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1] ANTECEDENTES

El trasplante capilar es un procedimiento cada vez mas frecuente, cuyo éxito depende de la supervivencia de los injertos y del adecuado manejo del cuero cabelludo en el postoperatorio.
En esta fase, sintomas como prurito, irritacion o molestias locales pueden comprometer el confort del paciente, por lo que los productos topicos deben ser seguros, bien tolerados
y respetuosos con la barrera cutanea [1].

Los cosméticos capilares, incluyendo champus y aceites, pueden contribuir al confort y cuidado del cuero cabelludo en pacientes con caida capilar [2]. En este contexto, determinados
ingredientes cosméticos pueden actuar sobre mecanismos implicados en la sensacién de prurito, como la modulacién de canales idonicos TRPV1 y la reduccion de la transmisidon de sefnales
pruriginosas desde las terminaciones nerviosas cutaneas [3]. Por ello, resulta relevante generar evidencia clinica sobre la eficacia y tolerabilidad de formulaciones dirigidas al alivio rapido
del prurito y a la recuperacion del cuero cabelludo.

2] OBIJETIVOS 3] MATERIALY METODOS

Evaluar la tolerancia y seguridad de un champu especificamente Estudio comparativo de 30 dias en 50 voluntarios sometidos a trasplante capilar, que fueron distribuidos en dos
formulado para el cuidado del cuero cabelludo tras el trasplante grupos de 25 voluntarios segun el aceite empleado: aceite de almendras convencional o aceite formulado con un
capilar, evitando ingredientes irritantes (Pilopeptan® MAN champu). activo modulador del receptor TRPV1, Pruriblock. Ambos grupos usaron el mismo champu.

Estudiar de forma comparativa el uso de un aceite convencional de Las visitas control se realizaron el dia de la cirugia (T0) y a los 7 dias (T7) y 30 dias (T30).

almendras frente a Pruricalm®, un aceite neurocosmético innovador, Se tomaron fotografias estandarizadas y se recogieron encuestas de satisfaccion de los pacientes, asi como la
en el alivio de los sintomas postoperatorios asociados al trasplante valoracion subjetiva de eficacia por parte del dermatdlogo. El picor y la calidad del suefio se registraron
capilar como el prurito, la inflamacion y el eritema. diariamente por parte del paciente mediante escala EVA.

41 RESULTADOS
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4.2 1 AUTOEVALUACION

Mejora del grado de picor en la zona receptora (ZR)

El grupo tratado con Pruricalm mostréd una reduccion
mas rapida y sostenida del picor, con valores de EVA
medio y EVA maximo inferiores a los observados en el
grupo que uso aceite de almendras, especialmente en las

Figura 2. (a) Voluntario con Puricalm a los 7 y 30 dias. (b) Voluntario con aceite de almendras a los 7 dias y a los 30 dias.
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Figura 3. Evaluacion del grado del picor (a) y despertares nocturnos (b) durante los 30dias que durd el estudio.
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Figura 4. Evaluacion subjetiva: de Pilopeptan MAN champu (a) y comparacion entre el aceite de almendras y Pruricalm (b) durante los 30 dias que durd el estudio.

5 ] DISCUSION Y CONCLUSIONES

Tras un trasplante capilar, el cuero cabelludo se encuentra sensibilizado, pudiendo aparecer inflamacion, eritema, prurito o disconfort durante la recuperacion.

Pruricalm® mostré una reduccion progresiva de los signos de inflamacion y eritema en la zona receptora, y una disminucion de la intensidad del prurito. La mejoria clinica se acompainod de
una reduccidn de los despertares nocturnos, sugiriendo un impacto positivo sobre la calidad de vida durante el periodo postrasplante. Su buena tolerancia y aceptacion cosmética resultan
relevantes en un cuero cabelludo sensible.

Pruricalm® puede ser un cuidado cosmético complementario en postrasplante capilar, ayudando a mejorar el confort del cuero cabelludo durante su recuperacion.

Pilopeptan MAN champu mostré buena tolerancia sin producir irritacion con una limpieza suave, caracteristicas clave, que se pueden relacionar con una formulacidon con tensioactivos
suaves, sin ingredientes irritantes, ni alergenos que puedan producir disconfort al paciente.
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