
 
 

29 

Приложение Б. Алгоритмы действий врача 

Блок схема 1. Алгоритм действий врача при ведении пациентов детского 

возраста с себорейным дерматитом. 

 

Диагностика

Продолжение 
диагностического 

поиска в рамках других 
возможных заболеваний

Легкая степень 
тяжести СД?

Болезнь Лейнера? Уход за кожей
наружная терапия

Продолжение 
проводимой 
терапии до 

регресса 
высыпаний

Есть ответ на терапию?

Госпитализация в 
педиатрический 

стационар

Наблюдение у врача-
дерматовенеролога

Диагноз подтвержден?

Есть признаки обострения 
заболевания?

Пациент с подозрением на себорейный

дерматит

да

да

да

да

да

нет

нет

нет

нет

нет
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Блок схема 2. Алгоритм действий врача при ведении взрослых пациентов с 

себорейным дерматитом кожи лица, туловища. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Себорейный дерматит гладкой 

кожи (взрослые) 

Легкая степень Средняя и тяжелая степень 

Наружная противогрибковая 

терапия 

Комбинированная наружная 

противогрибковая терапия и 

кортикостероиды с низкой или высокой 

активностью 

есть нет улучшения 

Постепе

нное 

уменьшение 

применения до 

ремиссии 

наружные средства 

с пиритионом цинка или 

кортикостероидами с 

низкой или высокой 

активностью 

есть нет улучшения 

Постепенно

е уменьшение 

применения 

кортикостероидов 

(не более 14дней), 

при 

необходимости, 

продолжить 

противогрибковые 

препараты для 

местного 

применения или 

пиритион цинка   

Добавить системную 

противогрибковую терапию 

Есть Нет 

Постепенное 

уменьшение 

применения 

кортикостероидов, 

но не более 14 дней, 

при необходимости  

продолжить 

пиритион цинка 

Ингибиторы 

кальциневрина 

(препараты для 

лечения 

дерматита,  

кроме 

кортикостероидов) 

Ингибиторы 

кальциневрина 

(препараты для лечения 

дерматита, кроме 

кортикостероидов) 

нет улучшения 
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Блок схема 3. Алгоритм действий врача при ведении взрослых пациентов с 

себорейным дерматитом волосистой части головы или распространенных 

высыпаниях. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Себорейный дерматит 

волосистой части головы (взрослые) 

Легкая степень Средняя и тяжелая 

Шампуни с кетоконазолом или 

циклопироксоламином или сульфидом 

селена или цинк пиритионом или 

каменноугольным дегтем 

Противогрибковые шампуни в комбинации с 

кортикостероидами с низкой или высокой активностью 

(1-2 раза в день 7-14 дней) 

есть нет 

Постепенное 

уменьшение 

применения до 

ремиссии 

Присоединить 

кортикостероид

ы с низкой или 

высокой 

активностью (1-

2 раза в день 7-

14 дней) 

есть нет 

Постепенное 

уменьшение 

применения до 

ремиссии 

Противогрибко-

вые шампуни (2 

раза в неделю) в 

комбинации с  

шампунем, 

содержащим 

кортикостероиды 

с высокой 

активностью (2 

раза в неделю) – 

2 недели 

Распространенные 

Системная 

противогрибк

овая терапия 

в комбинации 

с топическим 

лечением в 

соответствии 

со степенью 

тяжести и 

анамнезом 


