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HEMOSPERMIE — PRIZNAK, NEBO ONEMOCNENI?

podobnosti spontanné odezni bez jakékoli
intervence (7).

Zaver

Ackoli hemospermie vyvoldva u muziije-
jich partnerek/-U casto obavy, je ve vétsiné
piipadi benignim pfiznakem s autolimitujicim
charakterem. U muzU starsich 40 let nebo
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KONSENZUALNI POSTUPY V LECBE MOCOVYCH INFEKCI

Predlozend doporuceni nabizf vsem, kdo se infekcemi mocovych cest zabyvaji, recentni pfehled znalosti k roku 2022
o pohledu na diagnostiku a lécbu dospélych, veetné specifickych skupin pacientek, které jsou gravidni nebo koji-
ci. Nedilnou soucasti publikace je pohled nejen klinicky, ale zdGraznujeme i zaclenéni nezbytného vyuziti laborator-
nich a zobrazovacich metod. Respektovani pravidel antimikrobidlni strategie 1écby priznivé ovlivni nejen odpovéd
nemocného na lécbu, soucasné snizi stav rezistence vici antimikrobidlnim piipravkdm v ramci populace. Racionalni
antimikrobidlnf Ié¢ba se znalosti lokalniho stavu rezistence a alergického terénu pacienta umoznuje kvalitnf a bezpro-
blémové zvlddnuti onemocnéni bez opakovanych relapst a pfechodu do chronickych fazi onemocnént.

Publikace je ur¢ena pro Ié¢bu nemocnych dospélého veku, véetné mladistvych ¢i kiehkych seniord, pacientl s chronicky-

mi onemocnénim, kde je tfeba na podkladé znalosti laboratornich metod redukovat davkovani antimikrobidlni pfipravkd.
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