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EL 1ER PRODUCTO SANITARIO*
PARA TRATAR EL ECZEMA ATÓPICO, DE 

CONTACTO Y CRÓNICO DE LAS MANOS

Los cuidados que cambian tu día a día

*de los Laboratorios Dematológicos DUCRAY 



ENFERMEDAD DE PIEL QUE AFECTA DEL

EN ESPAÑA(1)

DE LA POBLACIÓN
10-20%
ECZEMA 



La prevalencia del eczema atópico se ha triplicado en 30 años en los países industrializados. 
Hoy en día, afecta hasta al 25% de los niños menores de 7 años y se sitúa todavía alrededor 
de un 18% en los niños de 7 a 16 años(2).

“Por la noche me despierto mucho, después ya consigo dormirme. Me levanto, espero que pase el tiempo. En la 
escuela, me dicen: “¿Por qué tienes una piel de persona anciana?”. Les digo que simplemente es eczema.”

Lucas, 11 años

El eczema crónico de las manos afecta del 4% al 10% de la población adulta mundial(3).

“Tengo un eczema casi diario . Lo que más me molesta es la mirada de los demás. Soy comercial, tengo un trabajo 
donde me encuentro con muchas personas. A veces estas personas miran mis manos con insistencia, es un poco 
molesto.”

Julia, 38 años

Los eczemas de contacto afectan al 27% de la población europea, con una prevalencia 
superior en las mujeres(4).

“En el tratamiento termal, me han comentado que la palabra “eczema” significaba “burbujeo” en griego, lo que 
representa exactamente la idea que tengo. Como el eczema se sitúa en la piel y ésta es nuestra barrera respecto al 
exterior, vamos a ser sensibles a todo lo que nos rodea. Yo soy alérgica a los botones de los pantalones que son de 
níquel.”

Carolina, 29 años

DETRÁS DE ESTA CIFRA SE ESCONDEN
 TANTAS HISTORIAS…

¿HOMBRES, MUJERES O NIÑOS?
TODO EL MUNDO PUEDE ESTAR AFECTADO  

POR EL ECZEMA

1.- Nota de prensa www.aedv.es 25 de Marzo de 2015 “La contaminación triplica los eczemas”. Dra Ana Rodrigues, dermatóloga, miembro 
de la AEDV, Academia Española de Dermatología y Venerología
2.- Eichenfield L F. et al. Guidelines of care for the management of atopic dermatitis: section 1. Diagnosis and assessment of atopic 
dermatitis. J Am Acad Dermatol. 2014 February ; 70(2): 338-351.
3.- Thyssen J P. et al. The epidemiology of hand eczema in the general population – prevalence and main findings. Contact Dermatitis 2010: 
62: 75–87.
4.- Diepgen T L. et al. Prevalence of contact allergy in the general population in different European regions. British Journal of Dermatology. 
2016; 174: 319-329



Marca comprometida desde hace 86 años, estimulada por su cultura farmacéutica, DUCRAY va siempre 
más allá en sus investigaciones con un único objetivo: cambiar la vida diaria de los pacientes para que 
puedan recuperar su bienestar y confianza. Una promesa fundada en la escucha activa de las necesidades 
de los pacientes y una promesa mantenida gracias a los expertos: la razón de ser de los Laboratorios 
Dermatológicos DUCRAY.

CON ELLOS NACE LA INNOVACIÓN EN DERMATOLOGÍA, 
LA PRECISIÓN CIENTÍFICA FIRMADA DUCRAY

INNOVACIÓN

DUCRAY
2017



PALABRAS DE LOS EXPERTOS:  
EL ECZEMA



(5) C. Le Coz. Hand eczema and occupational disorders. Annales de dermatologie (2010) 137, supplément 3, S104-S110

DRA. CHRISTELLE DURIEU
DERMATÓLOGA-CONSULTORA
PARA LOS LABORATORIOS
DERMATOLÓGICOS DUCRAY

EL PICOR Y EL DOLOR PRODUCIDOS  
PUEDEN SER EL ORIGEN DE TRASTORNOS  

DEL SUEÑO Y REPERCUTIR EN LA CALIDAD  
DE VIDA

El eczema es una enfermedad de la piel frecuente que puede afectar a los bebés, a los niños y a los 
adultos. Se manifiesta a través de la aparición de lesiones inflamatorias caracterizadas por:

> Rojeces (eritema)
> Vesículas que pueden exudar y recubrirse luego de costras
> Hinchazón (edema)
> Descamación (escamas)
> Picor intenso (prurito) que pueden provocar lesiones de rascado 

Estas lesiones vienen acompañadas de una sequedad de la piel (xerosis). La función barrera cutánea está 
alterada, lo que provoca una pérdida de agua. Además, la penetración de los alérgenos está favorecida, 
provocando una estimulación del sistema inmunitario y una inflamación.

Los eczemas crónicos se caracterizan con una sucesión de “fase de brotes” y de “fase de remisión”(5).



(6) Ring et al. Guidelines for treatment of atopic eczema (atopic dermatitis); Part 1. JEADV. 2012; 26: 1045-60
(7) Diepgen TL et al. Guidelines for diagnosis, prevention and treatment of hand eczema. J Dtsch Dermatol Ges. 2015; 13: e1-22.
(8) J. Brasch et al. Guideline contact dermatitis. Allergo J Int. 2014; 23 126–38

ECZEMA ATÓPICO O DERMATITIS ATÓPICA:
Patología cutánea más frecuente en los niños: Se manifiesta más a menudo en las personas con una 
predisposición genética: se habla de terreno atópico.
El eczema atópico puede afectar a todas las zonas del cuerpo, pero predomina a nivel de la cara y de los 
pliegues (huecos de los codos y huecos poplíteos), a menudo de manera simétrica. El picor y el dolor 
provocados pueden ser el origen de los trastornos del sueño (6) y repercutir en la calidad de vida del niño 
y de su familia. 

ECZEMA DE CONTACTO:
También muy frecuente, es de origen alérgico. Se desarrolla primero en la parte del cuerpo en contacto 
directo con el alérgeno pero puede extenderse. Los alérgenos más frecuentes son el níquel, perfume, 
conservantes de productos cosméticos… Puede ser agudo o crónico. Se distingue de la dermatitis 
irritativa o cáustica (contacto de la piel con productos de limpieza del hogar, con detergentes, con 
productos químicos…)(7).

CASO PARTICULAR DEL ECZEMA CRÓNICO DE LAS MANOS:
Su origen puede ser múltiple: atópico, alérgico y/o irritativo, se considera como una de las patologías 
profesionales más frecuentes. Las profesiones más afectadas son las de la metalurgia, la peluquería, la 
construcción y el sector agro-alimentario. La piel es rugosa, irritada, muy seca, incluso a veces fisurada 
y con dolor(8).

TIPOS DE ECZEMAS MÁS FRECUENTES

IMPACTO PSICOLÓGICO IMPORTANTE

Es importante apuntar el impacto psicológico que el eczema puede provocar en los pacientes y su 
entorno. En efecto, trabajos epidemiológicos de calidad de vida han mostrado que los eczemas 
pueden provocar un sentimiento de vergüenza y de pérdida de la autoestima. Pueden también 
asociarse a estados ansiosos o depresivos.



UN BUEN TRATAMIENTO DEL ECZEMA IMPLICA UNA ESTRATEGIA GLOBAL A LARGO PLAZO: 
INFORMACIÓN, EVITAR FACTORES DESENCANDENANTES, CUIDADO DE LA PIEL Y TRATAMIENTO 
MEDICAMENTOSO (9) (10) (11)

LA EDUCACIÓN TERAPÉUTICA ES PRIMORDIAL PARA QUE EL PACIENTE SEA ACTOR EN SU 
ENFERMEDAD Y RESPONSABILIZARLE.

(9) J-H. Saurat et al. Dermatologie et infections sexuellement transmissibles. 5ème édition. Masson. p 45
(10) S. Weidinger, N. Novak. Atopic dermatitis. 2015
(11)  A. Nosbaum et al. Dermatite de contact allergique et irritative. Physiopathologie et diagnostic immunologique. Maladies Professionnelles et 

de l’Environnement 2010; 71:394-397. 
(12) Topical corticosteroid phobia in atopic dermatits, H. Aubert-Wastiaux et al. BJD 2011 166, pp808-814

DERMOCORTICOIDES: EL TRATAMIENTO DE REFERENCIA
Aplicados en las lesiones en fase de brotes, los dermocorticoides calman la inflamación, alivian el picor 
y el dolor. Permiten también espaciar los brotes. No obstante, hoy en día, existe un verdadero problema 
de cumplimiento terapéutico, porque la corticofobia afectaría a cerca de 3 de cada 4 pacientes(12).

LOS EMOLIENTES EN COMPLEMENTO
Las zonas secas, fuera lesiones, son tratadas con emolientes. El objetivo es restaurar la barrera cutánea 
previniendo a su vez los brotes. La aplicación de emolientes es un gesto clave del tratamiento. Aportan 
confort, hidratan, limitan la sensación de tirantez y el prurito. Participando al efecto barrera, limitan la 
penetración de los agentes externos (bacterias, virus, alérgenos). Se recomienda aplicarlos a diario.

Además, es indispensable un producto de higiene emoliente adaptado con el fin de garantizar una 
higiene no agresiva y no irritante.

Finalmente, se pueden recomendar otras medidas complementarias:
ropa confortable de algodón, limitar el contacto con los alérgenos del medioambiente (ácaros, pelos de 
animales), airear las habitaciones…

UN TRATAMIENTO DERMATOLÓGICO ES NECESARIO



CARINE MEJEAN
ESTRATEGIA Y DESARROLLO
LABORATORIOS
DERMATOLÓGICOS DUCRAY

DEXYANE MeD ES EL ÚNICO PRODUCTO 
SANITARIO* EN TRATAR, REPARAR  

Y LIMITAR LA REAPARICIÓN DE LAS LESIONES  
DE LOS 3 TIPOS DE ECZEMAS  

“ El eczema es uno de las principales dermatosis mundiales que impacta profundamente en la vida 
diaria de los pacientes, particularmente en su autoestima.
Porque los Laboratorios Dermatológicos Ducray acompañan desde 1930 el tratamiento de los 
desórdenes dermatológicos cutáneos, siempre más cerca de las necesidades de los pacientes, hemos 
desarrollando la gama Dexyane.
Destrás de una verdadera gestión de innovación útil, la gama Dexyane se inscribe perfectamente en 
nuestra misión de marca: la de ofrecer un tratamiento y cuidados que cambian la vida diaria de los 
pacientes con el fin de ayudarlos a disfrutar de la vida plenamente”.

FRUTO DE 6 AÑOS DE INVESTIGACIÓN 
DEXYANE MeD ES EL PRODUCTO SANITARIO:

> que trata los 3 tipos de eczema:
 - atópico
 - de contacto
 - crónico de las manos

> que combina 3 acciones complementarias:
 - trata, repara y limita la reaparición de las lesiones de eczemas

> para 3 utilizaciones:
 - sólo sobre las lesiones leves
 -  en asociación con los tratamientos dermocorticoides para una mejora más 

rápida
 - en mantenimiento para limitar la reaparición de las lesiones

*de los Laboratorios Dematológicos DUCRAY 



2017 INNOVACIÓN
DEXYANE MeD

> RESTAURA la barrera cutánea alterada y corrige la sequedad
>  ALIVIA  el picor y disminuye la intensidad de los signos de la inflamación 

(rojeces e irritaciones)
> PROTEGE  la piel formando un film semi-oclusivo de superficie
>  LIMITA la adhesión bacteriana (S. aureus potencialmente implicado en 

la sobreinfección de las lesiones)

MÁS QUE UN SIMPLE EMOLIENTE…

EL ÚNICO PRODUCTO SANITARIO PARA TRATAR  
Y LIMITAR LA REAPARICIÓN DE LAS LESIONES  

DE ECZEMAS



El status de producto sanitario confiere a 
Dexyane MeD:
> indicaciones claras y precisas para el paciente: 
“TRATAMIENTO DE LOS ECZEMAS”
> una eficacia y una tolerancia testadas 
clínicamente.

Dexyane MeD se aplica directamente  
sobre las lesiones.

A PARTIR DE 3 MESES

CORTISONA
PARABENOS
P E R F U M E 



¿POR QUÉ LA FÓRMULA DE 

ES ÚNICA? 

La textura innovadora de Dexyane MeD en forma de crema gelificada, se transforma en un 
apósito ultra-hidratante, pensado para utilizar la cara y el cuerpo, a utilizar a partir de los tres 
meses hasta la edad adulta.

DEXYANE MeD



MALLA POLISACÁRIDA SEMI-OCLUSIVA “ULTRA-HIDRATANTE” 

Esta malla está diseñada a base de poliglucosa de origen natural. Proporciona su efecto 
“apósito” a Dexyane MeD:
> Favorece la hidratación cutánea
> Asegurada una protección mecánica respecto a los irritantes
> Limita la adhesión bacteriana implicada en la sobreinfección de las lesiones

1

EFECTO REPARADOR DE LA FUNCIÓN BARRERA

Dexyane MeD está compuesto de una fase hidra-nutritiva al 51%, destinada a restaurar la 
barrera cutánea alterada y corregir la sequedad gracias a una asociación de glicerina (20%), 
manteca de karité, triglicéridos e hidroxydecine®.

EFECTO CALMANTE EN EL PICOR  
ENOXOLONA 0,7%

FÓRMULA NÍQUEL TESTADO(13)

Sin parabenos, sin perfume y sin cortisona

2

3
4

EXCELENTE TOLERANCIA  en el 

después de 3 semanas de utilización(13)

% DE LAS PERSONAS  N=6197%
Metodología: Estudio de tolerancia tópica, en abierto, no comparativo en 
61 personas que presentan un eczema atópico leve a moderado: 19 bebés 
(de 3 a 23 meses), 22 niños (de 2 a 6 años), 20 adultos (de 18 a 65 años), 
aplicación de Dexyane MeD 2 veces/día durante 3 semanas en las lesiones 
de eczema.

Criterio principal: Tolerancia de Dexyane MeD a 3 semanas, evaluada con una 
escala de 1 a 5 (excelente a mediocre) tomando en cuenta los signos funcionales 
(autoevaluación pacientes o padres) y físicos (evaluado por dermatólogos). 
Durante el estudio, 6 pacientes han aportado signos de malestar cutáneos 
moderados y reversibles.

> 3 MESES

UN EFECTO “APÓSITO” ULTRA-HIDRATANTE

(13)  Open-label study to assess the tolerance and efficy of the product RV4421ABS0042, applied in paediatric and adult populations with 
mild to moderate Atopic Dermatitis for three weeks. WPD-DOC-26 V1 , 22/02/2016, 64-65.



ALIVIAR MÁS RÁPIDAMENTE A LOS PACIENTES(14)

DEXYANE MeD



EFICACIA Y TOLERANCIA 
TESTADAS CLÍNICAMENTE

(14   An intra-individual randomized controlled study to evaluate the efficacy and tolerance of the product RV4421 
ABS0042 in association with a moderately potent tropical coticosteroid in adults with atopic dermatitis. 
RV4421A2013147 V1, 04/03/2016, 91-92, 182-183.

(15)  One-label study to assess the tolerance and efficacy of the product RV4421A BS0042 apllied for three weeks, 
in adults with mild to moderate hand dermatitis. RV4421A2013149, 29/02/2016 V1, 112-113.

El conjunto de los 3 estudios clínicos realizados por los Laboratorios Dermatológicos DUCRAY en el marco 
de la evaluación de Dexyane MeD, han sido realizados sobre un total de 155 pacientes (61+40+54) de 3 
meses a 66 años. Han demostrado:

UNA MEJORA MÁS RÁPIDA 
SOBRE LAS LESIONES 
MODERADAS A SEVERAS  
DEL ECZEMA ATÓPICO (14)

a partir de 3 días en asociación 
con los dermocorticoides 

EFICACIA UTILIZANDO 
SÓLO EN EL ECZEMA 
CRÓNICO DE MANOS LEVE A 
MODERADO(15)

- 73 % de dolor  
a partir de 8 días

LIMITA LA REAPARICIÓN DE 
LAS LESIONES DEL ECZEMA 
ATÓPICO(14)

- 83 % de la tasa de recaídas 
a los 15 días



TOLERANCIA BEBÉS, NIÑOS, ADULTOS(13)

Este estudio ha sido realizado para evaluar la tolerancia de la crema Dexyane MeD utilizada 
sola sobre las lesiones de eczemas de bebés (de más de 3 meses), de niños y de adultos que 
sufren eczema atópico (59 pacientes en total).

Resultados:
La tolerancia ha sido evaluada por los pacientes y los dermatólogos. Los resultados muestran una 
tolerancia excelente en el 97% de los pacientes (bebés, niños, adultos) después de 3 semanas de 
aplicación dos veces al día.

1

EFICACIA EN ASOCIACIÓN CON LOS DERMOCORTICOIDES, TRATAMIENTO 
DE REFERENCIA DEL ECZEMA(14)

Este estudio comparativo tenía como objetivo evaluar la eficacia de los tratamientos: Dexyane 
MeD en asociación con dermocorticoide comparativamente con el dermocorticoide solo sobre 
lesiones moderadas a severas de eczema, en 54 personas que presentan una dermatitis atópica.

Resultados:
A partir de 3 días, la aplicación dos veces al día de Dexyane MeD ha permitido disminuir 
significativamente (-25%) la severidad de los signos clínicos (escala de evaluación L-SCORAD) del 
eczema comparativamente con dermocorticoide utilizado solo (-14%).

2

Mejora significativa de los 
signos clínicos a partir de 3 días 
de aplicación de Dexyane MeD 
+ dermocorticoide -25% versus 
dermocorticoide solo -14%

L-SCORAD
Score de severidad clínica
score de 0 a 18

n=54
eficacia significativamente
+ rápida a partir de 3 días

12

10

8

6

4

2

0

D0 D3

10,4

-14%

**p<0.001

10,2

7,7

-25%

DERMOCORTICOIDE SOLO
DERMOCORTICOIDE + Dexyane MeD

LA UTILIZACIÓN DE DEXYANE MED EN ASOCIACIÓN CON LOS DERMOCORTICOIDES 
PERMITE ALIVIAR A LOS PACIENTES MÁS RÁPIDAMENTE.

8,9

DEXYANE MeD

(14   An intra-individual randomized controlled study to evaluate the efficacy and tolerance of the product RV4421 
ABS0042 in association with a moderately potent tropical coticosteroid in adults with atopic dermatitis. 
RV4421A2013147 V1, 04/03/2016, 91-92, 182-183.



BUENA TOLERANCIA Y SIGNOS CLÍNICOS MEJORADOS DESPUÉS DE 3 SEMANAS DE 
APLICACIÓN.

EFICACIA Y TOLERANCIA EN EL ECZEMA CRÓNICO DE LAS MANOS(15)

Asimismo, se ha realizado un estudio con el fin de evaluar la tolerancia y la eficacia de Dexyane 
MeD en 40 pacientes con eczema crónico de las manos, con lesiones leves a moderadas. 
Dexyane MeD se ha aplicado solo, 2 veces al día durante 3 semanas.

Resultados: 
La evaluación de la tolerancia local global medida por los dermatólogos y por los pacientes a 
3 semanas ha sido valorada de buena a excelente por el 100% de los pacientes.
La evaluación de la eficacia basada en la cotación mTLSS (Modified Total Lesion Symptom 
Score), escala visual para evaluar la severidad clínica, ha considerado los diversos parámetros 
como: eritema, prurito, dolor, hiperqueratosis, edema… así como el conjunto de los síntomas 
en su globalidad después de 8, 15 y 22 días de aplicación. La mayoría de los parámetros han 
mejorado. En particular, el score de dolor ha disminuido significativamente de 4,2 a 1,2, es 
decir, un 73% en 8 días.

3

Una segunda fase de este estudio ha permitido demostrar que seguir con la aplicación de Dexyane 
MeD “en mantenimiento” cuando la lesión de eczema ha sido tratada con el dermocorticoide, permite 
disminuir la tasa de recaídas (es decir, la reaparición de las lesiones de eczema):
Después de 15 días de aplicación en mantenimiento, con Dexyane MeD, el número de pacientes que 
presentan una reaparición de las lesiones (tasa de recaídas) disminuye de un 83% (1,9% versus 11,3%).

Al inicio del estudio Después de 3 semanas de aplicación 
de Dexyane MeD

5
4,5

4
3,5

3
2,5

2
1,5

1
0,5

0
D1 D8 D15 D22

-73% -81% -78%

**p<0.001

DOLOR

(15)  One-label study to assess the tolerance and efficacy of the product RV4421A BS0042 apllied for three weeks, 
in adults with mild to moderate hand dermatitis. RV4421A2013149, 29/02/2016 V1, 112-113.



PRODUCTO SANITARIO

PARA TRATAR Y LIMITAR 
LA REAPARICIÓN DE LAS LESIONES
DE LOS 3 TIPOS DE ECZEMA

Tubo de 30 ml   Tubo de 100 ml
CN: 179605.9  CN: 179607.3
PVP rec: 10 E*  PVP rec: 15,50 E* 

Consejos de utilización: aplicar directamente sobre 
las lesiones inflamatorias de eczema de 1 a 2 veces 
al día. Cara y cuerpo. A partir de 3 meses.

DEXYANE MeD



EL GESTO DE SUAVIDAD  
A DIARIO

PARA REFORZAR 
LA BARRERA CUTÁNEA

Consejos de utilización: aplicar sobre la cara o el cuerpo 
previamente húmedos. Hacer espuma, aclarar y secar 
delicadamente.

Consejos de utilización: aplicar de 1 a 2 veces al día sobre 
las zonas secas hasta su completa absorción.  
Cara y cuerpo.

DEXYANE 
Gel limpiador sobregraso 

DEXYANE 
Crema y Bálsamo emolientes  anti-rascado

CUIDADOS DERMOCOSMÉTICOS 
DEXYANE

Frasco dosificador de 400 ml
CN: 178317.2
PVP rec: 17,40 E* 

DEXYANE Crema 

Tubo de 200 ml
CN: 179433.8
PVP rec: 19 E* 

Frasco dosificador de 400 ml
CN: 179434.5
PVP rec: 24 E* 

DEXYANE Bálsamo 

Tubo de 200 ml
CN: 179430.7
PVP rec: 19 E* 

Frasco dosificador de 400 ml
CN: 185967.9
PVP rec: 24 E* 



ECZEMAS MODERADOS A SEVEROS ECZEMAS LEVES

EN ASOCIACIÓN

Dermocorticoide  
durante 7 a 15 días

ACELERAR LA EFICACIA DE LOS DERMOCORTICOIDES

DISMINUIR LA SEQUEDAD Y REFORZAR LA BARRERA CUTÁNEA

TRATAMIENTO DE LOS BROTES

LESIONES INFLAMATORIAS

CUIDADO DE LAS ZONAS SECAS

FUERA LESIONES

PRODUCTO SANITARIO

2 aplicaciones al día directamente 
sobre las lesiones

DEXYANE

DEXYANE MeD

DEXYANE
CREMA Y BÁLSAMO EMOLIENTES ANTI-RASCADO



ECZEMAS LEVES HIGIENE

SOLO

TRATAR Y LIMITAR
LA REAPARICIÓN DE LAS LESIONES

LIMPIAR CON SUAVIDAD

PRODUCTO SANITARIO

CUIDADOS DERMO-COSMÉTICOS

CUIDADO DERMO-COSMÉTICOS

2 aplicaciones al día directamente 
sobre las lesiones

DEXYANE

DEXYANE MeD DEXYANE MeD

DEXYANE
GEL LIMPIADOR SOBREGRASO



L ABOR ATOIRES DERMATOLOGIQUES

L ABOR ATOIRES DERMATOLOGIQUES

La gestión de la INNOVACIÓN en DUCRAY aúna la ética científica  
y  la cultura farmacéutica.

La curiosidad, la observación y el espíritu crítico nutren la INNOVACIÓN ÚTIL de DUCRAY.

DUCRAY valora el SEGUIMIENTO CIENTÍFICO al lado de los EXPERTOS INTERNACIONALES  
en los segmentos de la marca: los capilares, los cuidados de la piel,  

la educación terapéutica, el conocimiento de las especialidades y necesidades de los diferentes fototipos.

DUCRAY busca el BENEFICIO DEL PACIENTE y valida  
sus orientaciones por sus expertos: médicos, marketing, R & D.

DUCRAY VALORIZA LA INNOVACIÓN gracias a trabajos clínicos, publicaciones e intervenciones  
durante Symposiums y Congresos Dermatológicos internacionales.

DUCRAY se pone al servicio de los profesionales de salud para ACOMPAÑARLES A DIARIO.

CONTACTO PRENSA

Manuel López
DirCom Laboratorios Dermatológicos Ducray

manuel.lopez@pierre-fabre.com

T. 915 230 159

www.ducray.es

www.facebook.com/DucrayEspana

www.youtube.com/DucrayEspana

www.pinterest.com/DucrayEspana

@ManuelDirCom

Los cuidados que cambian tu día a día


