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PSORIASI

(afecta 2 al 4%)

Psoriasi cronica estable (en plaques).
90% casos.

Psoriasi tipus inflamatoria eruptiva.

localitzacions habituals ->presentacié
propia en cada individu amb
reaguditzacions.

Plaques aillades o generalitzades (P.
Vulgar).

Psoriasi invertida.

Limitada en alguns llocs: ungueal,
palmo-plantar, cuir pilds, psoriasi
seborreica.

~Guttata.

Inici abrupte de multiples lesions
petites (guttata o numular).
Major tendencia a resolucio
espontania.

Pustular.

Localitzada palmo-plantar o
generalitzada.

Es una forma severa, risc vital.

Eritrodérmica.
Afecta tota la superficie corporal,
afectacio estat general i

multiorganica. Severa i de risc vital.
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Healthy Skin Psoriasis
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Tabac Diabetis mellitus
Vacunes Dislipémia
Infeccions Hipertensio Infeccions. estafilo, HIV, Candida, estrepto...

Estrés mecanic (Traumatismes, ferides) Estres mental

Pol-lucio Sindrom metabolica

A Farmacs: liti, antipaltdics, AINEs, corticoides
Farmacs . I | |

orals, interferd i betabloquejants, IECAs, ...

Font: elaboracion propia a partir de Kamiya K, et al. Risk Factors for the Development of Psoriasis. Int J] Mol Sci. 2019;20(18):4347

Font fotos: dermatoweb

BSA, PASI y DLQI: Aplicaciones electrénicas ("PSOY" , PsoriasisAppSorea®, Al Psoriasis App®,...).
Pso moderada-greu: regla dels 10: PASI>10 o BSA>10 o DLQI>10-(7risc cardiovascular)
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«La marxa psoriasica»
-—

Factores genéticos Factores ambientales Me_d |cam.e ntos: alcohol,
tabaquismo, infecciones, estrés
Psoriasis Obesidad

Y

Liberacion de citoquinas
(TNFa, IL 17, 23, etc.)

Leptina, resistina,

Inflamacion sistémica .
osteopontina...

A4 Y
Estrés oxidativo Resistencia a la insulina
v
Diabetes

v
Sindrome metabdlico

v

A

Disfuncién endotelial

Aterosclerosis

Garbicz J, Calyniuk B, Gorski M, Buczkowska M, Piecuch M, Kulik A et al. Nutritional Therapy in Persons Suffering from Psoriasis. Nutrients. 2021:28;14(1):119.
Gisondi P, Bellinato F, Girolomoni G, Albanesi C. Pathogenesis of Chronic Plaque Psoriasis and Its Intersection With Cardio-Metabolic Comorbidities. Front Pharmacol. 2020 Feb 25;11:117.



Avaluacio Individualitzada:
Comorbiditats.

Meés enlla de la pell

Obesitat (40%)

Toxics (OH, DM (42% en
tabac) formes greus)
Habits vida
(sedentarisme) A%
SM (30%) DLP (26%)

hitp://scielo.sld.cu/scielo php?script=sci_arttext&pid=51029-30192019000300435

Angiogenesis Lymphangiogenesis

Les més importants son:

O artritis psoriasica FIC
O sindrome metabolica (MCV)
O malaltia de Crohn
O depressio
e W S O cancer
Aging . o f’ i
4 7 ‘ e e Comparteixen mecanismes  comuns:
\\ \ / increment de citoquines proinflamatories

(IL1, IL6, TNF alfa, etc...).

Hi ha estudis que mostren que el control de
aquestes malalties afavoreix I'’evolucio de la
psoriasi, i que el tractament amb MTX i anti
TNF  disminuiria el risc d’aquestes
associacions.




ArtrItIS pSOrléS|Ca * Es la associacio més comu.

Rehe

* Fins un 30% dels pacients amb psoriasi podran presentar artritis psoriasica.

* Comencament lent i simptomes moderats.

* Afecta a homes i dones per igual; 30-50 anys d’edat.

* |’afectacié articular es relaciona amb la gravetat/extensio cutania.
* Un % petit pot presentar malaltia articular sense lesions cutanies.

* S’ha demostrat que tres localitzacions cutanies s’associen amb >R de patir
artritis: cuir cabellut, intergluti i ungles.

Els criteris (ATPIIl) per al diagnostic de sindrome metabolica inclou 3 o més dels seglients:

Waist
Circumference
®  TGL= 150 mg/dl
Bad : ] High ®  HDL <40 mg/dl en homes i < 50 mg/dl en dones
Cholesterol Blood Sugar ®  Glucémia en dejd > 100 mg/dl o DM 2

Metabolic P PA> 130/85 mmHg o amb tt antihipertensiu

Syndrome ®  Obesitat central (circumferéncia de cintura > 90 cm en homes i > 80 cm en dones)
High High Blood .

Trighcerides 7\ / Fressure un increment de 4 vegades el risc de DM 2.

—_ ¥

fins 7 vegades més el risc d'lAM.
® iuna expectativa de vida escurcada 4 anys comparada amb el controls sans.

Quasi la meitat de tots els pacients amb psoriasi majors de 65 anys tenen almenys 3
comorbiditats.
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Recordem les COMORBILITATS DE LA PSORIASI

Artritis psoriasica Major risc m. cardiovasculars, Sindrom
metabolic, fetge gras no alcoholic, m.

Obesitat ) N . . ;
. inflamatoria intestinal, Depressio, ansietat,

Dislipemia Tabac, Consumo d’alcohol

Hipertensid arterial

Diabetis mellitus Recordeu que...

Sindrome metabolic - ElI pacient amb psoriasi té un

augment de morbi-mortalitat global

Fetge gras no alcoholic _ s
per malaltia cardiovascular.

Ansietat ) ..

) - _ . Si s'optimitza el control de Ia
M. inflamatoria intestinal psoriasi, podriem disminuir el risc
Tabaquisme cardiovascular del pacient, [

viceversa

Consum d’alcohol
' Grupo de Dermatologia de CAMFiC

dermato@camfic.org
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Nutricio i psoriasis

o Les persones amb psoriasi tenen uns habits alimentaris més
desequilibrats que les persones sanes, amb alt consum de carn
vermella, menjar precuinat, hidrats de carboni refinats, etc.

o Encara no se sap quina és la dieta més adequada per als
pacients amb psoriasi, a part que ha de ser hipocalorica si |I'lMC

v
es >25 La correlacio entre psoriasis i obesitat en un context psicologic

Simptomes de

Obesitat psoriasis

Sentiment de culpa,
baixa autoestima,
estigmatitzacio

Augment d’ingesta
ide IMC

1.Ford AR, Siegel M, Bagel J, Cordoro KM, Garg A, Gottlieb A, et al. estras
Medical Board of the National Psoriasis Foundation: A Systematic Re
en: https://jamanetwork.com/journals/jamadermatology/article-abstrac
2.Feldman SR. Treatment of psoriasis in adults. 2019. Disponible en:




Quina dieta hem de recomanar?

Dieta hiperproteica, dieta sense gluten, antiinflamatoria...
1]

Gluten i psoriasis

= La malaltia celiaca i la psoriasi son malalties autoimmunitaries i

Proteines i psoriasi

o Dietes altes o baixes en proteines no tenen una especial poden estar relacionades. Les IL poden augmentar els Th1,
influéncia en la inflamacié de la pell, pero totes dues augmenten comu en ambdues malalties. Gens compartits podrien ser
I'estrés oxidatiu i els neutrofils circulants. responsables d'aquesta associacio.

o El retard del diagnostic de malaltia celiaca fa que l'alteracio de
la barrera intestinal permeti I'exposicié a desencadenants

Knopp T, Bieler T, Jung R, Ringen J, Molitor M, Jurda A, et al. Effects of dietary protein intake on cutaneous and systemic immunita I"iS, cosa que pot afavorir la pso riasi.

inflammation in mice with acute experimental psoriasis. 2021;13(6):1897. Disponible en: https://www.mdpi.com/2072-

6643/13/6/1897 - - s - - -

e Rl o El risc de malaltia celiaca entre els pacients amb psoriasi
augmenta aproximadament tres vegades®.

a En paCientS CEliaCS i en pa CientS amb ma rca dOI’S SGrOlbgiCS 1. Acharya P, Mathur M. Association between psoriasis and celiac disease: A systematic review and meta-analysis. J Am Acad Dermatol.
. - _ al ” a & 2020;82(6):1376-85. Disponible en: https://www.jaad.org/article/S0190-9622(19)33131-7/fulltext
de malaltia celiaca i biopsia duodenal normal amb psoriasi,
la dieta sense gluten millora el quadre clinic digestiu i també
redueix la gravetat de la psoriasi.

o No es recomana la recerca rutinaria de malaltia celiaca en
pacients amb psoriasi, amb independéncia de la gravetat.

o Tampoc s'aconsella eliminar el gluten de la dieta en pacients
amb psoriasi sense malaltia celiaca.
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Segons el que mengin, els pacients amb psoriasis
poden millorar o empitjorar

= Verdures i hortalisses = Rica en fibra i baixa en

. . reixos saturats
= Aliments rics en g

vitamines (A, E, D, C, o Hipocalorica si IMC >25
B12) i minerals: magnesi,
seleni, iode, calci, zinc
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Antioxidantes: Vitaminas A

ALIMENTOS RICOS EN
&2 VITAMINAA

Cantidad de vitamina A por 100 g

2 Vegetals molt rics en vitamina
A:
Espinac, pastanaga, mango,

Antioxidantes: Vitaminas C

1 Vegetals:
Pebrots vermells, citrics,

Vitamina B9

ALIMENTOS RICOS EN ACIDO
FOLICO (VITAMINA B9)

Expresado en meg de folato por racion

- Germen de blat
- Llegums (cigrons, pésols,

llenties, mongetes seques)

coliflor, khale, meld, poma, '
l Cereals integrals

créixens.

~AEAl o ®

Higado  Zanahorias 2 Contenen menys vitamina A: Pyd, pera, S|r]dr|g, colg o 1 Verdures de fulla verda
18'0':? L e.700 U1 alfébrega, toméquet, Brussel-les, brocoli, nabius, Espinacas Aguacate  Brdcoli  Frutos rojos ;
™ carbassa, esparrecs, pebrots, alvocat, mango, magrana 260mcg 240mcg 120mcg  70meg (espinacs)
Calabaza Queso moniato (ric en K (dlUféth), % m f | Esparrecs, alvocat i platan.
4000U1  1.000U G
mes ric en betacarotens que

p g
Espdrragos v. 30g. semillas girasol Copos avena

la patata 100meg 70meg 90 meg

2 Altres aliments: ou, peix blau

Vitamina B12

Vitamina E Omega 3y psoriasis

; | 2 Lavitamina D té propietats
LISTADE ALIMENTOS o Peixos, cam d'aus, ous ' ' iy L o
cosenvTAaNA B2 . lerideats g b v e OMEGA 3 YDBAPARA  aninfaratoris 1 pors
g‘ ’? 0 “ e com s cartam, blat de moro i soja) VEGETARIANOS, . dificulta la seva produccié a
> Marisc (com la cloissa : ;
Sardinas  Higado  Mejillones Trurha o Fruits ser (nous, amEt|la’ 11\;,-; / 3 la pE”
B Lug Emg Ang - Fetge de vaca cacauet i avellanes) e dl g f'.’(" 2 Es recomana prendre 2
kg : . emilias ce cnia o0 de 1no, ece.
‘%\) ﬁ < : A|g““lsl cereals fortficats i o Llavors de gira-sol molidas ) culleradetes de llavors de lli o
- certs llevats. . - ;
w:::;da T::; J,gf:fcg o'é’i"!g o Hortalisses de fulla verda . @ & chia, 2 nous i AVOE.
VITAMINA BI2 POR 100G. SE RECOMIENDA 2-3 MCG AL DIA es 'lnacs 'l bleda . H
(esp ) Aceite de DHA Acetede © F peix blau.(sard‘lnes, areng,
o Peixos blaus onagra  vegetariano  borraja  salmd, tonyina) és

doblement beneficids per
contenir omega 3 i vitamina

o Rovell d'ou
o DHA: acid docosahexanoic

(omega 3) D
1.Febles Fernandez C, Soto Febles C, Saldafia Bernabéu A, Garcia Triana BE. Funciones de la vitamina E: Actualizacion. Rev Cubana Estomatol. 2002:39(1):28-32.

Disponible en: http://scielo sid culscielo php?script=sci_arttext&pid=50034-75072002000100005&Ing=es
2Llorens C, Baez MC, Taran M, Campana V, Fonseca |, Oyola E ela Papel anticxidante de \a vitamina E en la
Argent Cardiol. 2010;78:405-10. Disp file /1AL 3%A1/D OfVitaminE|

inducida por

Rev
4799334 pd
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Minerals i psoriasis Genisteina

» Estroba en productes vegetals,

o Eliode també és beneficios per la psoriasi. Fonts de iode son e T T com soja, kudzu, llupol i trévol
les algues, peix i marisc. A"Z  CONTENIDO POR 100 GRAMOS vermell.

o Seleni: mante I'elasticitat de la pell. Peix, marisc, grans, ous, 25 S - o Es la principal isoflavona amb
pollastre i all Te,;;pe;"‘ vt o potent activitat
o Zinc: millora I'evolucid de la psoriasis. Api, esparrecs, BBk S d;-”” ol antiinflamatbria, ja que redueix
borratja, patates, cacauets, alberginia ... 0% togir g Sup?n;m les IL pro inflamatories, £om la
34 mg de isofl. 33 mg de isoffl. 60 mg isof./ud. |L‘1E, ”.'6, TNF'G, IL-17 1 IL-

2331.

1.Smolinska E, Wegrzyn G, Gabig-Cimifiska M. Genistein modulates gene activity in psoriatic patients. Acta Biochim Pol. 2019;66(1):101-
10. Disponible en: https://ojs.ptbioch.edu.pl/index.php/abp/article/view/2772
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Quins aliments desaconsellarem? ST MEIL

Aliments oxidants i proinflamatoris:

o Carns, embotits, greixos saturats
(especialment visceres)- contenen acid
araquidonic

o Sucre, dolgos refinats
o Alcohol

o Aliments amb gluten, si celiaquia o Ac
antigliadina +
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ENn resum...

Aliments beneficiosos

Agua

Carns magres

Peix (preferiblement blau)
Formatge blanc
Lactis semidesnatats
Pa integral

Farina integral
Cereals integrals

Oli d’oliva verge extra
Verdura

Fruita

Fruits secs crus
Llegums

Llavors

Algues

Alcohol

Carns vermelles
Embotits

Formatge curats
Lactics sencers

Pa blanc

Farines refinades
Cereals refinats

Oli de girasol o palma
Aliments precuinats
Sucre

Menjar picant
Aliments ultra-procesats

- Grupo de Dermatologia de CAMFiC

dermato@camfic.org
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CURA DE LA PELL AMB PSORIASI

I '3 vo i
Tractament topic - B

Existeixen varies modalitats de tractament topic per la psoriasi:

Cremes hidratants i
emolients

Inhibidors de la Analegs de la vitamina A

calcineurina / \

g

Corticoesteroids = Preparaciones d’alquitra
d’hulla
Tractament topic

Cremes, pomades, gels i espumes
directament sobre la pell

Els esteroids i els
tractaments topics a

base de vitamina D es
poden combinar-se. K
Analegs de la vitamina D Preparacions de ditranol
Psoriasis Psoriasis Treatments. Puede en: https./Awww. psori tion.org. uk/psor treatments/t

www.camfic.cat




Psoriasis facial

I
Y Y v z
Psoriasis tronco y Psoriasis del cuero Psoriasis en pliegues y
extremidades cabelludo genitales
¥

Emolientes

Combinacion fija
calcipotriol/betametasona

Combinacion
corticoides/salicilatos (si hay
hiperqueratosis

Corticoides potentes topicos
Analogos vitamina D

Segunda linea:
Retinoides
tépicos/reductores

Combinacion fija
calcipotriol/betametasona

Corticoides topicos solos o
combinados

Acido salicilico (presencia
de hiperqueratosis

Analogos vitamina D
Champu o gel de brea

Emolientes

Agudos: corticoides tépicos
de baja potencia

Croénicos: tacalcitol,
calcitriol

Si hay candidiasis, tratarla

Emolientes

Corticoides topicos de
baja potencia

Inhibidores topicos de la
calcineurina (uso no
aprobado en psoriasis)

No

Moderada-
grave:
Regla del 10

Derivar a
Dermatologia

CAMFIC

a;‘:kv I

Buena evolucion

Tratamiento de mantenimiento
(considerar manejo proactivo: calcipotriol/betametasona espuma 2 veces/semana)

Educacié i suport

* La formulacion en espuma ha demostrado superioridad en eficaciay rapidez de accidon en comparacion directa con pomada®, gel' e indirecta con la cremaZ.
**La formulacion en espuma es la unica que cuenta con estudios a largo plazo con indicacion de tratamiento de mantenimiento demostrando seguridad y

eficacia®.

1. Koo, John et al. The Journal of dermatological treatment vol. 27,2 (2016): 120-7.

2. Papp, Kim A et al. The Journal of dermatological treatment vol. 33,7 (2022): 3005-3013. ; 3. Lebwohl, Mark et al. Journal of the American Academy of Dermatology vol. 84,5 (2021): 1269-1277.
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Tractament topic psoriasi lleu-moderada®
]

O  Emolients: 2-3 aplicacions/dia

O Queratolitics: vaselina salicili ic: 1 aplicacié al di

o  Corticoids topj

N Factors
Potencia del

pacient Factors d lovetasol,d e

de la c_) »
malaltia combinacio

O  Analeg alcipotriol, tacalcitol i calcitriol (cara i plecs).

0  Combinacio calcipotriol/betametasona: 1-2 aplic/ dia sobre plaques

CAL/BDP CAL/BDP CAL/BDP CAL/BDP

Pomada Gel Espuma Crema




PSORIASI | EXERCICI

_1 Redueix IMC (dieta + exercici)
a4 patologia CV

1 Millora la gravetat de la psoriasi
1 Prevencio brots

) rigidesa articular

:Iﬁforga | resistencia

1 Regula el SNA, millorant I'estrés

(facilita la relaxacio i son)



| que recomanem?

e Utilitzar crema solar

- Exercici moderat P g protectora
- Aquell exercici que agradi (adheréncia) #:, .« 5 ¢ Roba poc apretads,

teixits naturals

' | * Evitar les saunes

e Dutxar-se després
de I'exercici

e Bona hidratacio
posterior

- Exercici aquatics (vigilar si brots):
Aquagym. Natacio
- Fer llargues caminades, ioga, taixi,
pilates ...
- Forca
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Quina relacio

= -

h

ESTRES

ha entre la psoriasi i os5x! 40 (AMFiC

PS

SIMPTOMES

ORIASI

o R

.'7» I - . J
. | AUTOESTIMA . /l
CONFIANCA s

o

Impacte emocional de la psoriasi

> 50% impacte moderat o molt sever sobre qualitat de vida

> 81% afectacio relacions de parella

> Taxa de depressio i psoriasi 12% a Europa.

> Prevalenca més alta de depressiéo en relacio amb altres
dermopaties

>

La localitzacio de lesiones ’]
és indiferent en I'afectacio de la qualitat dé

- . '

- W
El simptoma especific
de la psoriasi que es
relaciona de manera
directa amb la
depressio és la pruija.

L

TRACTAMENT

EMPATIA
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Quins beneficis té el mindfulness a la psoriasi? *& M

Dermatol Ther (Heidelb) (2027) 12-2773-2283
hitpsc Ao org/101007/s L3$$5-022-00802-1

o

Mindfulness and Meditation for Psoriasis:

A Systematic Review
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ABSTRACT

Psoriasis is a chronic, recurrent inflammatory skin
ion inwhich flares are: ly i

with stress. One important non-pharmacological

method for managing stress in patients with pso-

and/or itation. The

the short term. More research is needed to evaluate
the effect of meditation on psoriasis severity and

quality of life in the long tem.

Keywords: Meditation and psoriasis;

riasis is

objective of this review is to provide an update on

research studies investigating the role of mindful-

ness and meditation in treating psoriasis symp-

toms, severity, and quality of life. Of six

randomized control trials (RCTs) identified, five
in self- i

and psoriasis; Stress and psoriasis;
Brain-skin axis and psoriasis

psoriasis area and severity index (saPASI) after 8 or
12 weeks of guided meditation. One RCT and one
non-randomized control trial reported mental
health benefits in psoriasis patients following gui-
ded meditation. These results suggest that medi-
tation can be used as a tool to improve both
psoriasis skin severity and patient quality of life in

index (saPASI) scoring after 8 or 12 weeks.
of med M T

E. Bartholomew () - M. Hakimi - T. Bhutani
W. Liao

Department of Dermatology, University of
California at San Francisco, S15 Spruce t, San
Francisco, CA 94118, USA

e-mail: bastholomew.erin@igmail.com

M. Chung

Mount Sinai School of Medicine. New York, NY,
UsA

S. Yeroushalmi

The George Washington School of Medicine,
Washington, DC, USA

interventions.

Two trials showed psychological
improvement in psoriasis patients after
meditation and/or mindfulness
interventions.

Ovenall, these results suggest the
possibility that meditation can be used as

2 tool to improve both psoriasis severity
and patient quality of life in the short
term.

2022 : Total 9 estudis
6 casos-controls randomitzats

conclusions: milloria en escala

PASI ales 8-12 setmanes
del’intervencio

problemes: pocs pacients i poc
seguiment



https://gestioemocional.catsalut.cat

Cuida la teva

salut emocional

a través de I'app
GestioEmocional.cat

N I/,

~

sodietat catalana de medicin

%0 (AMFiC

familiar | comunitdria

€« > C 2% gestioemocional.catsalut.cat
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Herramientas
Prof. ambito sanitario

Sintomas

g & H O

Ejercicios

=

Citas inspiracionales

A

e

Atencidén plena
(mindfulness)

P

Nhsernvar

wm

Actividades de ocio

oy

Relajacién Muscular

a2

Fierricrins nara

Mindfulness

Deffrricicn L&) Actitudes Mindfulness:
PALepclicriaes e ot = il > - Pacierncia
by -l o sz, =) - Trabajar Ia confianza
St S > - Vo juzgar
Torr Kabat-Zimn - Aceptaciocn
®oe i - Flerir

3
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LQuE carga tu atencidn?




sociketat catalana de medicing
familiar | comunitaria

Amb o tractament és possible controlar-ta.

Quins factors §
afecten?

No § afecta MNacthvitat sexuad.

Com podem tractar-la?

Cal evityr els Cesencaderants. Crs hem
Japhca hidratavs cada dia per millorar
Felastictat de les lesions | o tractament (o
TEGONS PreSCripGo medica

s recomana una dieta mediterrdnia | evitar

Enla puoriss leuomoderaca. e |
tractamentidpic sselpilwrbdsic.
Es important seguic la pauts

En o tractament tpic de k

psoriasi es & en comple tant o
medicament com La textura o galenica. Una
galnica adequada permet mes comodital |
satisfaccid amb o tractament.

» Gels hidrofobs o lipogels: Aplcacid
comoda, tractament senzil | absorcio ripica,
No sdn visibles en ks pell | no taguen ks roba.
No cal que siguin esbandits amb aigus. Utils
per apicar tant 3 Cos Como al Cur cabeliut .

» Pomades | cremes: Aplicacid mes lenta |
menys agradabie. deixen Una capa resicual.
No sin utils en zones plloses com o Culr
cabediut.

» Locions i escumes: Facl aplicacic. S
cortenen alcohol poden irrityr &3 pedl.

* Xampis: Per a la reteja del cabell | cur
cabelht. A més, existelven xampls Que
poden INCorporar prinCips actius destinats
& tractament d aQuesta Jona.
Nescoliren una © una altra segons la
localitzacid de ks lesions:

e Cuir cabellut: gels, xarmpls, escumes,
ocions.

o Caray: cremes, locions, geds.

+ Pell gruixuda: gels, pormades.

» Plecs: Cremes, pivores, pastes.
Associacil de pacients de psoriasi:
www_accionpsoriasis. org

70 que es basa en tecniques ancestrals,
1ot | Que NO te marc cultural ni refigios.
La cdéncia ha demostral eols seus
beneficis a través estudis seriosos i o
seu Us Cada cop s'esth estenent més
per reduir lestrés. £s una actitud, una
filosofia de vida | una manera d afrontsr
les cGificultats o of dolor emocional
Que guda a sentir més benestar | pau
interior.

Es tracta d'adquirk Mabit de posar en
contacte & nostre cos amb ks nostra ment |
les NOstres emOCions. a traves e ka meditacih
principaiment. Centrar la nostra ment en o
moment present, estar atents 3 MNexperiéncia
de cada moment. Un Cop centrats en o
present. identificar les nostres emocions
| persaments, confemplardos de forma
serena. Deixar de ser victimes d’emocions o
idees recurrents O coloroses.

Mindfuiness ha demosirat contribuir

* Recondixer, alentir 0 aturar les reaccions
automatiques | habituals.

* Respondre més eficagment a les situacions
complexes o Gificils.

* Veure les situacions amb mes claredat.

* Ser més creatius.

= Aconseguir I'equilitri | la resisténcia en la
feina i la vida personal.

Com comencar a practicar?

Durant S minuts deixa o Gue estiguis fent |
GOnat temps per paryr, respirar | observar Que

Passa en of leu COs, QUInes Sensacions tens,
Que penses... Fer aixd de maners Conscient

fa que surlis del cercle d'actuacid erlﬂull

autorndtic, et porta al moment present i
Tajuda a aclarir la ment | relaxar-te.

A casa. pots practicar aquest exercici
ddriament:

1. Fes S inspiracions | espiracions de forma
lenta, per relaxar-te.

2. Tanca els ulls.

3. Pren consciencia del teu cos, realitzant un
escanejal/revisid des del cap fins ais peus.
observant-te.

4. Fes un segon escanejat /revisid del teu
cos més profund, aturant-te en cada part del
teu Cos. Infents desfer les parts tenses,

Si practiques cada dia
uns minuts, POC 3 poc

T —
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Suport per a pacients g f !

accion : o _
“.'9; PSORIASIS www.accionpsoriasis.org OnXO0in©®
Q Buscar

INICIO NOSOTROS NOTICIAS SOBRE LA PSORIASIS INVESTIGACION RECURSOS VIDEOS CONTACTO | COLABORA

Objectius:
® Millorar la qualitat de vida de les persones amb
psoriasi

® Sensibilitzar a 'opinio publica dels problemes que
comporta la malaltia i la insercié social dels afectats,

7- lluitant contra el desconeixement, els prejudicis i la

- discriminacio.

® Portaveu davant autoritats sanitaries

® Donar suport a la investigacio

Artritis psoriasica: todo
lo que necesitas saber

U Rassata m e ] ruin de smveram ol ekt ciscruea do m ca e

www.artritispsoriasica.org



L PN |
Recursos per a pacients 3 CAMFiC
—

Psoriasis App | Sorea N
Nia Health @ H @ H r@ mfzheclth‘

s TU BIENESTAR EMPIEZA

Psoriasis Monitor

RPM Healthcare
Conté anuncis

5 k+

Baixades PEGI3 @

Instal-la

PsoriasisCalc

Alejandro Escario

Psoassist
Pacientes con psoriasis
Solutia Digital Health S.L.
Dissenyada per a I'iPad

Dissenyada per a l'iPad

%k kkk 50 . 2 valoracions

Gratis

Gratis



En los dias en los que sientas que Acuérdate que sélo es cuestion
te ahogas en un vaso de agua... de hacer la plancha y flotar...

Gracies!!



