Tractament de la hiperticosi

pel Dr. R. Torres-Carreres

La hipertricosi, o sigui l'excessiu creixement anormal dels pels en cer-
tes regions del cos, per a la dona és una malaltia de la bellesa i una
preocupacié seriosa. El metge ha de donar-li la importancia que real-
ment té.

Aquesta deformacié, lleugera al comeng de la joventut, a mesura que
l'edat avanga, es transforma en un neguit constant, que més tard pot pro-
duir greus trastorns i a voltes desordres de forma mental.

Per a la guaricié definitiva de la hipertricosi hi ha quatre procedi-
ments i tots ells tenen per objecte destruir la papilla, origen del pel.

1. Raigs X.

2. Radi.

3. Electrolisi. :

4. Diatermo-coagulacié. ;

1. Raigs X. Aguest mitjad no ha d'ésser usat, puix que és gairebé
impossible destruir la papilla definitivament sense provocar lesions a la pell,
com atrofia, pigmentqbions, dilatacions vasculars, etc., que enlletgirien la
pell tant o-més que el pel. En canvi, els raigs X sén un mitja excellent per
a una depilacié temporal en certes malglties.

22 Radi. Té els mateixos inconvenients que els raigs X.

3. Corrent continu o electrolisi. Adﬁest procediment consisteix en
la introduccié d'una fina agulla connectada al pol negatitu d'un aparell




MEDICINA FISICA

de corrent galvanic seguint l'infundibul en la direccié del pél fins arribar
i a la papille; aixo es coneix perquée
l'agulla entra facilment i quan toca
la papilla es nota petita resisténciar.
La forma de l'agulla pot ésser an-
gular a fi d'apreciar millor la part
introduida a la pell. Després de
connectar l'adnode a qualsevol part
del cos, a la ma per exemple, es fa
passar el corrent durant uns se-
gons amb una intensitat de 1, a
2 m. a. fins que es forma un petit
halo morat clar caracteristic en 1'o-
rifici d'entrada de l'infundibul i
quan el pel segueix facilment amb
unes pinces.

El temps que es necessita per

E. epidermis. B. ' bueb'. 2 ; i < 3
A. agulla aillant. Pap. papil'la. a l'extirpacié d'un pel per aquest
G.S. glandula sebacia, .~ D. zona destruida. sistema és d'uns cinc a deu segons.

Aquesta operacié és quelcom dolo-
rosa degut a la sensibilitat que té el cos al contacte eléctric. Després
de l'operacié cada follicle depilat presenta al voltant una mica de tume-
faccié amb una petita vesicula. Més tard es formen petites crostes que
van desapareixent més o menys de pressa segons cada persona’ o regid
depilada.

Una mala técnica pot conduir a una cicatriu viciosa o fins a la for-
macié de petites cicatrius blanquinoses o de caloides. Per a evitar contra-
temps no convé de tractar pels massa a prop els uns dels alires alhora ni
de passar d'intensitats mitjcmes.

Cal prevenir la pacient en comencar el tractament que s’ha de carre-
gar de paciéncia a fi d'esperar 1'extirpacid d|uns quants centenars-o milers
de péls abans no s'obté l'efecte estétic desitjat.

4.* Diatermo-coagulacié. A benefici d'una agulla com l'emprada en el
procediment de l'electrolisi pero recoberta d'una petita capa aillemt llevat o
la punta, que es posard en contacte de la papilla pilosa. ‘Aquesta, junt amb
els vasos que la nodreixen, quedard per 1'electro-coagulacié completament
destruida. Aquest métode, usat curosament, no és dolords ni deixa el més
petit senyal a la pell; es pot destruir un pel en una fraccié de segon. En
casos molt greus poden ésser destruits milers de péls en una temporada
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relativament curta, sempre que no siguin massa acostats els uns dels al-
ires.

Resumint.

Per a la depilacié definitiva no és recomanable el procediment dels
raigs X, ‘en convi per a la depilacié temporal en certes malalties és un
mitjc excellent.

Tampoc no es pot aconsellar 1'Gs del radi.

Els procediments millors sén lelectrolisi i la diatermo-coagulacié. La
diatermo-coagulacié té l'avantatge d'ésser més rapida i no produir dolor.




