GODE RAD ..

nar barnet ditt har terr hud

Barnehud kan bli terr nar den utsettes for hyppig
vasking, kulde og terr luft. Skansom vask og bruk av
fettrik fuktighetskrem kan lindre plager med terr hud.




Hvor mye fuktighet huden inneholder og hvor mye talg som dannes avgjer om huden er tarr eller ikke.
Tarr hud er ikke en sykdom, men en tilstand som kan vare plagsom. Terr hud kan fgles stram, flasse
og klg. Ofte er plagene verre om vinteren. | tillegg har de med terr hud oftere eksem enn andre.
Dersom barnet ikke plages av den tgrre huden, er som regel skansom rengjering av huden tilstrekkelig.

De farste ukene etter fadselen kan huden gjerne flasse litt. Det er helt normalt og trenger ikke behandles.

Vask av terr hud

Bruk gjerne badeolje eller dusjoljer. Slike produkter fjerner skitt og smuss uten a vaske bort hudens
naturlige fettlag. Bruk minst mulig sape og unnga saper med hay pH. Skyll bort alle saperester. Begrens
gjerne bading og dusjing til to ganger i uken, helst ikke mer enn 10 minutter hver gang. Bruk kropps-
temperert vann, fordi varmt vann kan tgrke ut huden ytterligere. Etter dusj eller bad klappes huden tarr,
og en fuktighetskrem pafgres umiddelbart etterpa.

Fuktighetskrem for terr hud

Fuktighetskremer finnes i mange varianter, fra tyntflytende med lite fett og mye vann (lotion, melk) til
halvflytende blgte kremer og til halvfaste salver med mye fett i. Fordelen med lotion eller lette kremer er
at de er enkle a smgre pa og ikke fgles fete pa huden. Ulempen er at de innholder lite fett og bidrar darlig
til a forhindre vanntap fra huden. Huden kan tvert om bli tarrere. Fete kremer og salver danner en fettfilm
pa huden slik at den bevarer fuktigheten bedre.

Til behandling av terr hud hos barn bar man derfor velge en fettrik krem. Kremen kan gjerne inneholde
fuktighetsbindende stoffer som for eksempel glyserol, karbamid (urea), melkesyre eller propylenglykol.
Fettrike hudkremer kan kjennes klissete og bruker litt tid for a trekke inn i huden. Vent gjerne 5 minutter
for man tar pa klaer etter pafering av fete hudkremer. Fuktighetskremer kan paferes ofte, gjerne flere
ganger daglig.

Dersom huden er terr med sprekker kan fuktighetskremene som inneholder karbamid (urea), melkesyre
eller propylenglykol gi en forbigaende og ufarlig svie. Dette kan gjgre at barnet vegrer seg mot a bli smurt.
Fuktighetskremer til barn bar vare uten stoffer som kan fremkalle allergi, som parfyme og parabener.
Utover dette ma man prove seg fram for a finne en fuktighetskrem som gir bedring av den tgrre huden og
samtidig har en konsistens som er akseptabel for barnet og foreldrene. Be gjerne om prgver pa kremene.

Klaer

Det kan vare gunstig a dekke til tarr hud nar den blir ekstra utsatt, for eksempel i vind og kulde. Dette
kan redusere fuktighetstapet fra huden. Noen barn med tarr hud reagerer med klge pa ullundertay. Prav
da ulike typer ull eller bruk bomullstgy innerst.



Kuldekrem

Barn med terr hud kan gjerne bruke en vannfri salve eller en krem med hgyt fettinnhold i ansiktet
nar de skal vare ute i kulde. Dette beskytter huden mot utterring. Dersom kremen inneholder vann,
bar den smares pa en stund fer man gar ut, gjerne 15-20 minutter.

Skurv

Spedbarn kan ha et gulbrunt fettaktig belegg i hodebunnen kalt skurv eller melkeskurv. Hvis belegget
ikke lar seg vaske bort, kan det behandles med salisylolje 2 prosent. Et tynt lag gnis inn i barnets hode-
bunn. La det virke i 3-4 timer eller natten over. Belegget kan sa lasnes og fjernes med en kam. Rester

vaskes bort med sjampo. Pass pa at salisylolje eller siampo ikke kommer i barnets ayne.

Hvis huden klores opp pa grunn av klee, er rad, veskende eller danner skorper, kan annen
behandling vaere nadvendig, se ogsa brosjyren: GODE RAD nar barnet ditt har utslett.

Hvis radene her ikke hjelper, spar apotek, helsestasjon eller lege.

Foreldrebrosjyre nr. 12

Brosjyren er utgitt av en tverrfaglig forfattergruppe bestaende av leger, farmasgyter og helsesgster.
Brosjyren er utarbeidet pa grunnlag av tilgjengelig litteratur og ressurser pa publiseringstidspunktet

i samrad med eksterne sakkyndige. Brosjyren ma ikke erstatte kontakt med, undersokelse hos eller
behandling av kvalifisert helsepersonell. Du kan bruke den nar du snakker med helsepersonell og apotek.
Helsepersonell er selv ansvarlig for bruk av brosjyrens innhold i radgivning eller pasientbehandling.

Forfattergruppe: N. Misvaer (helsesgster, Institutt for sykepleie og helsefremmende arbeid, HiOA),

H. Nordeng (farmasgyt, Farmaseytisk institutt, UiO), A.K. Brigtsen (barnelege, Barneklinikken, UiO), A.M.
Braend (helsestasjonslege, Institutt for helse og samfunn, UiO), S. Bekkevold (farmaseayt, Vitusapotek Ski
Stasjonskvartalet).
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Gjennomlest av: Erlend Tolaas, spesialist i hudsykdommer, Asane hudlegeklinikk.
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