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Agenda

1. Bakgrund

2. Klinik

3. Differentialdiagnoser
4. Utredning

5. Behandling



Okand genes
”Periorificial dermatit”
Kvinnor 20-45 ar

Atopi



Steroider
Smink
Allergener/irritanter

Hormonella forandringar
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e Klinisk diagnos
* Anamnes

 Forvarrande faktorer






Lokaliserad sjukdom

Metronidazol kram 1 % (Rosazol) 1 x 1
Finacea gel 1 x 2
Svavel i Essex kram APL Kram 5 % x 1

Pimekrolimus (Elidel) kram 1 x 2



Utbredd sjukdom

« Tetralysal 300 mg 1 x 2i 4 veckor, darefter 300 mg x 1 i
ytterligare 4-8 veckor.

« Erytromycin (Ery-Max) 250 mg 1 x 2 i 4 veckor, darefter 250 mg x
1 i ytterligare 4-8 veckor. Anvands vid intolerabla biverkningar pa
Tetralysal eller dar patienten av nagon anledning inte kan ta

preparatet.



Take home message

e Perioral dermatit ar en klinisk diagnos.

e Behandlingen liknar den vid rosacea.
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