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Заключение врача
Ещё раз здравствуйте, Андрей! То, что Вы уточнили, подтверждает первый диагноз-
баланопостит - воспаление головки полового члена и внутреннего листка крайней плоти. Все
рекомендации, особенно по обследованию, остаются в силе, т.к. необходимо знать и лечить
ПРИЧИНУ заболевания. Дело в том, что если баланопостит вызван микробной флорой, то
требуются антибиотики; а если поражение грибком кандида, то антибиотики нельзя, а надо
назначать противогрибковые препараты и смазывать совсем другими веществами. Сейчас
тактика лечения такова: тщательная обработка головки полового члена и крайней плоти
раствором перманганата калия (способ см. выше), потом головку осушить стерильной
салфеткой и пораженную кожу смазать эритромициновой или синтомициновой мазью, и
головку вправить (закрыть крайней плотью). Процедуры эти выполнять 2-3 дня и наблюдать за
результатами. До полного заживления надо воздержаться от половой жизни, иначе постоянная
травматизация затруднит процесс заживления. Держите нас в курсе событий. Может быть
появятся еще какие-либо дополнительные сведения, пишите.


