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1. RESUMEN

Introduccidon: La hiperhidrosis primaria es una patologia que afecta a un 3%
de la poblacidn mundial y se caracteriza por un exceso de sudor que se
desarrolla en distintas partes del cuerpo, sobre todo manos y axilas. Se
produce una disminucién de la calidad de vida que perjudica las relaciones
sociales y las actividades profesionales. El tratamiento mas efectivo hasta la
actualidad es el que aborda el ejercicio quirurgico , pero existen multiples
que pueden ser empleados dependiendo en gran parte del grado de
sudoracion de la persona. El conocimiento de esta patologia y el diagnédstico

precoz son un papel fundamental de la enfermeria.

Objetivo: Elaborar un Programa de Salud dirigido a los estudiantes de la
rama sanitaria de la Facultad de Ciencias de la Salud con el fin de
concienciar a la poblacién general de la existencia de la hiperhidrosis

primaria y su solucion.

Metodologia: Se ha realizado una revisidon bibliografica en las principales

bases de datos , paginas webs y diversas revistas médico-cientificas.

Desarrollo: Se elaborara un programa de salud que informe sobre la HH
primaria, promocione la actuacion y el autocuidado ademas de elaborar

estrategias para detectar nuevos casos no diagnosticados.

Conclusién: La informacién sobre la HH primaria ha resultado esencial para
establecer un conocimiento general de la enfermedad en los futuros
profesionales sanitarios y en el resto de la poblacién y ha permitido revelar

casos no diagnosticados.

Palabras clave: Hiperhidrosis primaria, Hiperhidrosis palmo-axilar,
tratamiento  quirdrgico, simpatectomia toracica, métodos tdpicos,

tratamiento farmacoldgico.



ABSTRACT

Introduction: The primary hyperhidrosis is a pathology that affects 3% of
world population and its main characteristic is the excess of sweat in
differents parts of the body, especially in hands and armpits. It decreases
the quality of life and damages social relationships and work activities. The
most effective treatment nowadays is related to surgery, but there are a
great variety of them which depends on the grade of sweating. The
knowledge and the early diagnosis of this pathology are a main objetive of

nursing.

Objetive: Develop a Health Programme directed to students of Health
Science Faculty with the purpose of raising awareness population about the

existence of primary hyperhidrosis and its solution.

Methodology: It’s done a bibliography review in the main datebases,

websites and many medical journal.

Development: It will do a health programme that informs about primary
HH, promotes the action and self-care. Besides, it will develop strategies to

detect new not diagnosed cases.

Conclusion:  The information about primary HH has result crucial to
establish a general knowledge about the illness for the next generation of
health professionals and the rest of population and has allowed to reveal no

diagnosed cases.

Keywords: Primary hyperhidrosis, palmo-axillary hyperhidrosis, surgical
treatment, thoracic sympathectomy, topical methods, pharmacological

treatment.



2. INTRODUCCION

Existen una serie de procesos carentes de gravedad clinica que ocasionan
trastornos importantes en los individuos que los padecen. Un buen ejemplo
de ello lo constituye la hiperhidrosis (HH), origen de graves inconvenientes
que dificultan la vida cotidiana y que pueden tener amplia repercusién en la
vida laboral o en las relaciones interpersonales.! Se trata de una
enfermedad conocida desde antiguo. A principios del siglo XX se realizd la
asociacion de esta patologia con el sistema nervioso simpatico. Ya desde
estos primitivos anos comenzd a realizarse la simpatectomia como
tratamiento de la hiperhidrosis, aunque cayé en desuso debido a que se

realizaba mediante toracotomia, lo que conllevaba una elevada morbilidad.
2,3

El concepto de hiperhidrosis hace referencia a la sudoracidon excesiva que el
organismo produce en respuesta al calor o a estimulos emocionales que
superen los estimulos fisioldgicos.* Es el resultado de un desequilibrio
funcional de los mecanismos de la termorregulacion, altamente influenciable

por el estado emocional. *

La primaria o local, de origen desconocido, constituye la de mayor
prevalencia, afectando casi al 3% de la poblacién mundial. La sudoracion se
produce de modo imprevisible e involuntario y ésta se limita a zonas
especificas corporales, mas exactamente a manos, pies y/o axilas,
produciendo una disminucion de la calidad de vida que perjudica las
relaciones sociales y actividades profesionales, presentandose

ocasionalmente fobia social. 2+ *:>:6:7

En las enfermedades endocrino metabdlicas, mentales, infecciosas y otras,
hay caracteristicas propias de la enfermedad que la produce, y la sudacién
no es mas que otro sintoma de tal enfermedad. Se conoce como

hiperhidrosis secundaria o generalizada.’

La alteracidon suele iniciarse en la infancia o adolescencia y generalmente
dura toda la vida si no se lleva a cabo ningun tratamiento. Diversos estudios
norteamericanos constatan que el 62% de los casos manifestaban que el

problema lo tenian desde la infancia, el 33% desde la pubertad y en el 5%



de los casos aparecid en la edad adulta y que parece afectar por igual a
ambos sexos, pero existen importantes diferencias entre razas mientras que
otras publicaciones, en concreto la de Hussein Serhal M, refieren datos que

afirman que existe un predominio en el género femenino. /%>

El diagnéstico de esta afeccidon es clinico; el paciente suele ser quien
observa que suda profusamente y en ocasiones de forma desmesurada para
lo considerado normal (600 mi/dia). Para determinar el grado de sudoracion
se utiliza la escala de gravedad de hiperhidrosis HDSS (Hyperhidrosis
Disease Severity Scale). En esta los pacientes eligen la frase que mejor
describe su experiencia personal y se les otorga una puntuacién 8. (ANEXO
1 Y 2) Entre las técnicas diagndsticas mas utilizadas y practicas se
encuentran el Test del almidén y el yodo, la administracién cutdnea de
violeta de genciana y medidas gravimétricas para medir la pérdida de agua

transepidérmica en g/m2 /h2°.

Existen multiples indicaciones y alternativas terapéuticas en el tratamiento
de las hiperhidrosis segun su localizacion, como son el uso de
antitranspirantes tdpicos -sobre todo a base de sales de aluminio-, de
anticolinérgicos tdépicos -glicopirrolato fundamentalmente -, la toxina
botulinica, la iontoforesis , la cirugia axilar y la simpatectomia.’®*! (ANEXO
3)

La simpatectomia toracica endoscdpica se considera hoy en dia el
tratamiento de eleccidn en la hiperhidrosis palmar y palmo-axilar, y también
se indica en el tratamiento de la hiperhidrosis axilar, facial y podal, asi

como en el tratamiento del rubor facial. 8

La intervencidén quirdrgica consiste en la reseccion, tras su diseccion, de la
cadena ganglionar simpatica T2, T3 y T4. El paciente es colocado en
decubito supino, semisentado y con los brazos extendidos a 90 grados y se
realiza bajo anestesia general >(ANEXO 4). Los resultados son, tras la
técnica quirdrgica, inmediatos, con una eficacia cercana al 100% gracias a
la monitorizacién intraoperatoria de la temperatura palmar (que aumenta
mas de 0,5 °C, a veces tras un descenso inicial) y de la onda de pulso (que

aumenta en mas de 5 mm).8- 12/ 13



El principal efecto secundario, que presenta una alta incidencia, en hasta
un 86% de los casos, es la hiperhidrosis compensatoria. Habitualmente
aparece en el tronco (térax, espalda y/o abdomen) y su intensidad no suele
producir problemas a los pacientes. Aparece a los pocos dias de la cirugia,

de forma progresiva, y no suele mejorar tras el paso del tiempo. 2

Otras complicaciones documentadas son la sudoracién gustatoria,
sudoracion «fantasma», hipohidrosis, efectos hemodinamicos, neuralgia,

sindrome de Horner y riesgo de hemotérax ,quilotérax y de neumotérax. *®

14

Se ha demostrado que la hiperhidrosis primaria, pese a ser un trastorno
de origen desconocido, puede mejorar o0 incluso desaparecer
definitivamente gracias a la multitud de tratamientos que existen. Por esta
razon y porque puede llegar a ser una limitacion importante desde el punto
de vista personal, social e incluso profesional, se deben llevar a cabo

medidas que transfieran el conocimiento de esta patologia a la poblacién.
15,16

3. OBJETIVO

Realizar una revision bibliografica que refleje una actualizacidon sobre la

hiperhidrosis primaria asi como los tratamientos disponibles.

4. METODOLOGIA

El material bibliografico para la obtencion del trabajo se ha obtenido de
diversas bases de datos como ScienceDirect, Dialnet, Scopus, Scielo y
ProQuest, asi como la recopilacién de multiples articulos extraidos de
Google Académico y de revistas médico - cientificas que aparecen reflejadas
en la siguiente tabla junto con las palabras clave empleadas para dicha

revision:



BASES DE DATOS PALABRAS CLAVE ARTICULOS | ARTICULOS
BUSCADOS | SELECCIONADOS

Hiperhidrosis palmo-
axilar, efectos

secundarios, diagndstico,

tratamiento.




Google Academico hiperhidrosis, tratamiento 20

quirudrgico.

ProQuest Sudor, hiperhidrosis, 4
bromohidrosis,

hiperhidrosis focal.

Medicinaclinica.org Técnicas diagndsticas, 1
hiperhidrosis esencial,

opciones terapéuticas

Jano.es Tratamiento 3
farmacoldgico,

hiperhidrosis secundaria

Revistadepatologiar | Simpatectomia toracica 1

espiratoria.org

Scopus Hiperhidrosis, rubor 4
facial, clipaje,

simpatectomia

TOTAL 74 23

Para la obtencidon de articulos que se centrasen en recopilar informacion
sobre el tratamiento indicado respecto al tema abordado se ha utilizado el
operador boleano AND (Y) reflejando las palabras clave “Simpatectomia” e "

Hiperhidrosis primaria”.

Tras la finalizacidon de la busqueda bibliografica se han rechazado todos
articulos que no guardaban una relacién directa con la hiperhidrosis y se
han seleccionado aquellos que aparecian en idioma espanol. El espacio
temporal en el registro de articulos engloba desde el afo 2001 hasta el afio
actual 2018.

La mayoria de articulos han sido recogidos mediante acceso gratuito y a

través de articulos de revistas. Los criterios de inclusion escogidos para la




elaboracion de la revisién han sido tanto hombres como mujeres , en una

edad comprendida desde la infancia hasta la edad adulta.

5. PROGRAMA DE SALUD
5.1 Diagnostico (Analisis, Priorizacion)

Analizado el impacto que puede llegar a generar la hiperhidrosis en la vida
de una persona afectada y en definitiva, en su salud, el papel de enfermeria
debe ir orientado a la educacién sanitaria sobre personas no diagnosticadas
o desinformadas. Se trata de un trastorno que en ocasiones llega a ser
desapercibido o interiorizado por el sujeto debido a que existe un cierto
grado de desconocimiento social, inclusive para el personal que trabaja en
el dmbito sanitario. También la labor enfermera debe asegurar el confort
de los pacientes , reduciendo la ansiedad y aislamiento que la HH produce,
asi como fomentar el autocuidado y proporcionar los cuidados necesarios

en pacientes recién intervenidos quirurgicamente de esta patologia.

Para aglutinar todas estas funciones y llevarlas a cabo, enfermeria utiliza

como enlace los programas de salud.
5.2 Planificacion:
El objetivo principal del programa es:

e Realizar un programa de salud dirigido a la poblacién general y a los
estudiantes universitarios de la Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad de Zaragoza para transmitir conocimientos sobre la

hiperhidrosis y su tratamiento.
Objetivos Especificos:
e Instruir sobre las mejores opciones terapéuticas de la hiperhidrosis.

e Lograr un nivel de conocimientos que permitan conocer las causas,
sintomas, diagndsticos y multitud de tratamientos de la entidad

clinica.

10



e Empoderar a los participantes de los problemas sociales y laborales

que la hiperhidrosis produce.
5.3 Destinatarios

Para la elaboracion del trabajo, la poblacion diana escogida serda los
individuos, tanto hombres como mujeres, incluidos en los estudios de grado
sanitario (Fisioterapia, Enfermeria y Terapia Ocupacional) de la Facultad de

Ciencias de la Salud de la Universidad de Zaragoza.

5.4 Recursos

Para llevar a cabo el programa de salud, sera necesario disponer de un aula
o saldn de actos bien acondicionado, que sera en el edificio B de la Facultad
de Medicina ademas de reunir una serie de recursos materiales y humanos

que se disponen en la siguiente tabla:

11



RECURSOS MATERIALES Y HUMANOS NECESARIOS PARA LA

ELABORACION DE LAS SESIONES

SESION 1

Carteles informativos que indiquen el lugar y

la hora del desarrollo de las sesiones.

Cuestionarios que contengan tres preguntas

basicas sobre la hiperhidrosis primaria.
Proyector audiovisual, ordenador y pantalla.

Fotocopias de escalas de severidad de la

hiperhidrosis para los asistentes afectados.
Asistencia de un psicélogo y dos enfermeras.

Folios, boligrafos.

SESION 2

Proyector audiovisual, ordenador y pantalla.

Fotocopias de tripticos que contengan
informacion sobre los tratamientos de la

hiperhidrosis primaria.

Asistencia de las dos enfermeras.

SESION 3

Proyector audiovisual, ordenador y pantalla.
Asistencia de las dos enfermeras.

Fotocopias de folletos informativos que
reflejen los resultados, efectos secundarios y

complicaciones de los diferentes tratamientos.

Cuestionarios que evalien el nivel de
conocimientos adquiridos y el grado de

satisfaccion con el programa de salud.

Blog que contenga el material impartido en
las sesiones y foro de opinidn.

12




5.5 Tabla de presupuesto:

GASTOS ECONOMICOS

Enfermera (30/sesion)x 2 x 7 | 420 €

Psicologo ( 35/ sesion) x 1,3 | 45,5€

Carteles 30 (1=2€) 60€
Tripticos 190 (1= 1.10€) 209€
Folletos 200 (1= 0,75€) 150€
Folios 400 (1=0,02€) 8€

Fotocopias 400 (1= 0,05€) 20€

Boligrafos 350 (1=0,04€) 14€

TOTAL 926€

5.6 Estrategias

La enfermera coordinadora de la ejecucién del programa de salud
pertenecera al servicio de Cirugia Toracica y sera la responsable de realizar
una busqueda bibliografica que actualice el tema a impartir y de preparar el
material didactico de la primera sesion junto con la enfermera de apoyo y
el psicdlogo. El resto de material y evolucion de las sesiones ird a cargo de
la enfermera coordinadora y la de apoyo asi como la creacién y habilitacién
de la pagina web, que deberd estar disponible una semana antes del

comienzo de las sesiones, todo con un tiempo de margen de dos meses.

Con la pagina web se pretende crear un punto de informaciéon adicional para

los asistentes asi como un vinculo de unién y de debate y opinién entre

13



posibles afectados por la hiperhidrosis primaria. En ella también aparecera

el contenido de los talleres desarrollados durante el programa de salud.

Se responsabilizaran también de contactar con el profesorado de la Facultad
de Ciencias de la Salud para promocionar el programa ademas de acordar
con la Facultad de Medicina el uso de aulas para realizar las sesiones y del
disefio, reparto y colocacion de carteles informativos: un disefio publicitario
gue indicara el horario matinal reservado a los estudiantes de CCSS ; otro
que reflejard la planificacion de las sesiones por la tarde para todo el
publico que quiera asistir y que se repartird por todos los edificios
facultativos de la Universidad de Zaragoza. Deberdn obtener escalas para el
diagnostico de la hiperhidrosis primaria y llevaran a cabo la elaboracion de

encuestas de satisfaccion y valoracién del nivel de conocimientos.

Las sesiones seran expuestas el martes 12 de junio de 14:00 a 15:30, el
jueves 14 de 14:00 a 15:00 y el dia 19 de 14:00 a 15:00 en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Zaragoza. Se repetirdn las sesiones los
mismos dias indicados en el mismo lugar citado anteriormente de 18:00 a
19:30 la primera sesion y de 18 a 19 horas para las dos ultimas, con una
duraciéon total del programa de 7 horas. Las enfermeras responsables se

comprometeran a acondicionar el sitio donde se impartiran las sesiones.

5.7 Actividades

Para la elaboracién del programa de salud , se iniciard la preparacion del
mismo tres meses antes de comenzar el desarrollo de la primera sesion. El
10 de marzo de 2018 se dara inicio a la recopilacién de recursos vy
organizacion de actividades. Algunas de las actividades que seran

realizadas:

e Busqueda de informacién a partir de bases de datos cientificos.

14



Reparto y colocacién de carteles informativos: un diseifio publicitario
gque indicara el horario matinal reservado a los estudiantes de CCSS ;
otro que reflejard la planificacién de las sesiones por la tarde para
todo el publico que quiera asistir y que se repartird por todas los

edificios facultativos de la Universidad de Zaragoza.

Elaboracion de material educativo (tripticos) , estrategias didacticas y

puntos de intervencidn para llevar a cabo el programa.
Obtencién de escalas de severidad de la HH primaria.
Creacion y habilitacion de pagina web.

Disefio de folletos que aglutinen los resultados, complicaciones y
reacciones adversas de los distintas posibilidades terapéuticas de la

HH primaria.
Desarrollo de las sesiones.

Elaboracion de encuestas de satisfaccion y del nivel de conocimientos

adquirido  tras la ejecucion  del programa de  salud.

15



DIAGRAMA DE GAANT

ACTIVIDADES

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

Sesiones

12 ‘14 ‘19

Busqueda bibliogréfica

Elaboracién de la

introduccion

Objetivos

Metodologia

Desarrollo del programa

de salud

Conclusiones

Revision y correccion

Ejecucidn de las

sesiones

Evaluacion
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5.8 Ejecucion: Desarrollo de las sesiones

SESION 1: HIPERHIDROSIS PRIMARIA

Objetivo: Proporcionar informacién y aumentar el nivel de conocimientos de

los asistentes sobre la hiperhidrosis primaria.
Duracion:1 hora 30 minutos
Actividades:

La sesidon comenzara con el reparto de un pequefio cuestionario que incluya
tres preguntas sobre la entidad nosoldgica y se esperara a que senalen por
escrito lo que conocen o si conocen la hiperhidrosis primaria. Luego se
pondra en comun verbalmente sus conocimientos sobre la enfermedad y se
preguntara a los participantes si alguno cree padecerla. Si es asi, se le
entregard a final de la sesién una encuesta para evaluar su grado de
afectacion de la hiperhidrosis. (ANEXO 1)

A continuacion, se dara inicio a la presentacidon. Primero se expondra la
definicidn general de la hiperhidrosis asi como su prevalencia a nivel
mundial. Se aportara, de modo introductorio, una breve explicacion del
sistema nervioso simpatico y de la piel, estructuras anatdomicas implicadas
en esta patologia. Seguidamente, con la colaboraciéon de un psicdlogo, se
citaran la serie de trastornos emocionales y sociales presentes en la vida
diaria de las personas que sufren de HH primaria y se concienciara de que

existen multiples tratamientos con los que se puede revertir.

Después se procedera a explicar la etiologia de la hiperhidrosis primaria asi
como el aumento de su incidencia entre las diferentes razas de la poblacidn

mundial.

La charla continuard con un resumen de la sintomatologia que presentan
los individuos que padecen esta alteracién de la produccién de sudor y por
ultimo se expondran los criterios diagndsticos para detectar la hiperhidrosis

primaria y las distintas técnicas diagnosticas que existen.

17



Para finalizar la primera sesién se animara a los asistentes a que contacten
con conocidos que crean sufrir este problema y a realizar preguntas a todo
el personal incluido en el taller para resolver cualquier duda que les haya

podido surgir durante el desarrollo de la exposicion.

SESION 2: EL GRIFO PUEDE CERRARSE

Objetivo: Resumir de manera concisa la variedad de tratamientos existentes
y hacer énfasis en aquel que estd indicado para la erradicacion de la

hiperhidrosis primaria.
Duracién: 1 hora
Actividades:

En esta segunda sesidon se procedera a la explicacion de los diferentes
tratamientos. La primera parte de la charla se centrara en los tratamientos
médicos, de los cuales se desgranara en cuatro puntos que incluiran: los
tratamientos topicos y la enumeracion y explicacién de los diferentes
preparados y la accion que desempenfan; la iontoforesis , su explicacién y el
funcionamiento del aparato, la toxina botulinica y los tratamientos
sistémicos, en concreto la diferenciacidn de los farmacos anticolinérgicos

con los que se pretende dar solucion a la hiperhidrosis primaria.

La segunda parte de la sesién ira dirigida a describir los tratamientos
quirurgicos. En primer lugar se expondran intervenciones quirldrgicas
existentes como la simpaticolisis percutanea o la cirugia axilar de forma
breve para luego incidir mas profundamente en el tratamiento de eleccién

de esta patologia, la simpatectomia toracica endoscdpica.

Se explicard detalladamente el proceso de preparacion del paciente ante

esta intervencién asi como la técnica quirldrgica en si.

Se comentara el curso que ha de seguirse por el paciente para poder
acceder a los numerosos tratamientos. Se explicard que la persona afectada
deberad ir a la consulta médica de familia, que procederd a derivar el

problema a la unidad de dermatologia correspondiente con el fin de que

18



ellos evalten el grado de hiperhidrosis y la mejor opcidn terapéutica para

cada caso.

Por Ultimo y para acabar la charla, se les concederd a los asistentes un
triptico que contenga los tratamientos desarrollados en la sesién que
incluirdn imagenes que reflejen de forma clara y precisa las técnicas,

productos y procedimientos con las que se aborda la hiperhidrosis primaria.

SESION 3: REPERCUSIONES Y RESULTADOS

Objetivo: Exponer la eficacia de los tratamientos de la hiperhidrosis
primaria asi como los posibles efectos secundarios y complicaciones

relacionados con la cirugia.
Duracion: 1 hora

En la ultima sesidn del programa se procedera inicialmente a la entrega de
un folleto informativo y a la explicacidn mediante diapositivas de los
resultados y efectos secundarios de los tratamientos en el mismo orden que

se siguid para la segunda sesion.

Primero se enumeraran las posibles reacciones adversas de los tratamientos
topicos, de la iontoforesis , toxina botulinica y de los tratamientos
sistémicos para luego citar el grado de efectividad general de cada uno de

ellos.

A continuacién, la charla se centrara en el tratamiento quirdrgico, en
concreto sobre la simpatectomia toracica. Tras haber mencionado vy
explicado brevemente todas las complicaciones y posibles repercusiones, se
hard énfasis en la hiperhidrosis compensatoria, el efecto secundario mas
comun de esta operacion. Seguidamente se repetira que dicha intervencion
quirurgica es el procedimiento de eleccién de la hiperhidrosis primaria y se
comentard también que sus resultados en pacientes intervenidos son

cercanos al 100%.

Para finalizar con la sesion tercera y con el programa, se dejara un breve

tiempo para que los asistentes puedan elaborar preguntas antes de

19



proceder al reparto de una encuesta de elaboracidon propia que evalle el

grado de satisfaccion y de conocimientos que hayan podido adquirir (ANEXO

6). En la misma encuesta aparecera la direccion de pagina web a la cual se

les instard a acceder ante cualquier sugerencia o duda que puedan

presentar respecto a la afectacion tratada en el programa.

5.9

Evaluacion

El programa sera evaluado desde dos puntos de vista:

Nivel cualitativo, mediante el registro de las opiniones de los
asistentes en la pagina web creada y la interaccion de los mismos

durante el desarrollo de las sesiones.

Nivel cuantitativo, a través de las encuestas que seran entregadas al
principio y final de las sesiones para evaluar el grado de satisfaccion

con el programa asi como el nivel de conocimientos.

CONCLUSIONES

Se concluye que la hiperhidrosis primaria es un problema de salud
desconocido y que la elaboraciéon de un programa de salud por parte

de enfermeria puede ser clave para educar a la poblacion.

Los asistentes han adquirido un nivel de conocimientos basicos al
finalizar las sesiones sobre Ila hiperhidrosis primaria y sus

repercusiones en la vida de la poblacion afectada.

Los participantes han conocido por qué se produce, los problemas
fisicos y psicoldgicos que acarrea esta entidad clinica y han sabido
reconocer las distintas técnicas diagndsticas para detectar el

problema asi como la variabilidad de tratamientos existentes.

Se ha conseguido un aumento del grado de motivacion de los
asistentes para transmitir los conceptos y soluciones de Ila
hiperhidrosis primaria al resto de poblacidon conocida, afectada o no

afectada por la patologia.
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8. ANEXOS

ANEXO 1

{Como calificaria la severidad de sus sintomas de hiperhidrosis?
Sudoracién no se nota y no interfiere con las actividades diarias
Sudoracion es tolerable pero a veces interfiere con actividades diarias
Sudoracion es apenas tolerable y frecuentemente interfiere con las actividades diarias
Sudoracién es intolerable y siempre interfiere con las actividades diarias

Tabla 1 Adaptado de Hyperhidrosis Disease Severity Scale {International hiperhidrosis society)
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ANEXO 2

CRITERIOS DIAGNOSTICOS DE LA HIPERHIDROSIS PRIMARIA

CRITERIOS DIAGNOSTICOS DE LA HIPERHIDROSIS PRIMARIA LOCALIZADA

=  Hipersudoraciin local y visible durante por lo menos un periedo de seis meses de duracién sin
una causa secundaria conocida.

* Al menos dos de las siguientes caracteristicas:

Bilateral y simétrica.

Frecoencia de un episodio semanal como minimo.
Interferencia con las actividades diarias habituales.
Edad de aparicién por debajo de los 25 afios.
Historia familiar.

Cese de la hipersudoracion durante el suefio.

ANEXO 3

| Hiperhidrosis local | Hiperhidrosis generalizada |

H. eraneofacial

Métodos thpicas
Toxina botulinica

iHiperhidrosis 8 Tratamiento causal

sacundaria?

Anticolindrgicos
Ansioliicos

H. palmar
Métodos thpicos
Ansioliticos

H. axilar

Métodos td Piqus
Toxina botulinica

No

Anticolinérgicos
Ansioliticos
Cloniding

Ansioliticos

H. palmoaxilar
Métodos thpicos
Ansioliticos

H. plantar

Métodos to Picus
Toxina botulinica

FH“{I Si
médicos

lontoforesis
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ANEXO 4

Recorrido del simpitico tordcico m Interrupcién de la cadena
derecho a nivel de T2 y T3, visto simpatica derecha a nivel de
mediante videotoracoscopia T2 y T3 (simpaticolisis) mediante
derecha electrocoagulacion

ANEXO 5

1. ¢Como definirias la hiperhidrosis primaria?

2. ¢A qué partes del cuerpo humano crees que afecta?

3. ¢Qué repercusiones presentan las personas que sufren

hiperhidrosis?

de
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ANEXO 6

Responda de forma andnima las siguientes preguntas, de manera escrita o

marcando con una cruz la opcién que prefiera.

1. éCree que el programa le ha ayudado a adquirir conocimientos sobre
la enfermedad y su tratamiento?

2. ¢Qué aspectos del | Ninguna | Poca Bastante | Mucha
taller le han ayudado | ayuda ayuda ayuda ayuda
mas?

Contenidos e informacion

expuestos en las sesiones

Material recibido

Usted mismo

Labor de grupo

Profesionales incluidos

Otras. Cuales:
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3. Califica del 1 al 5 los
siguientes puntos del

programa

Numero y frecuencia de las

sesiones

Utilidad del contenido de las

sesiones

Habilidad comunicativa

Forma de impartir las sesiones

Aptitud o habilidad de los

profesionales incluidos

Material

Valoracion global del programa

4. ¢Ha cumplido el programa con sus expectativas?

5. ¢Qué es lo que mas le ha gustado del programa impartido?

6. ¢Y lo que menos?

7. Indique cualquier comentario o sugerencia surgida.

Nota: ante cualquier duda que pueda surgir , los asistentes pueden utilizar
el siguiente enlace donde podran acceder al foro de opiniéon y al contenido

de las sesiones impartidas del programa. www.vidasinsudor.org
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