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RESUMEN

OBJETIVO: determinar los habitos de uso de acondicionador en
pacientes que acuden a consulta de pelo en una clinica derma-
toldgica en Tijuana, Baja California, México.

METODOS: se realizé una revision del expediente clinico de 213
pacientes que acudieron a consulta dermatoldgica de pelo de
2019 a 2022.

RESULTADOS: las edades fueron: 7-22 (8.9%), 23-37 (35.2%),
38-52 (22%), 53-67 (30.5%) y 68-75 (3.2%). De los 213 pacien-
tes, 155 (72.7%) fueron mujeres y 58 (27.2%) hombres. El diag-
ndstico principal de los participantes fue alopecia androgénica
(AGA), 142 (66.6%). Un total de 111(52.1%) pacientes reportaron
no usar acondicionador, mientras que 102 (47.2%) si lo hacen.
Acerca de la frecuencia de uso de acondicionador por semana,
38 (37.3%) pacientes mencionaron que lo usan 4/7, 26 (25.5%)
7/7,17 (16.7%) lo usan tres dias y 11 (10.8%) lo utilizan 2/7.
CONCLUSION: la razén principal de evitar el uso de acondicio-
nador es ambigua; muchos otros participantes no lo usan de-
bido a los cambios que perciben como negativos en su pelo.
Consideramos importante en estudios posteriores determinar
la relacion de uso de acondicionador que sea acorde con el tipo
de pelo de cada paciente (tipo de piel cabelluda, longitud del
pelo, practicas de tinte, tratamientos permanentes, uso de calor,
exposicion solar, entre otros) y analizar si el efecto o resultado
de su uso favorece al paciente.

PALABRAS CLAVE: piel cabelluda, pelo, cosmética capilar, acondiciona-
dor, alopecia, pérdida de pelo.

CORRESPONDENCIA

ABSTRACT

OBJECTIVE: to determine the habits of use of conditioner in
patients who attended a hair consultation in a dermatological
clinic in Tijuana, Baja California, Mexico.

METHODS: a review of the clinical records of 213 patients who
attended a hair dermatology consultation from 2019 to 2022
was carried out.

RESULTS: ages were, 7-22 (89%), 23-37 (35.2%), 38-52 (22%),
53-67 (30.5%), 68-75 (32%). Of the 213 patients, 155 (72.7%)
were female and 58 (27.2%) male. The main diagnosis of the
participants was androgenetic alopecia (AGA) 142 (66.6%). A to-
tal of 111 (52.1%) patients report not using conditioner, while
102 (47.2%) do. Referring to the frequency of use of condition-
er per week 38 (37.3%) patients report using it 4/7, 26 (25.5%)
7/7,17 (16.7%) use it three days, 11 (10.8%) use it 2/7.
CONCLUSION: the main reason for avoiding the use of condi-
tioner is ambiguous and that there are many other participants
who do not use it because of the changes they perceive as
negative in their hair, we consider it important in subsequent
studies to determine the relationship of conditioner use that
goes according to the type of hair of each patient (type of hairy
skin, length of hair, dyeing practices, permanent treatments, use
of heat, sun exposure) and analyze if the effect or result of its
use favors the patient.

KEYWORDS: hairy skin, hair, hair cosmetics, conditioner, alopecia, hair
loss.
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Introduccion

Los acondicionadores son productos que mejoran la tex-
tura y apariencia del pelo." El objetivo principal de su uso
es prevenir la estdtica, mejorar el brillo, desenredar y dar
proteccién a la fibra capilar. Estos pretenden contrarres-
tar el dafio quimico causado por detergentes abrasivos,
tintes y decolorantes, el dafio mecdnico por el cepillado,
el calor por planchado y secado, y la radiacién ultravio-
leta. La vaina del pelo tiene una carga negativa, mientras
que los agentes acondicionadores tienen carga positiva,
de manera que los acondicionadores actian neutralizan-
do las cargas negativas de la fibra y lubricando la cuticula.
Con esto se logra un sellado temporal de la cuticula, lo
que le da una apariencia de mayor brillo y suavidad, re-
saltando el color.? Un acondicionador ideal es aquel que
tiene propiedades antiestdticas y lubricantes. Se dividen
en cinco grupos: polimeros, aceites, ceras, aminodcidos
hidrolizados y surfactantes catiénicos (tabla 1). Los mds
usados son el grupo de las siliconas.?

La importancia del uso de acondicionador dependera
del estado de la fibra capilar (virgen, con tinte, blanquea-
miento, pérdida de la 18-MEA), el tipo de pelo (chino, la-
cio, corto, largo), asi como el tipo de piel cabelluda (con
sebo, seca, normal) de cada paciente; estas caracterfsticas
son las determinantes para indicar uso y tipo de acondi-
cionador.

Tipos:

e Acondicionadores instantineos
® Acondicionadores profundos

® Acondicionador sin enjuague (leave-in)

El cuidado del pelo representa una parte clave en la au-
toimagen del paciente, es comtn que su apariencia (brillo

Tabla 1. Componentes mas comunes de los acondicionadores

y textura) se relacione con un pelo sano, por tanto, éste
juega un papel importante en la identidad del individuo.®
Una preocupacion frecuente en la consulta dermatolégi-
ca es c6mo tener un pelo mds sano, asf que el conocimien-
to de los distintos tipos de acondicionadores y sus habitos
de uso nos ayudarin a brindar una recomendacién ade-
cuada para el paciente. El pelo es parte de la identidad y
existen varias técnicas para modificarlo, lo que nos habla
de la importancia para el médico y el paciente en cuanto
a invertir en el cuidado del pelo.” En el presente articulo
se pretende determinar los hdbitos de uso de acondicio-
nador en los pacientes que acuden a consulta de pelo en
una clinica dermatolégica de Tijuana.

Métodos

Diserio: estudio retrospectivo de casos

Poblacién, tamafio de muestra: se incluyé a 213 pacientes
ambulatorios que acudieron a consulta de pelo en una cli-
nica dermatoldgica en Tijuana, Baja California, de 2019
a2022.

Procedimientos, variables e instrumentos: se realizé
una revisién de 213 historias clinicas en el consultorio
dermatolégico de la clinica Bellphoria, ubicada en Ti-
juana, a manera de entrevista por un médico durante su
primera consulta de valoracién de pelo, utilizando una
plataforma de historial clinico médico digital. Se evalua-
ron los habitos y frecuencia de uso de acondicionador, y
en los casos contrarios, motivo por el cual se evita aplicar
acondicionador.

Resultados: los rangos etarios se distribuyeron de 7-22
(8.9%), 23-37 (35.2%), 38-52 (22%), 53-67 (30.5%), 68-75
(3.2%). De acuerdo con el sexo, el 72.7% fueron mujeres y
27.296 hombres (tabla 2).

COMPUESTO EJEMPLOS SITIO DE ACCION EFECTOS
Surfactantes Cloruro de benzalconio, cloruro de didecil | Cuticulay corteza | Actdan agregando carga positiva con el resultado de
catiénicos dimetil amonio, cloruro de behentrimonio efecto suavizante y limpieza leve
Siliconas Dimeticona, dimeticonol, simeticona, Cuticulay corteza | Agregan carga positiva y lubrican. Son capaces de
amodimeticona, ciclometicona restaurar temporalmente el dafo causado en la vaina
del pelo y brindarle proteccion
Aceites Aceite de argan, aceite de coco, aceite Cuticula Lubrican y disminuyen la fatiga hygral (dafio causado)
mineral, aceite de jojoba reduciendo la cantidad de agua absorbida por el pelo
Polimeros Hidroxietilcelulosa cuaternizada y laurel Cuticula y corteza Lubrican, agregan carga positiva y actdian como
cuaternizados metil glucésido etoxilado cuaternizado antifrizz
Aminodcidos Polipéptidos derivados de colageno Corteza Previenen el dafo de la vaina
hidrolizados
Alcoholes grasos | Cetyl alcohol Corteza Rellena o sella la cuticula dafiada

Fuente: Elaboracién propia a partir de Alessandrini y Piraccini* y Dias, Pirmez y Dutra®
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También se estudiaron los diagndsticos al final de la
consulta, donde se observé la siguiente frecuencia: alope-
cia androgénica (AGA) 142 (66.6%), alopecia areata (AA)
10 (4.6%), efluvio telégeno 25 (11.7%), fibrosante (AFF)
ocho (3.7%), alopecia por traccién seis (2.8%), pelo sano
seis (2.89), otros 16 (7.1%) (tablas 3y 4).

Tabla 2. Caracteristicas demograficas

HABITOS DE USO DE ACONDICIONADOR®***

En las tablas 5, 6 y 7 se muestran los resultados de las
preguntas dirigidas sobre los hébitos y frecuencia de uso
de acondicionador, asi como el motivo por el cual se evita
su utilizacién.

Un total de 47.2% (102) reportaron usar acondiciona-
dor. Acerca de la frecuencia de su uso por semana, 37.3%
de los pacientes dijeron que lo usan cuatro de siete dias,
25.5% lo aplican los siete dias, 16.7% lo usan tres dias,
10.8% lo usan dos dias, 3.99% lo utilizan un dfa, 3.9% lo
usan seis dfas y 2% lo aplican cinco dias a la semana.

NOMERO | %
Sexo Femenino 155 7277
Masculino 58 2723 TabIaSUsodeacond|C|onador
Edad 7-22 afos 19 892 NUMERO | %
23-37 anos 75 3521 Siusa 102 47.89
38-52 anos 47 2207 No usa m 521
53-67 anos 65 30.52 Total 213 100
68-75 anos 7 329
Total 213 100 Tabla 6. Frecuencia de uso de acondicionador (dias a la semana)
s . NUMERO | %
Tabla 3. Diagndstico al final de la consulta
0000000000000 00000000 1 4 39
NUMERO | % 2 11 108
Alopecia androgénica 142 66.67 3 17 167
Efluvio telégeno 25 174 4 38 373
Alopecia areata 10 4.69 5 20
Alopecia frontal fibrosante 8 376 6 39
Alopecia por traccion 6 282 7 26 255
Pelo sano 6 282 Total 102 100
Psoriasis de piel cabelluda 4 188
Dermatitis seborreica 3 14 Tabla 7. Motivos por los que se evita el uso de acondicionador
Alopecia por quimioterapia 3 141
AloEecia Eicatcr]icial Iinfoclljcica 2 094 A | “
Sebopsoriasi ; 047 Eoulsc;gra especificar por qué no 33 297
Desgaste capilar L Ly Siente mayor caida 22 19.8
Alopecia por tricomalacia 1 0.47 Lo siente més delgado 7 63
Foliculitis decalvante 1 047 Siente el pelo més grasoso 3 27
Total 213 100 Siente menos volumen 8 72
No cree necesitarlo 17 153
Tabla 4. Tipo de pelo con el que se identifica el paciente
T Nunca ha usado 10 9.0
NUMERO | % No sabe qué es 2 18
Chino 54 2535 No se lo recetaron 4 36
Lacio 72 33.80 Lo considera dafino para la salud 2 18
Ondulado 83 3897 Prefiere usar mascarillas 1 09
No especificado 4 188 No le agrada el cambio en la textura 2 18
Total 213 100 Total m 100
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Encontramos que 352.19% (111) de estos pacientes no
usan acondicionador. De éstos, el 29.7% reconoce como
motivo principal para no utilizarlo que “no tiene una ra-
z6n especifica”; el 19.89% lo evita porque siente mds cai-
da al aplicar acondicionador; 15.39% considera que su uso
no es necesario; 9% nunca lo ha utilizado; 7.29 no lo usa
porque siente menos volumen al aplicar acondicionador;
6.3% siente mds delgado el pelo con su uso; 3.69% niega su
uso debido a que su médico anterior no lo recetd; 2.7%
siente el pelo mds graso tras su aplicacién; 1.8% no sabe
qué es el acondicionador; 1.8% lo considera dafiino para
la salud; a 1.8% no le agrada el cambio en la textura; y
0.9% prefiere usar mascarillas en vez de acondicionador.

Discusion

Entre los resultados arrojados por las encuestas encon-
tramos que cerca de 30% de los pacientes tienen como
motivo principal “no saber una causa especifica de no uso
de acondicionador”, esto se podria atribuir a distintos
factores: mercadotecnia, falta de informacién brindada
en la consulta médica (indicaciones, beneficio y propie-
dades), mala seleccién de acondicionador de acuerdo con
su tipo de pelo, entre otros. La segunda causa reportada
mds comdn para no utilizar acondicionador fue “percep-
cién de mas caida de pelo al usar acondicionador” con un
porcentaje de 19.8%. Esta nocién es incorrecta, sin em-
bargo, se puede atribuir a las funciones del mismo acon-
dicionador (desenredar, disminuir la estatica, hacer mds
suave y manejable el pelo), las cuales permiten un mayor
deslizamiento de los pelos ya en telégeno, dando una fal-
sa sensacion de mayor pérdida.

Conclusion

Con base en los resultados obtenidos en los cuestionarios
aplicados, observamos que mds de la mitad de los entre-
vistados no usa acondicionador como parte de su rutina

- Dermatologia Cosmética, Médica y Quirtirgica

de cuidado del pelo. Y dentro de éstos, la razén princi-
pal es porque no logran identificar la causa; muchos otros
participantes mencionaron que no lo usan por los cam-
bios que perciben como negativos en su pelo, por lo que
consideramos importante en estudios posteriores deter-
minar la relacién de uso de acondicionador que sea acor-
de con el tipo de pelo de cada paciente (tipo de piel cabe-
lluda, longitud del pelo, practicas de tinte, tratamientos
permanentes, uso de calor, exposicién solar) y analizar si
el efecto o resultado de su uso favorece al paciente. Es im-
portante recordar que el efecto de los acondicionadores
es temporal, por lo que su uso debe ser continuo. La ma-
yoria de los pacientes con caida de pelo presentan algin
tipo de dafio en éste, y la mayor parte de los participantes
acudieron por esta razén, por lo que el uso de acondicio-
nador resulta importante.® A pesar de que no tienen un
efecto en el ciclo de crecimiento o en la reparacién celular
del pelo, éstos si mejoran la fuerza y apariencia del mismo
sin representar dafo a la fibra capilar’
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