»LEICHT“ PSORIASIS »MITTEL/SCHWER"

BSA UND PASI < 10 VULGARIS (BSA oder PASI > 10) und DLQI>10 *

SYSTEMISCHE THERAPIE,
PHOTOTHERAPIE

Wirkstofffreie Basistherapie

TOPISCHE THERAPIE Topische Therapie zusatzlich zur
SYSTEM- und PHOTOTHERAPIE
INITIALTHERAPIE Evaluation nach 2-8 Wo.:***
1st line: Fixkombi (Cal/Bet) 1x tgl. Therapieerfolg?
2nd line: TCS oder VDA NEIN

3rd line: Dithranol (v.a stationar)

*

Therapie modifizieren

ERHALTUNGSTHERAPIE [ NEIN |
1st line: Fixkombi (Cal/Bet) 1-2x /Wo. Re-Evaluation nach 8-12 Wo.:
2nd line: TCS o. VDA 1-2x /Wo. Therapieerfolg?
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g entziindliche TCS III-!V fur 1-3 Wochen,

o Psoriasis dann wie INITIALTHERAPIE
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."5 |ntertriginaser TCS 1I-11l far 1-4 WOChen,

2 Befall / Gesicht dann TCI**
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|-E Hyperkeratotische Salicylsaure 5-10% fir 3-5 Tage, ggf. andere

o Psoriasis Keratolytika, dann wie INITIALTHERAPIE
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8 Hand-, FuR3-, Initial TCS IlI-1V (ggf. okklusiv),

g Kopfhautbefall dann wie INITIALTHERAPIE

* Upgrade-Kriterien beachten: Europdischer Konsensus, Mrowietz 2011 ** Off-label use
*** Evaluation: Fixkombi VDA/TCS und VDA nach 4-8 Wo.; TCS, Dithranol nach 2-4 Wo.

Bet: Betamethason, BSA: Body Surface Area (Betroffene Korperoberflache), Cal: Calcipotriol, DLQI: Dermatology Life
Quality Index, PASI: Psoriasis Area and Severity Index (Schweregrad der Psoriasis), TCl: Topische Calcineurininhibitoren,
TCS: Topische Glukocortikosteroide, tel.: taglich, VDA: Vit.-D3-Analoga als Monotherapie; Wo.: Woche



