Hudskadande beteende eller ’skin-picking”

Skadar du ibland din hud? Eller drar du ut harstran? Kinn ingen skam
over ditt beteende, cirka en person av hundra i befolkningen har samma
. problem. DET FINNS HJALP ATT FA!

Vad ar hudskadande beteende eller ’skin-picking’’?

Detta dr en inlidrd vana av att skada sin hud.

Hur blir det sa?

Man ténker sig att det &r ett beteende som gar till overdrift i ett ’putsande”
och plockande med huden som &dr normalt hos djur och ménskor. Det finns
vissa beldgg for ett drftligt beteende.

Det finns tva mojliga forklaringar till beteendet:

1) Du har en fix idé av att halla pa att plocka med huden. Du har forsokt stoppa ditt
beteende manga ganger med du kan egentligen inte kontrollera det. Du far det inte ur
huvudet. Det tvingar sig pa dig gang pa gang. Kort efter att du skadat huden kidnner du
dig ldttad och mar nagot bittre men kinslor som skuld och skam okar. Och g

sedan blir du arg pa dig sjilv! Detta kallas inom medicinen for ett ;‘g‘.\ .

=

tvangsmdissigt beteende. R

2) Du héller pa att plocka och skada din hud utan att tinka pa det innan du gor ;\%’
det. Det brukar uppsta nir nagot gar fel i ditt liv. Efterat kdnner du framforallt 4
en littnad men inte sa mycket skam och skuld. Inom medicinen kallas detta
ett impulsivt beteende.

Vilka olika typer av hudskadande beteende finns det?

1) Plockandet leder till rodnader, sarighet och irrbildning. Vissa delar av kroppen
undantas.

2) Hardragning (Trichotillomani): man drar av, gnuggar bort eller klipper haret

3) Nagelbitning (Onychofagi): det blir skador i huden runt
nageln, nagelbanden rivs av och naglarna bits av, ibland
gnuggas eller pressas huden runt nageln.

4) Man framkallar skédrsar i huden (drrbildning): drr efter skérsar
pa underarmarna eller pa andra kroppsdelar, ibland i
underlivet. Framkallas ofta genom att man anvénder olika instrument.




5)

6)

7

8)

Handrodnad och sarsprickor pa grund av att man tvittar sig for mycket: ofta har
personen en 1dé om att det finns bakterier dverallt och man behdver darfor tvétta sig
vildigt ofta.

Nis- och 6ron petande: skada pa nésans hud eller pa 6ronen framkallas genom att man
klimmer pa huden eller gnuggar huden runt ndsan eller 6ronen, ibland anvéinder man
instrument av olika slag for dandamalet.

Lippbitande: vanligt hos smabarn men senare i livet leder detta till lappskador pa grund
av slickande och tvittande av munnen

Kindbitning: Efter bitsaren far slemhinnan pa insidan av kinderna vita linjer som gar
parallellt med tandraden och &r drrbildning efter bitsaren. Detta kallas for nervosa tics.

Vad finns det for behandling?

Behandlingen sker i flera steg.. Det finns ingen speciell salva eller ldkemedel som ensamt kan
avhjélpa det hudskadande beteendet med “’skin-picking”.

Om du har ett eller flera av dessa problem, ta kontakt med en hudlikare som har kinnedom om
tillstand som kallas psyko-dermatologiska.

Du kommer att fa forslag pa ett behandlingsprogram som inkluderar:

1)
2)
3)

En salva som skall ta hand om din hud
Bandage eller plaster som hjilper dig skydda din hud

Om du dr overtygad om att du vill andra ditt beteende och har en stark motivering till
psykologisk behandling kommer detta att hjidlpa dig mycket. Hudldkare med
specialkunskaper kan informera dig om olika behandlingar och hjélpa dig med forslag
till kontakt

Dessa ar:

a)

b)

c)
d)
€)

Undvika ditt vanebeteende genom beteendeterapi for att ersitta vanorna med alternativa
beteende och ge dig positiv feed-back for att 6ka effekten

Avslappningsovningar (t.ex. muskulédr avslappning, uppmirksamhetsévningar, yoga
m.fl.)

Insiktsorienterad psykodynamisk terapi nér det finns personliga problem
Familjeterapi eller 6ka medvetandet om tidigare familjestrukturer

Kompletterande behandlingar som t.ex. Kroppsterapi, konstterapi, hypnos m fl.

4. Medicinering:

a) Likemedel som kan vara hjidlpsamma ir antidepressiva likemedel som stimulerar
hjarnan och nervsystemet positivt och har angestdiampande effekt. Andra likemedel



som anvinds men mer sillan kan vara neuroleptika i ldgre doser. Dessa kan ha vissa bi-
effekter som adr 6vergaende.

® b) Nya ldkemedel provas som t ex acetylcystein, dér vissa studier har visat en positiv
effekt

Hur vanligt dr “’skin-picking”?

Dessa tillstand dr inte ovanliga! I barndomen &r de mycket léttare att hantera och brukar ga 6ver
av sig sjdlv. Var inte radd for att soka hjdlp! Prognosen ér god i de allra flesta fall om man far
hjélp.

Tack

Tack till EADV:s arbetsutskott (Europeiska foreningen for hudsjukdomar och venereologiska
sjukdomar) for psyko-dermatologi och bidrag fran medlemmar i patientorganisationen ”Skin-
picking sjilvhjilpsgruppen” 1 Tyskland.
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