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л
 
«
Л
о
к
а
л
и
з
о
в
а
н
н
а
я
 
с
к
л
е
р
о
д
е
р
м
и
я
»
: 

 
Волнухин 

Влади-

мир Ана-

Ана-

тольевич 

– веду-

щий на-

учный 

сотруд-



 

10 
 

ник от-

деления 

разра-

ботки 

физио-

терапев-

тических 

методов 

лечения 

ФГБУ 

«Госу-

дарст-

венный 

научный 

центр 

дермато-

венеро-

логии и 

космето-

логии» 

Мин-

здрава 

России, 

доктор 

меди-

цинских 

наук, 

профес-

сор 
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МЕТО-

ДОЛО-

ГИЯ 

Методы, 

исполь-

зован-

ные для 

сбо-

ра/селек

ции до-

каза-

тельств: 

по-
и
с
к
 
в
 
э
л
е
к
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т
р
о
н
н
ы
х 
б
а
з
а
х 
д
а
н
н
ы
х
. 

Оп
и
с
а
н
и
е
 
м
е
т
о
д
о
в
, 
и
с
п
о
л
ь
з
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о
в
а
н
н
ы
х
 
д
л
я
 
с
б
о
р
а
/
с
е
л
е
к
ц
и
и
 
д
о
к
а
з
а
т
е
л
ь
с
т
в
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до-
к
а
з
а
т
е
л
ь
н
о
й
 
б
а
з
о
й
 
д
л
я
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
 
я
в
л
я
ю
т
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с
я
 
п
у
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л
и
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и
, 
в
о
ш
е
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ш
и
е
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К
о
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а
н
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с
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б
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и
о
т
е
к
у
, 
б
а
з
ы
 
д
а
н
н
ы
х 
E
M
B
A
S
E
 
и
 
M
E
D
L
I
N
E
.  

 
Ме

т
о
д
ы
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и
с
п
о
л
ь
з
о
в
а
н
н
ы
е
 
д
л
я
 
о
ц
е
н
к
и
 
к
а
ч
е
с
т
в
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и
 
с
и
л
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д
о
к
а
з
а
т
е
л
ь
с
т
в
: 

 Кон-

сен-

сус 

экс-

пер-

тов; 

 Оцен

ка 

значи

мос-

ти в 

соот-

вет-

ствии 

с 

рей-

тин-

говой 

схе-

мой 

(схе-

ма 

при-

лага-

ется). 

 
Рей

т
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и
н
г
о
в
а
я
 
с
х
е
м
а
 
д
л
я
 
о
ц
е
н
к
и
 
с
и
л
ы
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
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: 

Уровни дока-
зательств 

Описание 

1++ Мета-анализы высо-
кого качества, 
систематические 
обзоры рандоми-
зированных кон-
тролируемых ис-
следований (РКИ) 
или РКИ с очень 
низким риском 
систематических 
ошибок 

1+ Качественно прове-
денные мета-
анализы, систе-
матические, или 
РКИ с низким 
риском система-
тических ошибок 

1- Мета-анализы, сис-
тематические, 
или РКИ с высо-
ким риском сис-
тематических 
ошибок 

2++ Высококачественные 
систематические 
обзоры исследо-
ваний случай-
контроль или ко-
гортных исследо-
ваний. Высокока-
чественные обзо-
ры исследований 
случай-контроль 
или когортных 
исследований с 
очень низким 
риском эффектов 
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смешивания или 
систематических 
ошибок и сред-
ней вероятностью 
причинной взаи-
мосвязи 

2+ Хорошо проведен-
ные исследова-
ния случай-
контроль или ко-
гортные исследо-
вания со средним 
риском эффектов 
смешивания или 
систематических 
ошибок и сред-
ней вероятностью 
причинной взаи-
мосвязи 

2- Исследования слу-
чай-контроль или 
когортные иссле-
дования с высо-
ким риском эф-
фектов смешива-
ния или система-
тических ошибок 
и средней веро-
ятностью при-
чинной взаимо-
связи 

3 Неаналитические 
исследования 
(например: опи-
сания случаев, 
серий случаев) 

4 Мнение экспертов 
 
Ме

т
о
д
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ы
, 
и
с
п
о
л
ь
з
о
в
а
н
н
ы
е
 
д
л
я
 
а
н
а
л
и
з
а
 
д
о
к
а
з
а
т
е
л
ь
с
т
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: 
 Об-

зоры 

опуб

лико-

ван-

ных 

мета-

анали

зов; 

 Сис-

тема-

тиче-

ские 

обзо-

ры с 

табли

цами 

дока-

за-

тельс

тв. 

 
Ме

т
о
д
ы
, 
и
с
п
о
л
ь
з
о
в
а
н
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н
ы
е
 
д
л
я
 
ф
о
р
м
у
л
и
р
о
в
а
н
и
я
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
: 

Кон
с
е
н
с
у
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с 
э
к
с
п
е
р
т
о
в
. 

 
Рей

т
и
н
г
о
в
а
я
 
с
х
е
м
а
 
д
л
я
 
о
ц
е
н
к
и
 
с
и
л
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ы
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
: 

 

Сила Описание 

А По меньшей мере 
один мета-
анализ, система-
тический обзор 
или РКИ, оценен-
ные как 1++ , на-
прямую приме-
нимые к целевой 
популяции и де-
монстрирующие 
устойчивость ре-
зультатов 

или 
группа доказа-

тельств, вклю-
чающая результа-
ты исследований, 
оцененные как 
1+, напрямую 
применимые к 
целевой популя-
ции и демонст-
рирующие общую 
устойчивость ре-
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зультатов 
В Группа доказа-

тельств, вклю-
чающая результа-
ты исследований, 
оцененные как 
2++, напрямую 
применимые к 
целевой популя-
ции и демонст-
рирующие общую 
устойчивость ре-
зультатов 

или 
экстраполированные 

доказательства из 
исследований, 
оцененных как 
1++ или 1+ 

С Группа доказа-
тельств, вклю-
чающая результа-
ты исследований, 
оцененные как 
2+, напрямую 
применимые к 
целевой популя-
ции и демонст-
рирующие общую 
устойчивость ре-
зультатов; 

или 
экстраполированные 

доказательства из 
исследований, 
оцененных как 
2++ 

D Доказательства 
уровня 3 или 4; 

или 
экстраполированные 

доказательства из 
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исследований, 
оцененных как 2+ 

 
Ин

д
и
к
а
т
о
р
ы
 
д
о
б
р
о
к
а
ч
е
с
т
в
е
н
н
о
й
 
п
р
а
к
т
и
к
и
 
(
G
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o
o
d
 
P
r
a
c
t
i
c
e
 
P
o
i
n
t
s 
–
 
G
P
P
s
)
: 

Р
е
к
о
м
е
н
д
у
е
м
а
я
 
д
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о
б
р
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к
а
ч
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т
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н
н
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п
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а
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т
и
к
а
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и
н
и
ч
е
с
к
о
м
 
о
п
ы
т
е
 
ч
л
е
н
о
в
 
р
а
б
о
ч
е
й
 
г
р
у
п
п
ы
 
п
о
 
р
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а
з
р
а
б
о
т
к
е
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
. 

 
Эко

н
о
м
и
ч
е
с
к
и
й
 
а
н
а
л
и
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з
: 

А
н
а
л
и
з 
с
т
о
и
м
о
с
т
и
 
н
е
 
п
р
о
в
о
д
и
л
с
я
 
и
 
п
у
б
л
и
к
а
ц
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и
и
 
п
о
 
ф
а
р
м
а
к
о
э
к
о
н
о
м
и
к
е
 
н
е
 
а
н
а
л
и
з
и
р
о
в
а
л
и
с
ь
. 
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Ме

т
о
д
 
в
а
л
и
д
и
з
а
ц
и
и
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
: 

 Вн

еш

няя 

экс

пер

тна

я 

оце

нка

; 
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 Вн

ут-

рен

няя 

экс

пер

тна

я 

оце

нка

. 

 
 
Оп

и
с
а
н
и
е
 
м
е
т
о
д
а
 
в
а
л
и
д
и
з
а
ц
и
и
 
р
е
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к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
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Н
а
с
т
о
я
щ
и
е
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
и
 
в
 
п
р
е
д
в
а
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р
и
т
е
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р
с
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р
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е
н
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и
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и
 
э
к
с
п
е
р
т
а
м
и
.  

К
о
м
м
е
н
т
а
р
и
и
, 
п
о
л
у
ч
е
н
н
ы
е
 
о
т 
э
к
с
п
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е
р
т
о
в
, 
с
и
с
т
е
м
а
т
и
з
и
р
о
в
а
н
ы
 
и
 
о
б
с
у
ж
д
е
н
ы
 
ч
л
е
н
а
м
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и
 
р
а
б
о
ч
е
й
 
г
р
у
п
п
ы
. 
В
н
о
с
и
м
ы
е
 
в
 
р
е
з
у
л
ь
т
а
т
е
 
э
т
о
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г
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з
м
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н
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н
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в
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
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р
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г
и
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с
ь
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Е
с
л
и
 
ж
е
 
и
з
м
е
н
е
н
и
я
 
н
е
 
б
ы
л
и
 
в
н
е
с
е
н
ы
, 
т
о
 
з
а
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е
г
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о
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н
ы
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р
и
ч
и
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о
т
к
а
з
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о
т 
в
н
е
с
е
н
и
я
 
и
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з
м
е
н
е
н
и
й
. 

 
Кон

с
у
л
ь
т
а
ц
и
я
 
и
 
э
к
с
п
е
р
т
н
а
я
 
о
ц
е
н
к
а
: 
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П
р
е
д
в
а
р
и
т
е
л
ь
н
а
я
 
в
е
р
с
и
я
 
б
ы
л
а
 
в
ы
с
т
а
в
л
е
н
а
 
д
л
я
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о
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т
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«
Г
о
с
у
д
а
р
с
т
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е
н
н
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т
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о
л
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г
и
и
»
 
М
и
н
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д
р
а
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Р
о
с
с
и
и
 
д
л
я
 
т
о
г
о
, 
ч
т
о
б
ы
 
л
и
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н
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а
с
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в
у
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и
е
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р
а
з
р
а
б
о
т
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р
е
к
о
м
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н
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а
ц
и
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й
, 
и
м
е
л
и
 
в
о
з
м
о
ж
н
о
с
т
ь
 
п
р
и
н
я
т
ь
 
у
ч
а
с
т
и
е
 
в
 
о
б
с
у
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ж
д
е
н
и
и
 
и
 
с
о
в
е
р
ш
е
н
с
т
в
о
в
а
н
и
и
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
. 
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Ра-
б
о
ч
а
я
 
г
р
у
п
п
а
: 

Д
л
я
 
о
к
о
н
ч
а
т
е
л
ь
н
о
й
 
р
е
д
а
к
ц
и
и
 
и
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к
о
н
т
р
о
л
я
 
к
а
ч
е
с
т
в
а
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
и
 
п
о
в
т
о
р
н
о
 
п
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р
о
а
н
а
л
и
з
и
р
о
в
а
н
ы
 
ч
л
е
н
а
м
и
 
р
а
б
о
ч
е
й
 
г
р
у
п
п
ы
. 

 
Ос-

н
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о
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н
ы
е
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
и
: 

Си-
л
а
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
й
 
(
A
–
D
) 
п
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р
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и
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е
н
и
и
 
т
е
к
с
т
а
 
р
е
к
о
м
е
н
д
а
ц
и
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й
. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ЛОКА-
ЛИЗО-

ВАННАЯ 
СКЛЕ-

РОДЕР-
МИЯ  

Шифр по 
Между-
народ-
ной 
класси-
фикации 
болез-
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ней 
МКБ-10 
L94.0 

 
ОП

Р
Е
Д
Е
Л
Е
Н
И
Е 

Ло
кализо-
ванная 
склеро-
дермия 
– хрони-
ческое 
заболе-
вание 
соеди-
нитель-
ной тка-
ни, кото-
рое ха-
рактери-
зуется 
появле-
нием на 
различ-
ных уча-
стках те-
ла оча-
гов ло-
кального 
воспале-
ния (эри-
темы, 
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отёка) с 
после-
дующим 
форми-
ровани-
ем в них 
склероза 
и / или 
атрофии 
кожи и 
подле-
жащих 
тканей.  

 
ЭТИ

О
Л
О
Г
И
Я
 
И
 
Э
П
И
Д
Е
М
И
О
Л
О
Г
И
Я 

Этиология локализованной склеродермии не известна. В патогенезе за-

болевания основную роль отводят аутоиммунным нарушениям, повышенно-

му синтезу и отложению в коже и подкожной клетчатке коллагена и других 

компонентов соединительной ткани, микроциркуляторным расстройствам. 
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й
 
с
о
с
т
а
в
л
я
е
т 
2
,
7
 
с
л
у
ч
а
е
в
 
н
а
 
1
0
0
0
0
0
 
н
а
с
е
л
е
н
и
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я
, 
р
а
с
п
р
о
с
т
р
а
н
е
н
н
о
с
т
ь
 
–
 
2
 
с
л
у
ч
а
я
 
н
а
 
1
0
0
0
 
н
а
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с
е
л
е
н
и
я
 
[
1
]
. 
В
 
Р
о
с
с
и
й
с
к
о
й
 
Ф
е
д
е
р
а
ц
и
и
 
з
а
б
о
л
е
в
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а
е
м
о
с
т
ь
 
с
к
л
е
р
о
д
е
р
м
и
е
й
 
в
 
2
0
1
4
 
г
о
д
у
 
с
о
с
т
а
в
и
л
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а
 
3
,
9
 
с
л
у
ч
а
е
в
 
н
а
 
1
0
0
0
0
0
 
н
а
с
е
л
е
н
и
я
 
[
2
]
.   

За-
болева-
ние 
встреча-



 

67 
 

ется у 
предста-
вителей 
любой 
расы, 
чаще у 
женщин, 
чем у 
мужчин 
(2,6:1).  

 

КЛАС-
СИФИ-
КАЦИЯ 

Об-
щепри-
нятой 
класси-
фикации 
не суще-
ствует.  
 
КЛИНИ-
ЧЕСКАЯ  
КАРТИ-
НА 

Наи
более 
часто 
выделя-
ют сле-
дующие 
формы 
локали-
зован-
ной 
склеро-
дермии.  
Бляшеч-
ная 
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склеро-
дермия 

 оча-
говая 
(мор-
феа); 

 узло-
ватая 
(ке-
лои-
допо-
доб-
ная) 

Линей-
ная 
склеро-
дермия 

 поло-
совид
ная 
фор-
ма; 

 скле-
родер
мия 
по 
типу 
«удар 
саб-
лей» 

Генера-
лизо-
ванная 
(много-
очаго-
вая) 
склеро-
дермия  
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Глубокая 
склеро-
дермия 
Панск-
лероти-
ческая 
склеро-
дермия 
Буллёз-
ная 
склеро-
дермия 
Идиопа-
тическая 
атрофо-
дермия 
Пазини-
Пьерини 
Прогрес-
сирую-
щая ге-
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ДИАГ-
НОСТИ-
КА 

Ди-
агноз 
основы-
вается на 
данных 
анамне-
за и кли-
ниче-
ской 
картине 
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заболе-
вания. 

Для 
исклю-
чения 
систем-
ной 
склеро-
дермии 
и других 
болез-
ней со-
едини-
тельной 
ткани 
необхо-
дима 
консуль-
тация 
ревма-
толога.  

Для 
выявле-
ния со-
путст-
вующих 
заболе-
ваний и 
проти-
вопока-
заний к 
лечению 
необхо-
димы 
консуль-
тации:  

 тера-
певта 
(при 
назна
зна-
чении 
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физио
зио-
тера-
пии 
обяза
за-
тель-
на); 

 эндок
рино-
лога 
(при 
назна
чении 
физио
тера-
пии 
обяза
тель-
на); 

 гине-
коло-
га 
(при 
назна
чении 
физио
тера-
пии 
обяза
тель-
на); 

 оф-
таль-
моло-
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га 
(при 
назна
зна-
чении 
физио
зио-
тера-
пии 
обяза
за-
тель-
на); 

 нев-
ропа-
толо-
га; 

 гаст-
роэн-
теро-
лога; 

 ото-
рино-
ларин
голо-
га; 

 сто-
мато-
лога. 

При 
наличии 
сгиба-
тельных 
контрак-
тур, де-
форма-
ций ске-
лета и 
косме-
тических 
дефек-
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тов не-
обходи-
ма кон-
сульта-
ция хи-
рурга 
для ре-
шения 
вопроса 
о прове-
дении 
хирурги-
ческой 
коррек-
ции. 

Для 
уточне-
ния ак-
тивности 
патоло-
гическо-
го про-
цесса, 
выявле-
ния ос-
ложне-
ний за-
болева-
ния, ис-
ключе-
ния сис-
темной 
склеро-
дермии 
и других 
болез-
ней со-
едини-
тельной 
ткани, а 
также 
проти-
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вопока-
заний к 
лечению 
необхо-
димо 
прове-
дение 
следую-
щих ис-
следо-
ваний.  
Обяза-
тельные 
лабора-
торные 
исследо-
вания: 

 кли-
ниче-
ский 
ана-
лиз 
кро-
ви; 

 кли-
ниче-
ский 
ана-
лиз 
мочи; 

 био-
хими-
чес-
кий 
ана-
лиз 
кро-
ви.  

Допол-
нитель-
ные ла-
бора-
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торные 
и инст-
румен-
тальные 
исследо-
вания: 

 гис-
толо-
гиче-
ское 
иссле
дова-
ние 
кожи 
(в со-
мни-
тель-
ных 
слу-
чаях); 

 опре-
деле-
ние 
анти-
нук-
леар-
ного 
фак-
тора с 
помо-
мо-
щью 
мето-
да не-
непря
пря-
мой 
имму-
му-
ноф-
луо-
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рес-
цен-
ции 
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пере-
вивае
вае-
мой 
кле-
точ-
ной 
линии 
HEp-2 
(для 
исклю
клю-
чения 
диф-
фуз-
ных 
болез
лез-
ней 
соеди
едини
ни-
тель-
ной 
тка-
ни);  

 иссле
сле-
дова-
ние 
содер
дер-
жа-
ния в 
сыво-
ротке 
крови 
имму-
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муног
ног-
лобу-
линов 
IgA, 
IgM, 
IgG, 
рев-
мато-
идно-
го 
фак-
тора;  

 иссле
сле-
дова-
ние в 
сыво-
ротке 
крови 
уров-
ня ан-
тител 
к ти-
реог-
лобу-
лину 
и ти-
реоид
ид-
ной 
перок
рок-
сида-
зе (по 
воз-
мож-
ности 
иссле
сле-
дова-
ние 
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содер
дер-
жа-
ния 
дру-
гих 
анти-
тел: 
анти-
тел к 
парие
рие-
таль-
ным 
клет-
кам 
же-
лудка 
и др.); 

 ана-
лиз 
крови 
на ан-
тинук-
леар-
ные 
анти-
тела;  

 ана-
лиз 
крови 
на ан-
тите-
ла к 
топо-
поизо
изо-
мера-
зе I 
(анти-
Scl 70) 
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и ан-
тицен
цен-
тро-
мер-
ные 
анти-
тела 
(для 
исклю
клю-
чения 
сис-
тем-
ной 
скле-
родер
дер-
мии); 

 обсле
дова-
ние 
на 
бор-
рели-
оз;  

 УЗИ 
орга-
нов 
брюш
ной 
по-
лости, 
по-
чек, 
щито-
вид-
ной 
желе-
зы; 



 

189 
 

 элек-
тро-
кар-
дио-
гра-
фия; 

 рент-
гено-
гра-
фия 
груд-
ной 
клет-
ки, 
облас
тей 
де-
фор-
ма-
ции 
ске-
лета, 
чере-
па; 

 элек-
тро-
энце-
фало-
гра-
фия; 

 ком-
пью-
тер-
ная 
томо-
гра-
фия; 

 маг-
нит-
но-
резо-
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нанс-
ная 
томо-
гра-
фия.  

 
ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ ДИАГНОСТИКА 

Локализованную склеродермию следует дифференцировать с такими за-

болеваниями, как келоидные и гипертрофические рубцы, рубцовая алопеция, 

системная склеродермия и другие болезни соединительной ткани, диффуз-

ный эозинофильный фасциит Шульмана, скередема Бушке, липодерматоск-

лероз, склеромикседема, липоидный некробиоз, панникулит. 

Реже локализованную склеродермию дифференцируют от лайм-

боррелиоза, склеродермоподобной формы хронической реакции “трансплан-

тат против хозяина”, радиационного фиброза, склеродермоподобной формы 

базальноклеточного рака кожи, синдрома «жёсткой кожи», нефрогенного 

системного фиброза, поздней кожной порфирии, саркоидоза, амилоидоза, 

синдрома Вернера, фенилкетонурии, соединительнотканного невуса, син-

дрома POEMS, индуцированных склеродермоподобных заболеваний, вы-

званных применением лекарственных средств и пищевых добавок (блеоми-

цина, витамина К, L-триптофана), использованием силиконовых протезов, 

контактом с химикатами (хлорвинилом, органическими растворителями) и 

др. 
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вить 
про-
грес-
сиро-
вание 
забо-
лева-
ния;  

 сни-
зить 
актив-
ность 
пато-
логи-
чес-
кого 
про-
цесса; 

 умень
шить 
пло-
щадь 
пора-
же-
ния 
кожи 
и вы-
ра-
жен-
ность 
кли-
ниче-
ских 
сим-
пто-
мов 
забо-
лева-
ния;  
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 пре-
дот-
вра-
тить 
раз-
витие 
ослож
не-
ний; 

 улуч-
шить 
каче-
ство 
жиз-
ни 
боль-
ных. 
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Бол
ьным с 
актив-
ным, бы-
стро 
прогрес-
сирую-
щим те-
чением 
заболе-
вания и 
выра-
женны-
ми вос-
пали-
тельны-
ми явле-
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ниями 
(глав-
ным об-
разом, 
при на-
личии  
линей-
ных или 
множе-
ственных 
очагов 
склеро-
дермии) 
показано 
включе-
ние в 
ком-
плексное 
лечение 
глюко-
кортико-
стеро-
идных 
препара-
тов сис-
темного 
дейст-
вия. 
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1. Ме-
тот-
рек-
сат 
(A) 

П
р
и
 
т
я
ж
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х 
ф
о
р
м
а
х 
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о
к
а
л
и
з
о
в
а
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т
а
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и
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и
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т
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м
н
о
г
о
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е
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с
т
в
и
я
 
[
3
]
.  

С
о
г
л
а
с
н
о
 
о
п
у
б
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л
и
к
о
в
а
н
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ы
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м
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э
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ф
е
к
т
и
в
н
ы
 
с
л
е
д
у
ю
щ
и
е
 
с
х
е
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м
ы
 
л
е
ч
е
н
и
я
 
м
е
т
о
т
р
е
к
с
а
т
о
м
 
[
3
-
6
]
:  

 ме-
тот-
рек-
сат: 
взрос
лым - 
15-25 
мг, 
де-
тям - 
0,3-1 
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мг на 
кг 
мас-
сы 
тела 
(мак-
си-
маль
ная 
доза 
25 
мг) 1 
раз в 
не-
делю 
под-
кож-
но 
или 
перо-
ро-
раль
но в 
тече-
ние 
6-12 
ме-
сяцев 
и бо-
лее  

или 

 метот
тот-
рек-
сат: 
взрос
лым - 
15-25 
мг, 
детям 
- 0,3-1 
мг на 
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кг 
массы 
тела 
(мак-
си-
маль-
ная 
доза 
25 мг) 
1 раз 
в не-
делю 
под-
кож-
но 
или 
перо-
раль-
но в 
тече-
ние 6-
12 
меся-
цев и 
более 

+  
ме-
тил-
пред
низо-
зо-
лон: 
взрос
лым - 
1000 
мг в 
су-
тки, 
де-
тям - 
30 
мг/кг 
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мас-
сы 
тела 
в су-
тки 
(мак-
си-
маль
ная 
доза 
500-
1000 
мг) - 
3 по-
сле-
дова-
тель-
ных 
еже-
днев
ных 
внут-
ри-
вен-
ных 
вли-
ва-
ния в 
ме-
сяц в 
тече-
ние 3 
ме-
сяцев 
(все-
го 9 
вли-
ва-
ний) 
или 1 
внут-
ри-
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вен-
ное 
вли-
ва-
ние 1 
раз в 
не-
делю 
в те-
че-
ние 
12 
не-
дель 
(все-
го 12 
вли-
ва-
ний)  

или 

 метот
тот-
рек-
сат: 
взрос
лым - 
15-25 
мг, 
детям 
- 0,3-1 
мг на 
кг 
массы 
тела 
(мак-
си-
маль-
ная 
доза 
25 мг) 
1 раз 
в не-
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делю 
под-
кож-
но 
или 
перо-
раль-
но в 
тече-
ние 6-
12 
меся-
цев и 
более 
+  
пред
низо-
зо-
лон 
0,5-1 
мг на 
кг 
мас-
сы 
тела 
в су-
тки  
(мак-
си-
маль
ная 
доза 
60 
мг) 
перо-
ро-
раль
но в 
тече-
ние 
2-4 
не-
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дель 
с по-
сле-
дую
щей 
посте
сте-
пен-
ной 
отме-
ме-
ной  
 
 

Примечание. В ин-
струкциях по ме-
дицинскому 
применению ме-
тотрексата, ме-
тилпреднизоло-
на и преднизо-
лона локализо-
ванная склеро-
дермия не вклю-
чена в показания 
к применению 
препаратов. 

 
2. Глюко

кор-
ти-
косте
роид-
ные 
препа
раты 
(C)  

П
е
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п
о
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э
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о
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с
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т
м
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п
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а
т
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в
 
в
ы
с
о
к
а
 
ч
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с
т
о
т
а
 
р
е
ц
и
д



 

245 
 

и
в
о
в
 
[
7
-
8
]
. 

 пред-
низо-
лон 
0,3-1 
мг на 
кг 
массы 
тела 
перо-
раль-
но 1 
раз в 
сутки 
в те-
чение 
3-12 
меся-
цев  

В
 
о
т
д
е
л
ь
н
ы
х 
с
л
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о
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е
н
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о
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о
ч
а
г 
с
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к
л
е
р
о
д
е
р
м
и
и
 
(
D
) 
[
9
]
. 

 бета-
мета-
зон 
0,2 
мл/см
2 (но 
не 
более 
1 мл) 
- вве-
дение 
в очаг 
пора-
же-
ния 1 
раз в 
месяц 
в те-
чение 
3 ме-
сяцев. 
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3. Гиа-
луро-
нида-
за (С)  

Со-
гласно 
опубли-
кован-
ным 
данным, 
приме-
нение 
гиалуро-
нидазы 
может 
приво-
дить к 
умень-
шению 
индура-
ции ко-
жи  в 
очагах 
склеро-
дермии 
[10-12]:   

 гиа-
луро-
нида-
за 32-
64 УЕ 
1 раз 
в су-
тки 
внут-
римы
мы-
шеч-
но 
еже-
днев-
но 



 

250 
 

или 
через 
день, 
на 
курс 
15-20 
инъ-
екций 
или 
64 УЕ 
- вве-
дение 
в очаг 
скле-
родер
дер-
мии 1 
раз в 
3 дня, 
на 
курс 
7-10 
проце
це-
дур. 

Гиа
лурони-
дазу 
можно 
также 
вводить 
в очаги 
пораже-
ния пу-
тём 
ультра-
фонофо-
реза или 
электро-
фореза 
(D) [13, 
14].   
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 фоно-
но-
форез 
гиа-
луро-
нида-
зы 64 
УЕ 
гиа-
луро-
нида-
зы 
рас-
тво-
ряют 
в 1 мл 
1% 
рас-
твора 
ново-
каи-
на, 
нано-
сят на 
очаги 
пора-
раже-
же-
ния 
пипет
пет-
кой и 
вти-
рают, 
затем 
по-
кры-
вают 
кон-
такт-
ной 
сре-
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дой 
(вазе-
лино-
вым 
мас-
лом, 
расти-
ти-
тель-
ным 
мас-
лом 
или 
ге-
лем) 
и про-
про-
водят 
озву-
чива-
ние с 
часто-
той 
коле-
баний 
880 
кГц, 
интен
тен-
сивно
но-
стью 
0,5-
1,2 
Вт/см
2, экс-
пози-
цией 
3-10 
минут 
на 
поле 
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по ла-
ла-
биль-
ной 
мето-
дике 
в не-
пре-
рыв-
ном 
ре-
жиме.  

 элек-
тро-
форез 
гиа-
луро-
нида-
зы 64 
УЕ 
лида-
зы 
рас-
тво-
ряют 
в 30 
мл 
дис-
тил-
лиро-
ван-
ной 
воды, 
для 
под-
кис-
ления 
среды 
до pH 
5,2 
добав
бав-
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ляют 
4-6 
ка-
пель 
0,1 н. 
рас-
твора 
хло-
рис-
тово-
дород
род-
ной 
кисло
сло-
ты, 
вво-
дят в 
очаги 
скле-
родер
дер-
мии 
при 
силе 
тока 
не 
более 
0,05 
мА/с
м2, 
экс-
пози-
ции 
12-20 
ми-
нут.  

Про
цедуры 
ультра-
фонофо-
реза или 
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электро-
фореза 
гиалуро-
нидазы 
прово-
дят еже-
дневно 
или че-
рез 
день, на 
курс на-
значают 
8-12 
проце-
дур. 
Возмож-
но про-
ведение 
2-3 по-
вторных 
курсов с 
интерва-
лом 3-4 
месяца. 

 
4. Пени-

цилла
мин 
(C)  

В
 
н
е
с
к
о
л
ь
к
и
х 
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д
е
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м
и
е
й
 
п
е
н
и
ц
и
л
л
а
м
и
н
о
м
 
[
1
5
-
1
7
]
. 
О
д
н
а
к
о
 
и
м
е
ю
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д
а
н
н
о
г
о
 
п
р
е
п
а
р
а
т
а
 
[
1
8
]
.  

 пени-
цилла
ла-
мин 
125-
500 
мг 
перо-
раль-
но 
еже-
днев-
но 
или 
через 
день 
в те-
чение 
6-12 
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меся-
цев и 
бо-
лее.  

Учи-
тывая 
доволь-
но 
большое 
количе-
ство по-
бочных 
эффек-
тов и 
возмож-
ность 
токсиче-
ского 
действия 
даже 
при ле-
чении 
низкими 
дозами, 
пени-
цилла-
мин в 
послед-
ние годы 
назна-
чают 
реже, в 
основ-
ном, в 
случаях 
отсутст-
вия эф-
фекта от 
других 
терапев-
тических 
средств.  
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5. Пени-

цил-
лин 
(С)  

В
 
к
л
и
н
и
ч
е
с
к
о
й
 
п
р
а
к
т
и
к
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е
н
и
ц
и
л
л
и
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р
и
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я
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п
о
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о
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о
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и
я
 
н
е
м
н
о
г
о
ч
и
с
л
е
н
н
ы
 
[
1
9
, 
2
0
]
. 

 бен-
зил-
пени-
цил-
лина 
на-
трие-
вая 
соль 
30000
0-
50000
0 ЕД 
3-4 
раза в 
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сутки 
или 1 
млн 
ЕД 2 
раза в 
сутки 
внут-
римы
мы-
шеч-
но, на 
курс 
15-40 
млн 
ЕД. 
Про-

водят 2-3 
курса 
терапии 
пени-
цилли-
ном с 
интерва-
лом 1,5-
4 меся-
ца.  

 

Примечание. В 
инструкции 
по медицин-
скому при-
менению 
пеницилли-
на локали-
зованная 
склеродер-
мия не 
включена в 
показания к 
медицин-
скому при-
менению 
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препарата. 
 

6. Вазо-
ак-
тив-
ные 
препа
раты 
(D)  

Име
ются 
данные 
об эф-
фектив-
ности 
приме-
нения в 
ком-
плекс-
ном ле-
чении 
больных 
локали-
зован-
ной 
склеро-
дермией 
вазоак-
тивных 
препара-
тов [21, 
22]: 

 пен-
токси-
сифил
фил-
лин 
100-
200 
мг 
перо-
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раль-
но 3 
раза в 
сутки 
или 
400 
мг 
перо-
раль-
но 1-2 
раза в 
сутки 
в те-
чение 
4-6 
не-
дель 

или  

 ксан-
тино-
ла 
нико-
тинат 
75-
150 
мг 
перо-
раль-
но 2-3 
раза в 
сутки 
в те-
чение 
4-6 
не-
дель  

или 

 ксан-
тино-
ла 
нико-
тинат, 
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рас-
твор 
для 
инъ-
екций 
15% 
(300 
мг) 2 
мл 
внут-
римы
мы-
шеч-
но 1 
раз в 
сутки 
еже-
днев-
но, на 
курс 
15-20 
инъек
ек-
ций. 

Тера-
пию ва-
зоактив-
ными 
препара-
тами ре-
комен-
дуется 
прово-
дить по-
вторны-
ми кур-
сами с 
интерва-
лом 3-4 
месяца, 
всего 2-3 
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курса в 
год.  

 
На-

р
у
ж
н
а
я
 
т
е
р
а
п
и
я 

1. Топи-
чес-
кие 
глюко
кор-
ти-
косте
роид-
ные 
препа
раты 
(D)  

П
р
и
 
л
е
ч
е
н
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р
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[
9
]
: 

 мо-
мета-
зона 
фуро-
ат, 
крем, 
мазь 
наруж
но 1 
раз в 
сутки 
в ви-
де ап-
пли-
каций 
или 
окклю
зион-
ных 
повя-
зок 

или 

 алк-
ломе-
тазо-
на ди-
дипро
про-
пио-
нат, 
крем, 
мазь 
наруж
руж-
но 1 
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раз в 
виде 
аппли
пли-
каций 
или 
окклю
лю-
зион-
ных 
повя-
зок 

или 

 метил
пред-
низо-
лона 
ацепо
нат, 
крем, 
мазь 
наруж
но 1 
раз в 
сутки 
в ви-
де ап-
пли-
каций 
или 
окклю
зион-
ных 
повя-
зок  

или 
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 бета-
мета-
зон, 
крем, 
мазь 
наруж
но 1 
раз в 
сутки 
в ви-
де ап-
пли-
каций 
или 
окклю
зион-
ных 
повя-
зок 

или 

 кло-
бета-
зола 
про-
пио-
нат, 
крем, 
мазь 
наруж
руж-
но 1 
раз в 
сутки 
в ви-
де ап-
аппли
пли-
каций 
или 
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окклю
лю-
зион-
ных 
повя-
зок  

При 
назначе-
нии то-
пических 
глюко-
кортико-
стеро-
идных 
препара-
тов в ви-
де ап-
плика-
ций курс 
лечения 
состав-
ляет 4-12 
недель, 
при ис-
пользо-
вании их 
в виде 
окклю-
зионных 
повязок 
– 2-3 не-
дели. 

 
2. Топи-

чес-
кие 
инги-
би-
торы 
каль-
цинев
нев-
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рина 
(A).  

В 
рандо-
мизиро-
ванном, 
плацебо-
контро-
лируе-
мом ис-
следо-
вании 
показана 
эффек-
тивность 
приме-
нения 
0,1% ма-
зи так-
ролиму-
са при 
локали-
зован-
ной 
склеро-
дермии  
[23]. 
 так-

роли-

мус, 

0,1% 

мазь 

наруж

руж-

но 2 

раза в 

сутки 

в виде 

аппли

пли-

каций 

или 

окк-
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люзи-

он-

ных 

повя-

зок в 

тече-

ние 3 

меся-

цев. 

 

Примечание. В 
инструкции 
по медицин-
скому при-
менению 
мази такро-
лимуса ло-
кализован-
ная склеро-
дермия не 
включена в 
показания к 
применению 
препарата. 

 

3. Диме-
тил-
суль-
фок-
сид 
(С)  

Ле-
чение 
диме-
тилсуль-
фокси-
дом в 
ряде 
случаев 
может 
приво-
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дить к 
умень-
шению 
эритемы 
и инду-
рации 
кожи в 
очагах 
склеро-
дермии 
[24].   

 диме-
тил-
суль-
фок-
сид: 
пре-
парат 
рас-
тво-
ряют 
в во-
де, 
при-
ме-
няют 
в ви-
де ап-
аппли
пли-
каций 
25-
75% 
вод-
ного 
рас-
твора 
1 раз 
в су-
тки в 
тече-
ние 
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30 
ми-
нут. 
Дли-
тель-
ность 
курса 
лече-
ния 
со-
став-
ляет 
3-4 
неде-
ли. 
Тера-
пию 
диме-
тил-
суль-
фокси
си-
дом 
про-
водят 
по-
втор-
ными 
кур-
сами 
с ин-
тер-
вала-
ми 1-
2 ме-
сяца. 

 
4. Сти-

муля-
ля-
торы 
реге-
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нера-
ции 
тка-
ней 
(D) 
[25].   

 депро
теи-
низи-
рован
ный 
гемо-
дери-
ват из 
крови 
телят, 
5% 
мазь 
наруж
но 2-3 
раза в 
сутки 
в те-
чение 
1-2 
меся-
цев  

или 

 депро
про-
теи-
низи-
рован
ван-
ный 
гемо-
лизат 
из 
крови 
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телят, 
5% 
мазь 
наруж
руж-
но 2-3 
раза в 
сутки 
в те-
чение 
1-2 
меся-
цев.  

 
Не

м
е
д
и
к
а
м
е
н
т
о
з
н
а
я
 
т
е
р
а
п
и
я 

Физио-
терапев-
тическое 
лечение 
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1. У
л
ь
т
р
а
ф
и
о
л
е
т
о
в
а
я
 
т
е
р
а
п
и
я
 
д
а
л
ь
н
е
г
о
 
д
л
и
н
н
о
в
о
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л
н
о
в
о
г
о
 
д
и
а
п
а
з
о
н
а
 
(
У
Ф
А
-
1
 
т
е
р
а
п
и
я
, 
д
л
и
н
а
 
в
о
л
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н
ы
 
3
4
0
-
4
0
0
 
н
м
) 
(
А
)  

УФА
-1 тера-
пия - 
один из 
эффек-
тивных 
методов 
лечения 
бляшеч-
ной, ге-
нерали-
зован-
ной и 
линей-
ной 
склеро-
дермии, 
а также 
экстра-
гени-
тального 
склеро-
атрофи-
ческого 
лихена 
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при не-
глубо-
ком по-
ражении 
кожи и 
подле-
жащих 
тканей 
[26, 27].  

-
 
о
б
л
у
ч
е
н
и
я
 
У
Ф
А
-
1
 
с
в
е
т
о
м
 
н
а
ч
и
н
а
ю
т 
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с 
д
о
з
ы
 
5
-
2
0
 
Д
ж
/
с
м
2

, 
п
о
с
л
е
д
у
ю
щ
и
е
 
р
а
з
о
в
ы
е
 
д
о
з
ы
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п
о
в
ы
ш
а
ю
т 
н
а
 
5
-
1
5
 
Д
ж
/
с
м
2 

д
о
 
м
а
к
с
и
м
а
л
ь
н
о
й
 
р
а
з
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о
в
о
й
 
д
о
з
ы
 
2
0
-
6
0
 
Д
ж
/
с
м
2

. 
П
р
о
ц
е
д
у
р
ы
 
п
р
о
в
о
д
я
т 
с 
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р
е
ж
и
м
о
м
 
3
-
5
 
р
а
з 
в
 
н
е
д
е
л
ю
, 
к
у
р
с 
с
о
с
т
а
в
л
я
е
т 
2
0
-
6
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0
 
п
р
о
ц
е
д
у
р
.  

 
2. П

У
В
А
-
т
е
р
а
п
и
я
 
(
B
)  

П
У
В
А
-
т
е
р
а
п
и
я
 
к
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а
к
 
с 
п
е
р
о
р
а
л
ь
н
ы
м
, 
т
а
к
 
и
 
с 
н
а
р
у
ж
н
ы
м
 
п
р
и
м
е
н
е
н
и
е
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м
 
ф
о
т
о
с
е
н
с
и
б
и
л
и
з
а
т
о
р
а
, 
п
о
з
в
о
л
я
е
т 
з
н
а
ч
и
т
е
л
ь
н
о
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у
л
у
ч
ш
и
т
ь
 
с
о
с
т
о
я
н
и
е
 
к
о
ж
и
 
в
 
о
ч
а
г
а
х 
с
к
л
е
р
о
д
е
р
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м
и
и
 
у
 
б
о
л
ь
н
ы
х 
б
л
я
ш
е
ч
н
о
й
, 
л
и
н
е
й
н
о
й
 
и
 
г
е
н
е
р
а
л
и
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з
о
в
а
н
н
о
й
 
ф
о
р
м
а
м
и
 
з
а
б
о
л
е
в
а
н
и
я
, 
а
 
т
а
к
ж
е
 
э
к
с
т
р
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а
г
е
н
и
т
а
л
ь
н
ы
м
 
с
к
л
е
р
о
а
т
р
о
ф
и
ч
е
с
к
и
м
 
л
и
х
е
н
о
м
 
[
2
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8
-
3
1
]
.   

2.1. П
УВА-
те-
ра-
пия 
с пе-
ро-
рал
ьны
м 
при
ме-
не-
ни-
ем 
фо
то-
сен-
си-
би-
ли-
за-
то-
ра 

 Амми 
боль
шой 
пло-
дов 
фуро-
кума-
рины 
0,8 мг 
на кг 
массы 
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тела 
перо-
раль-
но 
одно-
крат-
но за 
2 часа 
до 
облу-
чения 
длин-
ново-
лно-
вым 
ульт-
рафио
фио-
лето-
вым 
све-
том 
(дли-
на 
вол-
ны 
320-
400 
нм) 

или 

 меток
ток-
сален 
0,6 мг 
на кг 
массы 
тела 
перо-
раль-
но 
одно-
крат-
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но за 
1,5-2 
часа 
до 
облу-
чения 
длин-
ново-
лно-
вым 
ульт-
рафио
фио-
лето-
вым 
све-
том 
(дли-
на 
вол-
ны 
320-
400 
нм). 

О
б
л
у
ч
е
н
и
я
 
н
а
ч
и
н
а
ю
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т 
с 
д
о
з
ы
 
0
,
2
5
-
0
,
5
 
Д
ж
/
с
м
2

, 
п
о
с
л
е
д
у
ю
щ
и
е
 
р
а
з
о
в
ы
е
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д
о
з
ы
 
у
в
е
л
и
ч
и
в
а
ю
т 
ч
е
р
е
з 
к
а
ж
д
ы
е
 
2
-
3
 
с
е
а
н
с
а
 
н
а
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0
,
2
5
-
0
,
5
 
Д
ж
/
с
м
2 
д
о
 
м
а
к
с
и
м
а
л
ь
н
о
й
 
д
о
з
ы
 
3
-
6
 
Д
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ж
/
с
м
2

. 
П
р
о
ц
е
д
у
р
ы
 
п
р
о
в
о
д
я
т 
2
-
4
 
р
а
з
а
 
в
 
н
е
д
е
л
ю
, 
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к
у
р
с 
л
е
ч
е
н
и
я
 
с
о
с
т
а
в
л
я
е
т 
2
0
-
6
0
 
п
р
о
ц
е
д
у
р
.   

 

Примечание. В 
инструкциях 
по медицин-
скому при-
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менению 
Амми боль-
шой плодов 
фурокума-
рины и ме-
токсалена 
локализо-
ванная скле-
родермия не 
включена в 
показания к 
применению 
препаратов. 

  
2.2. ПУ

ВА
-
те
ра
пи
я с 
на
ру
жн
ым 
пр
им
ен
ен
ие
м 
фо
то
се
нс
иб
ил
из
ат
ор
а 



 

310 
 

 изо-
пим-
пинел
нел-
лин/б
ергап-
гап-
тен/кс
анто-
ток-
син 
0,3% 
спир-
товой 
рас-
твор 
наруж
руж-
но 
одно-
крат-
но на 
очаги 
пора-
раже-
же-
ния за 
15-30 
минут 
до 
облу-
чения 
длин-
ново-
лно-
вым 
ульт-
рафио
фио-
лето-
вым 
све-



 

311 
 

том 
(дли-
на 
вол-
ны 
320-
400 
нм).  
 Об
луче-
ния 
начи-
нают 
с до-
зы 
0,1-
0,3 
Дж/с
м2, 
после
сле-
дую-
щие 
разо-
вые 
дозы 
уве-
личи-
вают 
через 
каж-
дые 
2-3 
сеан-
са на 
0,1-
0,2 
Дж/с
м2 до 
макси
си-
маль-
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ного 
зна-
чения 
3,5-5 
Дж/с
м2. 
Про-
цеду-
ры 
про-
водят 
2-4 
раза в 
неде-
лю, 
курс 
со-
став-
ляет 
20-60 
проце
це-
дур.   

Примечание. В инструкции по медицинско-
му применению раствора изопимпинел-
лина/бергаптена/ксантотоксина локали-
зованная склеродермия не включена в 
показания к применению препарата. 

 
УФА

-1 и ПУ-
ВА-
терапию 
прово-
дят как в 
виде 
моноте-
рапии, 
так и в 
ком-
плексе с 
медика-
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ментоз-
ными 
средст-
вами. 

 
3. Уль

тра
зву-
ко-
вая 
те-
ра-
пия 
(D)  

П
р
и
 
л
е
ч
е
н
и
и
 
о
г
р
а
н
и
ч
е
н
н
ы
х 
ф
о
р
м
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л
о
к
а
л
и
з
о
в
а
н
н
о
й
 
с
к
л
е
р
о
д
е
р
м
и
и
 
п
р
и
м
е
н
е
н
и
е
 
у
л
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ь
т
р
а
з
в
у
к
о
в
о
й
 
т
е
р
а
п
и
и
 
м
о
ж
е
т 
с
п
о
с
о
б
с
т
в
о
в
а
т
ь
 
у
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м
е
н
ь
ш
е
н
и
ю
 
и
н
т
е
н
с
и
в
н
о
с
т
и
 
к
л
и
н
и
ч
е
с
к
и
х 
с
и
м
п
т
о
м
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о
в
 
з
а
б
о
л
е
в
а
н
и
я
 
[
1
3
]
. 

О
з
в
у
ч
и
в
а
н
и
е
 
о
ч
а
г
о
в
 
п
о
р
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а
ж
е
н
и
я
 
п
р
о
в
о
д
я
т 
с 
ч
а
с
т
о
т
о
й
 
к
о
л
е
б
а
н
и
й
 
8
8
0
 
к
Г
ц
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,  
и
н
т
е
н
с
и
в
н
о
с
т
ь
ю
 
0
,
0
5
-
0
,
8
 
В
т
/
с
м
2

, 
э
к
с
п
о
з
и
ц
и
е
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й
 
5
-
1
0
 
м
и
н
 
н
а
 
п
о
л
е
 
п
о
 
л
а
б
и
л
ь
н
о
й
 
м
е
т
о
д
и
к
е
 
в
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н
е
п
р
е
р
ы
в
н
о
м
 
и
л
и
 
и
м
п
у
л
ь
с
н
о
м
 
р
е
ж
и
м
е
. 
К
у
р
с 
с
о
с



 

322 
 

т
а
в
л
я
е
т 
1
0
-
1
5
 
е
ж
е
д
н
е
в
н
ы
х 
п
р
о
ц
е
д
у
р
. 

Воз
можно 
прове-
дение 
повтор-
ных кур-
сов 
ультра-
звуковой 
терапии 
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с интер-
валом 3-
4 меся-
ца.  

 
4. Ни

зк
о
и
н
т
е
нс
и
в
н
а
я 
л
аз
е
р
н
а
я 
т
е
р
а
п
и
я 
(C
).  

И
з
в
е
с
т
н
о
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, 
ч
т
о
 
н
и
з
к
о
и
н
т
е
н
с
и
в
н
а
я
 
л
а
з
е
р
н
а
я
 
т
е
р
а
п
и
я
 
с
п
о
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с
о
б
н
а
 
у
л
у
ч
ш
а
т
ь
 
м
и
к
р
о
ц
и
р
к
у
л
я
ц
и
ю
 
к
р
о
в
и
 
в
 
к
о
ж
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е
. 
В
 
о
т
д
е
л
ь
н
ы
х 
р
а
б
о
т
а
х 
п
о
к
а
з
а
н
а
 
э
ф
ф
е
к
т
и
в
н
о
с
т
ь
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п
р
и
м
е
н
е
н
и
я
 
н
и
з
к
о
и
н
т
е
н
с
и
в
н
о
й
 
л
а
з
е
р
н
о
й
 
т
е
р
а
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п
и
и
 
в
 
к
о
м
п
л
е
к
с
н
о
м
 
л
е
ч
е
н
и
и
 
о
г
р
а
н
и
ч
е
н
н
ы
х 
ф
о
р
м
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л
о
к
а
л
и
з
о
в
а
н
н
о
й
 
с
к
л
е
р
о
д
е
р
м
и
и
 
[
3
2
]
. 

 тера-
пию 
лазер
зер-
ным 
излу-
чени-
ем 
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крас-
ного 
диа-
пазо-
на 
(дли-
на 
вол-
ны 
0,63-
0,65 
мкм) 
про-
водят 
по 
дис-
тан-
цион-
ной 
ста-
биль-
ной 
мето-
дике, 
рас-
фоку-
сиро-
ван-
ным 
лучом 
с 
плот-
но-
стью 
мощ-
ности 
3-5 
мВт/с
м2 и 
экс-
пози-
цией 
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5-8 
минут 
на 
поле. 
За 
про-
цеду-
ру 
облу-
чают 
не 
более 
4-5 
полей 
при 
об-
щей 
про-
дол-
жи-
тель-
ности 
воз-
дей-
ствий 
не 
более 
30 
ми-
нут.  

 

 тера-
пию 
лазер
зер-
ным 
излу-
чени-
ем 
ин-
фра-
крас-
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ного 
диа-
пазо-
на 
(дли-
на 
вол-
ны 
0,89 
мкм) 
про-
водят 
по 
дис-
тан-
цион-
ной 
или 
кон-
такт-
ной, 
ста-
биль-
ной 
или 
ла-
биль-
ной 
мето-
дике, 
в не-
пре-
рыв-
ном 
или 
им-
пульс
ном 
(80-
150 
Гц) 
ре-
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жиме. 
Воз-
дей-
ствия 
осу-
щест-
вляют 
по по-
по-
лям: 
при 
непре
пре-
рыв-
ном 
ре-
жиме 
мощ-
ность 
излу-
чения 
со-
став-
ляет 
не 
более 
15 
мВт, 
экс-
пози-
ция 
на 
одно 
поле 
2-5 
мин, 
про-
дол-
жи-
тель-
ность 
про-
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цеду-
ры - 
не 
более 
30 
ми-
нут. 
При 
им-
пульс
ном 
ре-
жиме 
мощ-
ность 
излу-
чения 
со-
став-
ляет 
5-7 
Вт/им
п, экс-
экс-
пози-
ция 1-
3 ми-
нуты 
на 
поле, 
об-
щее 
время 
воз-
дей-
ствия 
- не 
более 
10 
ми-
нут. 
За 
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про-
цеду-
ру 
облу-
чают 
не 
более 
4-6 
по-
лей.  

Курс 
лазер-
ной те-
рапии 
состав-
ляет 10-
15 еже-
дневных 
проце-
дур. По-
вторные 
курсы 
прово-
дят с ин-
терва-
лом 3-4 
месяца.  

 
 
 
 
Лечеб-
ная гим-
настика 
и мас-
саж. 

Ле-
чебную 
гимна-
стику и 
массаж 
реко-
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мендуют 
больным 
линей-
ной 
формой 
склеро-
дермии 
при ог-
раниче-
нии 
движе-
ний в 
суставах 
и фор-
мирова-
нии кон-
трактур.  

 
Хирурги-
ческое 
лечение.  

Хи-
рургиче-
ское ле-
чение 
прово-
дят в от-
дельных 
случаях 
при на-
личии 
сгиба-
тельных 
контрак-
тур или 
косме-
тических 
дефек-
тов (при 
локали-
зован-
ной 
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склеро-
дермии 
по типу 
«удар 
саблей», 
прогрес-
сирую-
щей ге-
миатро-
фии 
Парри-
Ромбер-
га). Хи-
рургиче-
ские 
вмеша-
тельства 
осущест-
вляют в 
неактив-
ную ста-
дию за-
болева-
ния (при 
отсутст-
вии при-
знаков 
активно-
сти 
склеро-
дермии 
в тече-
ние не-
скольких 
лет).    
 
Особые 
ситуа-
ции 

Ле-
ч
е
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д
л
я
 
м
а
т
е
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и
 
и
 
п
л
о
д
а
.  

П
р
о
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е
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П
У
В
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-
т
е
р
а
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а
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