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Szelén-szulfid helye a seborrhoea capitis kezelésében”

Selenium sulphide in the treatment of scalp seborrheic dermatitis”
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OSSZEFOGLALAS

A seborrhoeds dermatitis a bor fokozott faggyutermeléssel,
hamlassal jaro, leggyakrabban a fejbérre, személdok, orr
kornyékére lokalizalodo gyulladasa. Az érintett borteriileten
Jellemzé a normal borhoz képest megvaltozott mikrobiom,
mely magaban foglalja a gomba és baktérium fajok jelenle-
tenek szambeli és aranyaiban is eltérd voltat. A kezelés soran
a normal mikrobiom visszaallitasara kell torekedni. Enyhe és
kozépsulyos esetekben a széles korben alkalmazott ketokona-
zol mellett kiegészitd terapiakeént, ajanlhato a szelén-szulfid
hatoanyag, amely a relapszusok szamanak csokkentését is
elosegiti. A szelén-szulfid antimikrobidlis hatasa miatt a se-
borrhoeds borén jellemzé Malassezia kolonizacio redukald-
sa mellett a korosan emelkedett Staphylocossus csiraszamot
is csokkenti, elésegitve a bor homeosztazis visszaallitasat.
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SUMMARY

Seborrheic dermatitis is an inflammatory condition n the
skin with increased sebum production and peeling. Most
frequent localisations are the scalp, the eyebrows and the
nose. The microbiome of the affected skin area is altered
compared to normal skin, with a different number and pro-
portion of fungal and bacterial species. Treatment aimsto
restore the normal microbiome. In mild to moderate cases,
selenium sulphide may be recommended as an adjunct the-
rapy to the widely used ketoconazole. Selenium sulphide also
reduces the number of relapses. According to our knowledge
the antimicrobial effect of selenium sulphide is based on the
reducction of the abnormally elevated Staphylocossus bac-
teria count, in addition to the reduction of the Malassezia
colonisation of the seborrhoeic skin, thus helping to restore
the skin homeostasis.
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A scborrhoeas dermatitis a bor fokozott faggyuter-
meléssel jard gyulladasa, mely tipusosan a hajas fejbort,
szemOldok teriiletét, orr kornyékét érinti. Jellemz6 tiinet a
zsiros boron kifejezett hamlas jelenléte hyperaemias kor-
nyezetben. A betegség multifaktorialis eredetii, melyben a
fokozott faggyutermelés mellett, részben annak kovetkez-
ményeként a bér megvaltozott mikrobiomja is jelentds sze-
reppel bir (1,2). A tiinetes betegek bérén jellemzé a normal
borflora tagjaként is megtalalhaté Malassezia élesztégom-
ba nagyobb aranyu jelenléte. A kezelés soran antifungalis,
gyulladascsokkentd készitmények ajanlhatébak hagyoma-
nyosan, de szamos egyéb hatdanyag is sikeresen alkalmaz-
hato, amit klinikai vizsgalatok tamaszatnak ala.

A seborrhoeas dermatitis
pathomechanizmusa, klinikai tiinetei

A seborrhoeas dermatitis multifaktorialis betegség. A ki-
fejezett sebum termelés mellett a betegség kialakulasaban
szerepet jatszik a Malassezia gomba (korabbi nevén Pity-
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rosporum) kolonizacidja, hormonalis tényezok, neurogén
faktorok, immunszuppresszio, de egyéb kornyezeti fakto-
roknak is, igy pl. UV sugarzas, paratartalom (3). A nor-
mal bérflora tagjaként ismert Malassezia az élesztégombak
nemzetségébe tartozik, melynek szamos faja 1étezik. A kii-
16nboz6 Malassezia fajok koziil tobb megtalalhato a normal
boron, de egészséges immunrendszeri egyéneknél, nor-
mal borflora esetén nem okoz tiineteket. Fokozott faggyi-
termelés, bor barrier karosodas, fokozott transzepidermalis
vizvesztés eldsegiti a gomba kolonizaciojat. A Malassezia
a follikulusok infundibulumaban fordul el nagyobb szam-
ban, jellemzden lipofil tulajdonsagu, az altaluk termelt li-
pazok hidrolizaljak a triglicerideket és a szabadzsirsavakat,
amelyek a borre irrital6, gyulladaskelté hatasuak lehetnek.
Ujabb vizsgalatok szerint nemesak a Malassezia koloniza-
ci6 jellemz6 a tiinetes egyének bérén, hanem a Staphyloc-
cus speciesek kolonizacidja is (1). A bér mikrobiomjanak
megvaltozasa egyértelmii a seborrhoeaban szenveddknél.
Egy nagy esetszamu tanulmany szerint a korpasodas
a Malassezia. restricta és a Staphylococcus (S.) spp. na-
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gyobb gyakorisagaval jart egyiitt az egészséges populacio-
hoz képest. Tovabba megallapitottak, hogy a S. epidermi-
dis eléfordulasa csokkent, a S. capitis szama novekedett
korpas fejbéron. A korpas fejbéron a M. restricta és S. ca-
pitis aranyanak és abszolit szamanak novekedése hatteré-
ben feltételezik, hogy ezek a fajok tudnak alkalmazkodni
a seborrhoeas bér megvaltozott koriilményeihez, igy a fo-
kozott faggyi mennyiséghez, a fokozott transzepidermalis
vizvesztés kovetkeztében kialakuld dehidratalt bérhoz (1).

A klinikai tiinetekre jellemz6 a zsiros boron kialakulo
korpazé hamlas, mely gyakran viszketéssel vagy ég6 ér-
z¢ssel tarsul, gyakran reakcidomentes alapon, de gyulladas
is kisérheti. Hajas fejborre lokalizalodé formajat néha ne-
héz elkiiloniteni az erre a teriiletre lokalizalédd psoriasis-
tol, melyben az anamnézis, az egyéb teriiletek érintettsé-
ge, a hamlas jellege segit, vagyis psoriasisban a nagyobb
elem, eziistfehér pikkelyek, mig seborrhoeaban kiselemdi,
zsiros, sargas korpazo hamlas jellemz6. Javasolt dermatos-
copia, amellyel a pikkelysomorre jellegzetes elagazd haj-
szalerek, csavart hurkokkal lathatoak, mig seborrhoeaban
pontszerii erek, foltos eloszlasban, sargas hamlas, follicu-
laris szarucsap jellemz6 (3).

A seborrhoeas dermatitis kezelése, kiilonos
tekintettel a hajas fejbor érintettségre

A seborrhoea jol kezelhetd helyi készitményekkel.
Szisztémas kezelés csak sulyos, helyi kezelésre nem rea-
gald esetekben sziikséges, pl. immunszupprimalt allapot-
ban. Az cllatas soran antifungalis készitmények mellett a
fokozott faggyutermelést, hiperkeratozist csokkentd anya-
gok pl. szalicilsav alkalmazasa javasolt. Kifejezett gyulla-
das esetén steroid hatdéanyagli externa, tovabba calcineu-
rin inhibitorok, igy tacrolimus, pimecrolimus is hatékony
(3, 4, 5). Enyhe ¢s kozépsulyos esetekben effektiv készit-
mény a szelén-szulfid kifejezett antimikrobialis hatasa
miatt, melyet klinikai vizsgalat is alatamaszt (2). Szamos
egyéb alternativ kezelésre vonatkozo adat van, igy a pi-
roctone olamine, bisabolol, alyglicera, telmesteine. kiilon-
b6z6 novényi olajok (3). Fontos szem el6tt tartani azt a
tényt, amit szamos jabb kutatasi eredmény bizonyit, hogy
a seborrhoeas béron megvaltozik a mikrobiom. A kezelés
hatékonysaganak fontos része a normal mikrobiom vissza-
allitasara torekvés, ehhez jarul hozza tovabba hidratalo
komponensek alkalmazasa a fokozott transzepidermalis
vizvesztés csokkentésével (6).

Szelén szulfid hatékonysaga
a seborrhoea capitis kezelésében

A szelén 6nmagaban is antimikrobialis hatasu (7), ha-
sonldan a szelén-szulfid is, ez utdbbit régota alkalmazzak
antifungalis indikacioval (8), seborrhoea esetében kifeje-
zetten hatékony, ugyanis a szelén-szulfid szélesebb anti-
mikrobialis hatassal bir, igy nemcsak a fokozottan emelke-
dett Malassezia szamot redukalja, hanem segiti a korosan
megnovekedett Staphylococcus szam csokkentését is (2).
Egy 2022-ben végzett tanulmany enyhe és kozépsulyos
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seborrhoea capitis kezelésében vizsgalta a szelén-szulfid
klinikai hatékonysagat Vizsgalatukban ketokonazol hato-
anyagl sampont alkalmaztak 4 héten at heti 2 alkalommal,
majd szelén szulfid tartalm® sampont 8 héten at heti 3 al-
kalommal. Eredményeik alapjan megallapitottak, hogy a
kombinalt kezeléssel az enyhe és kozépsulyos seborrhoea
capitis eredményesen kezelhetd, és a relapszusok szama is
csokkenthet6 (2). A szelén-szulfid hatéanyag segiti a nor-
mal mikrobiom visszaallitasat, amely a hosszutavu tiinet-
mentességhez sziikséges.

Osszefoglalas

A seborrhoeas dermatitis pathogenezisében alapveto
a normal bérhoz képest megvaltozott mikrobiom, mely-
nek fontos eleme a Malassezia gomba mellett a Staphy-
lococcus kolonizacid. Jellemzé a megnovekedett faggyu-
termelés mellett a fokozott transzepidermalis vizvesztés
kovetkeztében dehidralt bor. A kezelés soran az enyhe ¢és
kozépstlyos esetekben a néhany hetes antifungalis tera-
pia utan javasolt szelén-szulfid tartalmt sampon fenntarto
alkalmazasa, mely hosszu tavu tlinetmentességet eredmé-
nyez, elésegitve a normal mikrobiom visszaallitasat. To-
vabba enyhe tiinetekkel jard esetekben a szelén-szulfid
tartalmu sampon dnmagaban is javasolhato.
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