Gyakran mondom a kollégdimnak, hogy a trichotillomania a pszicholdgiai rendellenességek
y,vadnyugata”-t képviseli. Sajnos egyike maradt a legkevésbé kutatott és leginkdbb félreismert
rendellenességeknek a DSM-ben. (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders).

Emellett sajnos rengeteg az altudomadnyos, kuruzsldé gydgyitasi javaslat rd az interneten. Ebben a
cikkben kiemelem, mik azok, amik ma tudomanyosan is tdmogatott gydgymoddjai ennek a
betegségnek.(A gyégyszeres megolddsokra most nem térek ki).

Az elmult id6kben a kutatdk tobb atfogd megkozelitést dolgoztak ki a trichotillomania gydgyitasasra.
Dr.Charles Manseuto a Comprehensive Behavioral Model (Atfogé Viselkedési Modell) ,atyja”,
uttéréje a trichotillomania kezelésében.

Jelenlegi legjobb tuddsunk szerint a trich.gydgyitdsa 3 dolgot foglal magdba a gyakorlatban:

1. Egy megndvelt tudatossag-technikdra valé megtanitast, hogy a paciens képes legyen
megfigyelni, mikor, hol és miért torténik a hajtépés.

2. Egy komoly eréfeszités megtételére vald tamogatast, hogy kontrolldlni tudja vagy meg tudja
valtoztatni a hajtépési szokasat.

3. Erzelmi szabdlyozas tréninget (Emotional Regulation Training), hogy megtanuljon mas
alternativakat a negativ érzelmei kezelésére.

Itt bemutatom, hogy az én praxisomban hogy térténik mindez:

A kezelési terv elkészitése el6tt 6sszelilok a pacienssel, hogy megértsem az O egyedi hajtépésének
jellemzéit, ez nagyon fontos.

Egy megnovelt tudatossagra vald 6sztonzés:
Megkérem a pacienst, hogy minden hajtépd epizdd, szakasz utdn rogzitse a kovetkezéket:

- Atestének melyik részérél tépte ki a hajat?

- Hol és mikor volt, amikor kitépte?

- Hasznalt hozza valamilyen eszkozt is (pl.csipeszt?)
- Mit csindlt mikozben a tépte a hajat?

- Mi érzett a hajtépés el6tt, kbzben és utana?

- Mire gondolt a hajtépés el6tt, kozben és utana?

- Volt még valaki mas is jelen a hajtépés kozben?

- Mit csindlt a hajaval, miutan kitépte?

A hajtépési szokas megvaltoztatasa és az érzelmi szabalyozas:

Dr. Manseuto modelljének kulcs komponense az in. SCAMP Intervencid.
SCAMP(Sensory, Cognitive, Affective, Motor, and Place).

Tehéat miutan kozosen feltérképezziik az O hajtépési szokdsat, utdna ezt a SCAMP Intervencidt
hasznalom a személyre szabott kezelési terv elkészitéséhez.
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Szenzoros: Azoknal a pacienseknél, akiknél a hajtépés egyfajta szenzoros aktivaciot helyettesit, ott
arra Osztondzzik 6ket, hogy haszndljanak gyakran hajkefét, fés(it, masszirozzanak be haj-olajat,
menjenek el egy fejmasszdzsra, vagy masszirozzdk a fejiuket, vagy haszndljanak jeget, hogy
kdnnyebben érezzék ezt a stimuldld érzést, ami hidnyzik a fejbériknek. A kézre lehet javasolni
testapold gyakrabban vald haszndlatat, esetleg egy szép manik(ir elkészitését, s a korom reszelése is
tud segiteni. Az arcot szintén lehet kényeztetni testapoldval, flird6olajjal, lehet hasznaltatni arcradirt,
arcpakolast, stb...

Kognitiv: Van olyan, akinél egy bizonyos helytelen gondolkodasméd vezet a hajtépéshez.Pl: , A
hajamnak tokéletesnek kell lennie”, ,Meg kell szabadulnom ettél a hiba(m)tél”, ,Csak egy kicsit
tépek ki”, ,Ha mar egyszer téptem, miért ne folytassam?”. Ezekben az esetekben a paciensek
gondolkodasat kell egy redlisabb utra terelni, pl: ,nem baj, ha nem vagyok tokéletes”, ,A legjobb Ut a
haj erGsitésére, szépségére, ha hagyod gydgyulni, néni”, , A visszaesést nem kudarcnak kell felfogni,

minden apré el6rehaladas hasznos”.

Affektiv: Ha altaldban bizonyos érzelmek, indulatok vezetnek a tépéshez, akkor a leghasznosabb
olyan technikdkra megtanitani, arra 6szténdzni a pacienst, hogy az idegrendszerének szabdlyozdasa
egy sokkal hatékonyabb Uton-mddon is lehetséges.(Mashogy levezetni a fesziiltséget). llyen lehet a
relaxacio, légzéstechnikak(mély-légzéses gyakorlatok), meditacio, jéga, inni egy forrd italt, kimenni
egy lassu relaxald sétara, venni egy hosszu flird6t...Hogy érezzék az intenzitast és a fajdalmat, az
ujjaikat beletehetik egy jeges fagyiba, vagy az arcukat egy tél jeges vizbe, szopogassanak citromot,
egy gumiszalagot huzogassanak, csattogtassanak a csukléjukon, vegyenek egy hideg zuhanyt,
fussanak gyorsan, vagy ragdzzanak egy nagy koteg ragdégumival.

Az unalom levezetésére pedig fessenek, rajzoljanak, szinezzenek, gyurmdazzanak, olvassanak egy
érdekes konyvet, vagy érdekes cikkeket, irjanak napldt, fotdzzanak, zenéljenek, ha tudnak valamilyen
hangszeren.

Motoros: Azoknal, akiknél a hajtépés f6leg automatikus, gyakran tudnak segiteni a fizikai targyak,
eszkozok, mint akaddlyok. Mint példaul a gumiujjak viselése, ragtapaszok, fej-pakolas, kalap, keszty(,
kend6 horddsa, ezek mind-mind alkalmazhatéak akaddlyként. A haj-és kéz ,allapotainak”
megvaltoztatadsa is tud segiteni, mint pl: benedvesiteni, bespriccelni a hajat, bezselézni, kézkrémet
hasznalni, m{ikormot viselni.

I”

Az olyan jatékok, tevékenységek is jelenthetnek egy alternativat, mint pl: ,koosh ball”, az Intelligens
gyurma (torik, nyulik, szakad, lehet tépni, stb), agyagozas, kotés, ezen kiviil a ragdzas, szotyolazas,
gumimaci evés, nyers tészta ragas, nyers makaroni tordelése.



Place (Helyek, Kornyezet): Az atfogd tervek a kornyezet megfigyelését, megvaltoztatasat is
megcélozzdk, ahol a hajtépés zajlik. Tukrok letakardsa, csipeszek elrejtése vagy fagyasztdba
helyezése, bizonyos ajtdkat nyitva tartani, atrendezni a bdtorokat, atilni masik székre, agyba, le/fel
kapcsolni a lampat, emlékezteté matricdkat haszndlni, hogy hol szokta tépni a hajat, STOP. Ez azoknal
hatékony, akik inkabb bizonyos helyeken, szobdkban tépik a hajukat.

A haladas megfigyelése, a kezelés fellilvizsgalata

Mikor a paciens és az orvos elkezd dolgozni, fontos egy napi naplét vezetni a hajtépéses-epizdédokrol,
szakaszokrol és a kisérleti beavatkozasrdl. Lesznek, amik tovabbra is hatékonyak maradnak, masokat
feltl kell vizsgalni, megint masok mar nem kellenek majd idével. Egyltt kell dolgozni, folyamatosan
megfigyelni és Ujraértékelni a kezelést, mindaddig, amig egy olyan terv alakul ki, ami a legjobban
megfelel a paciens szlikségleteinek. Ez a folyamat heteket vagy hdnapokat is igénybe vehet. Ahogy a
trichotillomania és az egyén is valtozik az id6 muldsdval, ugy a kezelés, ami egy életszakaszban
m(ikodott, egy masikban nem biztos, hogy fog, ezért kell folyamatosan megfigyelni, stb.

Tanacsok:

Ahogy lathato, a trichotillomania gydgyitasa egy hosszu és komplex folyamat. Sok id6t, batorsagot,
motivaciot igényel a pdciens részér6l és sok gyakorldst, tapasztalatot a kezel§ részérdl.
Ha trich-ban szenvedsz, érdekl6dj utdana az orvosodtdl, hogy ezen elvek alapjan kezel-e.




