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Аннотация 
Введение. Чесотка – это распространённое паразитарное заболевание кожи, вызываемое клещом Sarcoptes 

scabiei. Заболеваемость остаётся высокой среди детей младшего возраста, при этом диагностика в ряде 

случаев затруднена из-за атипичных проявлений и отсутствия настороженности у врачей [1]. Цель. Оценить 

сложности диагностики чесотки у грудных детей и подчеркнуть роль инструментальных методов, таких как 

микроскопия, дерматоскопия и ПЦР-диагностика. Материалы и методы. Проведён анализ клинического 

случая чесотки у грудного ребёнка, сопровождавшегося длительным диагностическим периодом и 

ошибочным диагнозом атопического дерматита. Диагностика проведена методом микроскопического 

исследования, дерматоскопии [2, 3]. Результаты. Выявлена низкая диагностическая настороженность врачей 

первичного звена, отсутствие своевременного микроскопического исследования, что привело к длительному 

диагностическому периоду и ухудшению состояния пациента. Тшательный сбор анамнеза, клинический 

осмотр с проведением дерматоскопии с обнаружением типичных S. scabiei ходы позволило установить 

диагноз [4]. Применение серной мази 5% привело к полному клиническому выздоровлению. 

 Выводы. Чесотка у детей раннего возраста требует тщательного сбора эпидемиологического анамнеза и 

обязательного инструментального подтверждения. Включение ПЦР-диагностики в рутинную практику 

позволяет значительно повысить точность диагностики и снизить частоту диагностических ошибок [6,7]. 

Ключевые слова: чесотка, ПЦР-диагностика, дерматоскопия, Sarcoptes scabiei, диагностика, дети. 
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Abstract 
Introduction. Scabies is a common parasitic skin disease caused by the mite Sarcoptes scabiei. The incidence remains 

high among young children, while diagnosis is often complicated by atypical manifestations and a lack of vigilance 

among physicians [1]. Objective. To assess the challenges of diagnosing scabies in infants and to emphasize the role 

of instrumental methods such as microscopy, dermatoscopy, and PCR diagnostics. Materials and Methods. A clinical 

case of scabies in an infant was analyzed, which was accompanied by a prolonged diagnostic period and a 

misdiagnosis of atopic dermatitis. Diagnosis was made using microscopy and dermatoscopy [2, 3]. Results. There 

was a low level of diagnostic vigilance among primary care physicians and a lack of timely microscopic examination, 

which led to a prolonged diagnostic period and deterioration of the patient's condition. A thorough collection of 

medical history and clinical examination with dermatoscopy revealing typical S. scabiei burrows allowed for the 

diagnosis to be established [4]. The application of 5% sulfur ointment resulted in complete clinical recovery. 

Conclusions. Scabies in young children requires careful collection of epidemiological history and mandatory 

instrumental confirmation. The inclusion of PCR diagnostics in routine practice can significantly improve diagnostic 

accuracy and reduce the frequency of diagnostic errors [6,7].  

Keywords: scabies, PCR diagnostics, dermatoscopy, Sarcoptes scabiei, diagnosis, children. 

 

ВВЕДЕНИЕ 

Чесотка (scabies) остаётся распространённым паразитарным заболеванием, особенно 

среди детей. По данным ВОЗ, ежегодно фиксируется более 200 миллионов случаев чесотки, 

при этом в регионах с высокой плотностью населения поражённость среди детей может 

достигать 10% [1, 8]. 

Трудности диагностики обусловлены неспецифическими симптомами на ранних 

стадиях, а также отсутствием микроскопического подтверждения у значительной части 

пациентов [9]. В связи с этим важную роль приобретает использование инструментальных 

методов, таких как ПЦР-анализ, позволяющий обнаружить ДНК чесоточного клеща [3, 5], 

дерматоскопия, выявляющая чесоточные ходы [4], и микроскопия, являющаяся «золотым 

стандартом» диагностики [10]. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Проведён анализ клинического случая шестимесячной девочки, поступившей на 

амбулаторный приём с жалобами на зуд, беспокойство и высыпания в течение двух 

месяцев. Ранее пациентка неоднократно обследовалась у дерматологов и аллергологов, 

диагноз чесотки не был установлен. 

Проведены дерматоскопия кожи и микроскопическое исследование. Дерматоскопия 

выявила характерные чесоточные ходы, при микроскопии самка и яйца чесоточного клеща 

[4]. 

РЕЗУЛЬТАТЫ 

Среди пациентов, обратившихся за медицинской помощью, период запоздалой 

диагностики составляет в среднем 2 месяца. В большинстве случаев первично был 

установлен ошибочный диагноз аллергодерматоза, что привело к неэффективному лечению 

и усугублению симптомов. 

в среднем 2 месяца. В большинстве случаев первично был установлен ошибочный 

диагноз, что привело к неэффективному лечению и усугублению симптомов. 

При сборе эпидемиологического анамнеза выявлено, что у бабушки пациента также 

имелись кожные высыпания и зуд, что не учитывалось при первичной диагностике. Это 

привело к отсутствию своевременной диагностики и распространению инфекции. 

Для подтверждения диагноза использованы инструментальные методы. 

Дерматоскопия выявила характерные чесоточные ходы, а микроскопическое исследование 

подтвердило наличие Sarcoptes scabiei, что позволило установить точный диагноз. 

Лечение проводилось 5%-ной серной мазью в течение 6 дней. К моменту завершения 

терапии отмечена положительная динамика, симптомы полностью исчезли полностью 

спустя 2 недели. 

Контрольное обследование через месяц не выявило признаков паразитарной 

инвазии. Микроскопическое исследование показало отсутствие Sarcoptes scabiei, что 

свидетельствует об эффективности проведённого лечения. 
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Рис. 1 (а,б). Пациентка А. Проявление кожных процессов. 

Состояние до момента установления диагноза чесотки. 

ОБСУЖДЕНИЕ 

Диагностика чесотки у грудных детей осложняется атипичными проявлениями и 

ошибочным восприятием высыпаний как аллергического дерматита [11]. В представленном 

случае длительный диагностический период привел к диссеминации чесоточных высыпаний 

и формированию скабиозной лимфоплазии [12]. 

Необходимо рассмотреть применение ПЦР-анализа в рутинной практике 

дерматовенеролога для своевременной диагностики чесотки. Современные молекулярные 

методы, такие как использование вложенного ПЦР-анализа, позволяют достоверно выявлять 

ДНК S. scabiei, что значительно ускоряет постановку диагноза и исключает необходимость 

инвазивных диагностических методов. 

Обычная ПЦР, нацеленная на ген субъединицы 1 митохондриальной цитохром с-

оксидазы (cox1) S. scabiei, ранее использовалась для диагностики чесоточной инвазии; однако 

частота постановки положительного диагноза была слишком низкой для получения 

удовлетворительных результатов [13]. 

В недавнем исследовании Hahm et al. [14] использование вложенного ПЦР-анализа, 

основанного на гене cox1, обеспечило повышенную чувствительность для диагностики 

чесоточной инвазии. В этом исследовании все микроскопически подтвержденные случаи дали 

положительный результат с использованием вложенного ПЦР-анализа; кроме того, 26% 

случаев с отрицательным результатом при микроскопии дали положительный результат, что 

является улучшением по сравнению с 14%-ным показателем обнаружения с использованием 

обычной ПЦР-диагностики [15]. 

Своевременная установка диагноза позволит предотвратить диссеминацию процесса, 

проявление осложнений, а также имеет эпидемиологическую значимость. 

ВЫВОДЫ 

1. Чесотка у грудных детей требует тщательного сбора эпидемиологического 

анамнеза, включая осмотр всех членов семьи. 

2. Использование новых молекулярных методов, такие как использование 

вложенного ПЦР-анализа, позволяет быстро и точно идентифицировать S. Scabie благодаря 

высокой чувствительности. 
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3. Дерматоскопия является эффективным инструментом для визуализации 

чесоточных ходов. 

4. Микроскопия Sarcoptes scabiei остаётся «золотым стандартом» диагностики. 

5. Ранняя диагностика позволяет избежать ошибочных диагнозов и 

многомесячного неэффективного лечения. 
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