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-Fel f 838k az esetek eleny®szR r ®sz®Db
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1. Gyakoribb az Echerichia coli (70-90%)
2. K e v ® gyakori
A Klebsiella spp.
A Proteus mirabilis
A Enterococcus faecalis
A Staphylococcus saprophyticus
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A kamillatea, medvesz Rl Rl ev®l fogyaszt§sa
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kevesebbk 8ok oz a pbp&gceklm®®sI - r 8§ §8ban
acs°kkentett d- niesnané@nteil bi atkirokki®@sz att €t
Kezdetie mp i r i kus -FSenapedm@ly leHet
Fosfomycin Trometamol (MONURAL): 1 nap
Trimetoprim + szulfametoxazol (SUMETROLIM): 3 nap
Fluoroquinolon (NOLICIN): 3 nap
Nitrofurantoin (NITROFURANTOIN): 5 nap
TERHES Sfs@ t(®ny a cephaleéxin (PYASSAN)
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2. NEM ANTIBIOTIKUM

PROFILAXIS!!
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- Probiotikumok
Egyes probiotikumok s z § | O:Il 8t
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3. ANTIBIOTIKUM PROFILAXIS

ha a nem antibiotikum profilaxis sikertelen volt

Alr8ny2tott °nkezel ®s
akut panas egyszeridosferhy®nk e z e(M@GNURAL)

AAktussal °gpamafszdkReset ®n
aktust kO°vet Rprefiaxdisi bi ot I kum

ASv%|l yosabb cileteet ek ben
szexus8lis aktussal nem °sszef¢{ggR p
Est ®nk®nt c¢s® kikesidsz%tt &fv @n s
MONURAL 50-100 mg 1nap
3 g 10 naponta
SUMETROLIM 40/200 mg / nap
NITROFURANTOIN 50-100 mg / nap

Ter hhedg®@measd.ed ®n
Cephalexin (PYASSAN) 125-500 mg / nap
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