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Вступ. Маласезіоз шкіри є поширеним захворюванням на сьогоднішній 

день. Одним із проявів маласезіозу шкіри є різнобарвний лишай, що виклика-

ється грибом Malassezia furfur та клінічно характеризується утворенням мно-

жинних безсимптомних плям з лущінням, колір яких варіює від білого до жов-

то-коричневого, коричневого і рожевого. Фактори, які можуть призводити до 

розвитку різнобарвного лишаю, включають підвищену температуру і вологість, 

а також імуносупресію на тлі прийому кортикостероїдів, недостатнє харчуван-

ня, цукровий діабет [2]. Враховуючи відсутність суб’єктивних симптомів хворі 

тривалий час не лікуються, і тільки поява косметичного дефекту у вигляді гіпо-

пігментації та поширення патологічного процесу на шкірі стають підставою для 

консультації у дерматолога.  

Мета дослідження. Вивчення ефективності місцевого застосування 

спрею «Ламізил» хворим на різнобарвний лишай. 

Основні результати. Під нашим спостереженням перебувало 28 хворих 

на різнобарвний лишай  віком від 18 до 35 років, серед них жінки – 12, чоловіки 

– 16. Всі пацієнти були ретельно обстежені, діагноз був підтверджений мікро-

скопічним дослідженням лусок, при наявності супутньої патології хворі були 

консультовані суміжними спеціалістами (невропатологом, гастроентерологом, 

ендокринологом). Всім хворим призначалася місцева терапія із застосуванням 

препарату Ламізил у вигляді 1 % нашкірного спрею, що містить тербінафін. 

Хворі наносили препарат на попередньоретельно очищені та підсушені уражені 

ділянки шкіри 2 рази на день, курс лікування тривав протягом 2 тижнів. Пози-

тивні клінічні результати спостерігалися після 10 днів лікування, що підтвер-

джувалися лабораторно. Всі хворі відмічали добру переносимість препарату. 

Ефективність застосування спрею Ламізил для лікування різнобарвного лишаю 

обумовлена протигрибковою дією тербінафіну [1]. Тербінафін відноситься до 

групи аліламінів, у відповідній концентрації чинить фунгіцидну дію відносно 

дерматофітів, пліснявих і деяких диморфних грибів. Тербінафін специфічно 

пригнічує ранній етап біосинтезу стеринів у клітинній мембрані гриба, це приз-

водить до дефіциту ергостеролу і до внутрішньоклітинного накопичення сква-

лену, що спричиняє загибель клітини гриба.   

Висновки. Місцеве застосування спрею Ламізил  хворим на різнобарвний 

лишай виявило клінічну ефективність, що було підтверджено лабораторно. 
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