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Заключение врача
Уважаемая Ирина! Симптомы, описанные Вами, могут быть проявлением специфического или
неспецифического воспаления. Чтобы выяснить это и определиться с диагнозом, надо
обследоваться на урогенитальную инфекцию (хламидии, микоплазмы,
трихомонады,уреаплазмы, гарднереллы, кандиды), сдать общий анализ мочи, сделать УЗИ
почек, мочевого пузыря, простаты. Но так как Вы с мужем уже начали курс
антибиотикотерапии, то скорее всего все эти анализы будут неинформативными. Выход в
подобной ситуации следующий - воздействовать на весь спектр урогенитальной флоры, т.е.
принимать антибиотики широкого спектра действия. Сейчас Вы принимаете макропен - 7 дней,
потом юнидокс солютаб (это доксициклина моногидрат) по 1 таб 3 раза в день - 7 дней и
одновременно с ним метронидазол по 500 мг (2 таб) 3 раза в день - 7 дней, иммунал по 15 кап.
3 раза в день, линекс (т.к. возможно побочное развитие дисбактериоза). Весь курс расчитан на
14 дней, лечиться должны оба. После окончания лечения, через 1 месяц необходимо сдать
вышеперечисленные анализы для контроля. Во время лечения и до получения результатов
контроля, желательно воздержаться от половой жизни (презерватив не дает 100% гарантии) во
избежание реинфицирования. После окончания курса лечения сообщите о результатах. Если
есть ещё вопросы, буду рад помочь коллегам.


