cubriente;cubriente del todo si-el. tismpo esfrio,.
Durante el verans ng expenersy directemente al sol,sino obtensr -
.un bronceado lento oon Pantalias solares.En la.montafia es importante
EV1tﬁr.lﬂS_V&Piﬂcionqs:dejtemperatura.Electrocoagulaciéno
ZRATAMIZNTO :DE ERTTROSTS . : o ol - v
o ——— =2 h0SI§ - : :
id8nticos a1 t. , S Se deben tener en cuenta cuidados proventivos
nticos' e Lratamiento para la Cuperosis,Insistir en que mastiquen
a fny eoman lentamente.Si padecen de somnoliencia y eritema:despuds:::
te las comidas,recomendar qQue visiten al médico. :
S1 el €nrojecimiente eg Muy intenso y visible,deben de usar un ma-

qu}llﬂgBSQUbPienFe. Debemos mandar al paciente al médico. - i o

.-

-—

-

TP%Famlento:I)Demaquillar'qon una leche y aplicar una pulverizacidn : 5
con agusa.destileda, .. - . ' ' s R - :
. -in ._E)Pfactic%y‘en seco unos pellisgueQS de  Jaquet Pan provo-
Lun.re_’eJO v&aoconstrlctor.Luego unas vibracionesg Yy un lisaje y'a
convinuacidn usar préparados cosméticos de lag o - para refor- -
zar el tono capilar openiéndose = 1a Vasodilatacién.. : S '
) : :+ 3)Fera la pulverizacidn qQue sigue a las maniobras de.mols -
Igeado-emp%aar lociones o infusiones de suavizantes y calmartes a base
“s camomillas,o de rafces de malnavisca,o fgua de Hammamelis., .~
. ‘L)Secar 1a Piel mediante toquecitos suaves ¥ aplicar la
mascarilla, Son nunerossas las méscaras destinadas a este tipo deafec- .. :
cionzy &5 conveniente empezar el tratamiento con mascaras de azuleno o . .., L
de Técula 'de patata por su eccidn antiinflamatoria, o SEE LA,

. -5)La pulverizacidn que precede gl maquillaje debe hacer-
ce en forms de lluvia fina ¥y suave con una locidn calmante.Aconsejar
agua-de csnomillaa_o Ce hemanmelis Y compresgas. o Uy '

_ oo _6)ageéntes fisicos:algunos.éconsejan luego de la aplica-
cién de procductos para combatir la rojez,una corta sesidn de ‘alta fre-.
cuencig -por medic Il I i <€l ohempignon.Es bueno Para la rojez.
illss.BEn algunas roieces se utilizan sesiones de beja ¥y media freeuen~
cia y pulverizaciones de anhidrido carbdnico. ' T

Aadn s

B

Lim e e,

)

£nhidrido Garbénico:los osteticistas utilizan este ges en forma de
ducha cerbogaseosa.Las pulverizaciones se producen gracias a 1ls pre- . % - e
sién dsl anhidrido carbinico que ha entrado en combinacidn con la lo-
cién que hemos puesto dentro del pulverizador.En la botellsa de CO2 se
encuentra &éste en estado liquido en la parte inferior Y en estado ga-’
secso. en la parte superior.Cuando sale ¢l liquido de 1 botella,éste
se solidifica en pequefics copos de un blanco inmaculado conocido como = -
nieve carbénica.Tiene rropiedad de absoryer el,culos ¥ producir frio -
ssco,. (En dermatologia se utilizg la gieve,curbgnica‘mas azufre y ace=- -
tora en los tratemicntos de acné rosaceco v acne’ juvenil polimorfo,
Aplic9cién‘en'estéticq;:l)Dymaquillqr,limpiar y secar la piel.
s v o 2)Cubrir los ojos con cubreo jos plastico.
Tl tratamiento Se. efsctfia primero en una mitad de la cara y luego
en la otre.Se conecta la canula al tubo de gas carbonico y se tiene
una esponjita en la otra mano,para evitar un contzcto prolongado. de 1
nieve carbdnica sobre la plel.Se obre la espita del tubo y comienza 1
pulverizacidon desde unos 30 cm§.Sa-pulVeriz§ y seca sucesivamente du-
rante I6 2 minutos.Se producira una sensacion de calor que se puede
‘calmar aplicando una mascarilla o una crema con azuleno. i
Se logran varias accilones con la aplicacidn de la nieyevgarboglca{i
Aceidn térmica:la temperatura baja de. la nicve cerbonica(78° beajo
‘ceXo)provoca un enfriamiento:de»la,op;dermls que ?egeqqadena une
reaceidn de defensa cel organismo :vasoconstrlpcion importante.
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: ‘Accidn Tisiologica local y orginica:dilata los capilares,activa la
circulgetn de la sengre y climina las estasis venosas.

~~ accion tonica:actla sobre las terminaciones nerviosas y produce ura
verdadera gimnasia vascular provocando un blanqueamiento del .rostro.

TRAT.AMIENTO FaRA LOS DISTINTOS TIPOS DE ROSACEA.=

ROS!CEA EN PTEL GRASA:Su manifestachh es phpulo-pustulosa.Las manio-
, bras deben ser suaves para no producir vasodilatacdn o hiperemia.. .
_El paciente necesita muche ayuda sicolégica,hay que trotas gevlnfgn
dirle confisnza en nosotras y hacerle comprender qus la mejoria vatis'
_S€r muy lenta.los pasos a seguir en el tratamiento son los sigulentes:
D Limpiar con algo frio (lechs de limpicza de emulshf aceite en 8gU&
aPlicerla con los dedos. ' : : ‘ j
2)Retirar la leche de limpieza con un algoddn mojado o ‘con eapatiA
vegetal, ’ 2 : . ‘ N .
3)Desinfectar. . 141 ]
L)sSi )a piel no esti inflamada (después de la 2a o 3& geeln Jpatar
abrasive muy suavemente sobre la nariz y las zonas que to haya telam=

giectasias, _
. 5)Desinfectar, :
‘ 6)Drenar las plistulas,
7)Desinfeotar. - ; o ‘
8)Peeling gradual ,tratando de no agredir mucho la piel.
9)Calmar con méscarss quimicas. .
10 )Hacer fomentaciones friss durante aproximadamsnte media hora con
el objeto de realizar una vasoconstriccion.Se puede usar manzanilla
b que es antislérgica y descongestiva con tilo que es calmante, - . at,
A Tambiédn.se puede usar sgua de hamammelis que es astringentc y calmag E
. II)TPonificar con untdnico levemente astringente. :
i 72 )Humecter.Si es veraho se pone protector solar.y humectante,Si hay
- muchas pistulas se pone antibidtico local. - .

—~— e e

-

-

ROSACEA EN PIEL SECi.- Es muy aificil que de un empuje papulo-pustue

"loso.La piel se obscrva sensible,brillante y estirada con mmchas tee
langiectasias.El tratamiento a seguir es: . ¢
. /I%Limpiar con leche de limpieze o con cremas levemente emolientes(ae
' gua en aceite)Se puede hacer con un roce suave. ey :
2)Retirar la crema de limpieza con agua.

3)Pesar una crema suave ligeramente emoliente con roce suavye,
.l;)DEjando una pelicula de la crem2 anterior hacer fomentaciones friaé
5)Mascara descongestiva que ge puede hacer junto con las fomentad_gne;

et e

- Eo 6)Tonificar con un tdénico herbéseo. _

| . 7 )Proteger con un humectante o con una pantalle,etc.

i; i Se puede empezar con éste tratamiento y ,en la Lja sesidn P
3 podemos agredir con un tratsmiento shock empleando resorcina

I)Limpiar. - : , ‘

-2)Retirar el sobrante. - ° ) . r

. 3)Peeling con Resorcina. ' : J ' :

* B)Mascara quimica(calmante).

or ejemplo

4

e 6)Tonico.
. 7)Protececldn,

Lue@b de la méécara'quimica debemos aplics e . S :

: ; 1C8 3 aplicarle fomentacj : e
, Los tratamientos de Rosacea = seguir en laicas los dcgones frias, :
‘médico. , ' N e_e mandar el

Hosotras podemos mandar cremas ligeramente emolie

© - en pieles secas(®j:crema d [
grasas Ej:Dermureg. el e L Hpezs

T e e i i S oS i A

ntes para lubricar
tante para pieles

1o |

T e g e i Al
2
x
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i IRATAMIENTO PaRa LAS- DISCROMIAS.-
' Hacer un pseling para probar, ) ok
idemés usar Anhibidores de los melenocitos(Ej:Gel de Manch)
; Frotectores solares, -
it Hidrutanteg .

- Elanqueadores,

: | - HMaquillaje corrector 7. decorador.

FIEL SEBORREICA.- Eg una piel brillante,oleosa y aspera con potos
sumamente diTatadcs.Ademas presenta, -

i - Querosis

] Microquistes

| Ae S 3 Wuistes de Millium

! ) Comedones

; La piel seborge1Ca asfictica esté totalmente asfixiada y presentau
! todos los. elementos dnteriores en gran cantidad.Es muy rara.
{! El tratamiento pa

. l )
ra eéstas pleles ss similar que para el acns,ya .que
I hay que descamerlag tcho.

|

4/ L ‘
ki = { LIMFIELA .
% SEBORREA ﬂ queratoli{ticos(los da el médieo) .
4 ACNE L i sbrasivos o ; ’

R ROS/ACEL EN PIEL GRASA | Lociones herbaceasy astringentes.

. L ; .

:7 ¢ \

g ROSKCEx EN PIEL SECA =z

Queratolitccos suaveg

Emolientes (para darp humedad a la - .
piel). . :

T~ —— e -

] TRATZMIENTOS ¥ARA LOS DISTIWPOS TIPOS DE ACHE, -
] acne _de Ier grado (Comeddnico o microqulstico-no deja cicatriz):

En el consultorio:
: I)Limpieza con una emulsidn de
2)Retirar la leche de limpilezg -

Jii

aceite en agua, ?

= <y -

: con agua, &

2)rasgar ghrasivo. o

i) Desinfectar, ) . :

- 5)Extraer los elementos con aguja, T
? 6)Desinfectar. |

7)Exfolincién (Resorcina)
- 8)Mascara arcillosa o quimica,
9)Proteger del medio ambiente,S1 la pie) esti muy
irritada’ se usa un humectante,en verano se ugp un protector solar, kapsa
varones y para pieles muy seborreicus se usa un gel antiséptico.
I10)laquillaje cubriente medicado(ej:locidn Secante)
Si hay alguna plstula se puede topicar con algin antibidtico local. -

] . En la casa:I) , )
Liwmpiar con 1oc19r detergento(ej:Locion Preparatoria Ine
tegral © Locldn Pedrylu)La Locidn Pedrylu hace una exfoliacid

: clon suavae,
2)Abrasivo,una vez POl gemana si tiene queratosis on 1g

- - e -

neriz,

; 3)uueratolitico recetado por el médico
muy irritada,se suspemde o se usa én poca cantidad para

Acné de 2o grado(papulo-pustuloso )
§ n el congultorio:
| ' Igual al anterior .pero no se pagsa abrasivo 5 so
pasa con mucho culdade sin tocar las plhstulas en el coso que la pial

i
E‘ sea muy olcosa y haya muchos comedones.También com mucho culdado se
i

drenan las pastulas sin gxprosgidn manual ya que no la debomos realizar
- NUNCA .
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 En’ eneral‘ ; PP .
én.mujgres se zzseﬁﬁﬁetipo de acné hay mucha irritacién ,entonces
g6 pasa gel antisépticg ente y un maquillaje cubriente,y en varones,
tn la cas: ¥ antibiotico. ‘ .
‘ I £ [ '

gual al acm’de Ier grado pero sin abrasivo.

\

f

—égng—gﬁ—l—in—gnadn_n;uoduloso.:

En el consultorio:
g o })Limpiar. ,
é)Betirar la leche de limpisza con ague.
3)abrasivo,.S1 hay infiltrados no 86 pasi.
i )Desinfectar. '
5)Eeceling. :
6)Calmar con-una miscara quimica.
oe S . ~T)Proteger.En un vardn,sl tiene el cutis muy grado
s pasa gel antiséptico,en una mujer sé pasa humectante 'y maquillaje cu-
_briente.Se puede usar mimebtix. ' - :
En la casa: |
" . Ensecfiar a usar

"1lo que manda ol médico.

Lené de Lo grado(Flemonoso con abcesos) ‘ ‘ i
! Igual al anterior pevo, no

. ge pasa abrasivo.Se protege con antibibticos. .

oy F8PALDA SEBORREICA COMEDONTANA . =

4 T)Limpiar con agud y jabon de azufre.
| R 2)Abrasivo. : : .
| 3)Desinfectar.
i Ll )Extraer elementos con aguje. .

0o S)Desinfectar. : e, ) .
B % )Peeling muy agresivo (Ej:ATC).ademas s€ puede aplicar la lémpara
Jv ; de rayos ultravioletas. : .,
0 o lsche de Magnesia.Despues s€ puede pasar

7)Nautralizar con mAscara
alya_frecuenciaf

" B)eel seoante.(Gel-acné o antiséptico)

" ESPALDA. CON PUSTULAS; b, ° ,
=TT 4 L e ~ Iguel al anterd or pero sin pasar abrasivo,

. & - e ettt

~de cambiar ol pH de la plel

res:Cbn ellos se trata
alcalino debido a la des=

—Gosméticos correcto

ya que en Ia piel grasa 51 pH tiende a ser

composicién del sebo y esto 10 sltera.

Queratolﬁicos:?rovocan un ppeeling. - o :

Lociones antiscborreicas:son levemente acidificedas ¥ antiséptieas,
lido(sbrasién )de la capa cérmea,afinan

Abrasivgs:ﬂacen un breve Pu
1a capa cornea ¥ 1gs poros dilatados.

T —

/
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- VALACTOdES DE_LA PIBL HORMAL ;

Adn en eatado Normel, la piql es el érgano que sufre meyor ﬁa?an
tide S voariaciones, no s8lo en los diferentcs sujetos sino 8
diferontos zonas cuténoss de caln uno. Bstas variaciones estén con-
dicionadasg Por factores intrinsecos ¥ oxtrinsecos.

‘ Factoreg jntp
“Wuy divergn. Log
odad, sl S

. i . P !
insecos: soa loy foetorvs individucles do 1§dolalq
quo mé&gs go destacan gon 1lc heroncia, el sexo y Jla

- Horasncia: Log factores
H - 'l

Sposicidn hered

que depgnde'en_grgn parte ol

Datgpm:nan-9&raoturu§‘racialo

genéticos imponon una constitucidn,
itaria, morfolésica y funcional, do la
futuro derustoldzico dol individno.

8 o familiuwras, ' '

S0 nace con wp ti

o N . po do piel gue, de-acusrdo 'al soxo, la odad, el-
hfanclon&mlento dol or

; : ganismo, y el aedio externo; va cdquiriondo
fuevas propiodadeg do

= adaptacidn o do roncoeidn quo puedon modificar.
las coractori sticag heroditarias. ' : ,

adolescencia so fijan les caractercs mor—
funcionalsesg correspondientos a conda pexo. ’

-La piel de 1o mujor eg lampifia, ‘rosads, lisc, atorciopolade y,
S senoral, ey ufhs tence, tibia y gfas2 que on el hoabre, Puede ger
8uvece o zrase gin queé por oso deje de ger normal. .

Bn aujercs omotivas pucde haber rewscoioncs vegomotoras como ori-
tomas ropentings quc¢ con el tiompo pucdun congtituir telangicctasiasg
Y enrojecimiontos Pelimanentes, El porfodo monstrusl, en Zeneral, in-
tensifice estos trediornos provocando, cczeaas,

Con ¢l oembarcae pueden aparccor me

mentcdos, o

Zn el houwbre, en la ctopa de plenitud soXual, no so manifisstan
‘tantas-modificacionus fisioldgicas, dungue la prugoncia de barba 'y
bigote, ¢l rusurado Y la meyor permanconcia a 1o intemperio provo-
quen foliculitis, dermatitis resccionales, atrofias, otec. .

nehies y nevos vasculares o pig-

Eded: segdn la edad, la piel presonta caract
estructurg que doeteruine 1u convaniegcia do cuids
-cosméticos, terapeuticos ¥y profilfoticos. _

Nifioz: En el nifio la piel eos fine, suave y delicada: Sufro 25C0=
riaciones ocon faeilidad; la hunodad le necera y la pone en males
‘ecndicionos de defensa; sc congzestione facllmento; as %nvadiua por
¢érmenes pidgenos y levedura qua de;aer;lan procesos inflamatorios
(sj. intertrigos interzldteos y perlgenltalpg). o :

Es muy importante %a entisepcia y.lq_usﬁflngengla (talcos).

Las alteraocioncs més cComuncs opulos rocidn ngcidosg so0n }0§,nevos
¥y los quistoes do wilium. Zn los nifios ya meyorss las slteraciones.
més frecuentes son les pecas y les verruins. o »

rubertad ¥y juventud: Lo pubertad influye mucho on 1la estructurg . |

ercs propios on su
dos hizidnicos,

y funcionos dec la piel. Aperece ol vollo axiler 'y pubiano; hay hi-
porsecrecidn sebdcea que puede producir aond; puode eumonter le ge-
’

3cidn sudoral. ‘ . . . ! "
crb2331t6z~ A partir de lea juventud le piol del hombre ¥y de la au-
jor ad'uie;en fisiolégicemente, ocaracteores diferentes que puedan
J?r al%ercdos’pdr oogsinbticos, clementos de trabajo, snfeormodaves,
5 ~ ‘L ‘ ‘ . -
fuctores emocionalas, etc.

prurito 'y urticariag. -

ormee e | wr—gr—igP

o
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. Climotelio: En oste perfodo lu wujor pucde pregentur hiporguera-
tosis, poapilomatosis y alteracionus prococes propias de la sones-
 cencia (sequedud;-urrugas, menchas, strofias, eto.)

s . . . . . f . I
B Senilidad:En estn otopa la piel se deshidrata, se torna &aari-=
¥ .llonta,,pierde ol tono y la olasticidad, Aparecen surcos, pliesuos

y arruges por dogenerncidn coleide de la traams conjuntiva, que S8 -
acentda al disminuir las grasas. ’

. - v " » o = P 4
Hay predisposicidn a la hiperqueratosisc y & los digcromias..

Pactores. oxtrinsecos: Son los ugentos ambientalus: 1)Meodnicos:
frotes, roces, prosiones, treumatisuaos, etc.
23 Fisicos: oclima, luz, radiaciones, oto. ool e -
3) Quimicos y fisico—quiaicos: modioaciones tépicas, antisépti— '
cou, detorgentes y jabones, cosméticos. 2 ' ! - E
4) Biolégicos: bacterias, hongos, virus, etec.. ' /

Todos estos factoras modifican lenta pero nftidamente lus carac-—
teri{sticas propias de la piel, haciendo gue con pl transcurso de
los" cfios s8¢ menifieste en elle de una monera ufs o menos ev;dente
"como se vive" y adn "de qué se vive", Un dermatdlogo egporlmanta—
do haciendo un examen completo de le.piel, pucde daterminar, cn mu-
chos cusos, la condicién social, profesidn y hébitos de. vida de su
enfermo. . i e

Ds todos los fuctores extrinsecos los de mayor importancic son
los.climéticos y= que constituyon el continue y cambiante estimulo
i al que la pisl debe adaptursac.
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ACCION Y PENETRACION DE LOS COSMETICOS.

4
Lubricacidn . Humectacidn Exfoliacién
. : R : , '
Limpieza i Emoliencia N Abresivos . Tonico ZAstimu-
; . A BN _ ' ' lante
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