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Заключение врача

Я изучил Ваши данные. Ниже мое заключение

Жалобы

Пациентка не предъявляет активных жалоб.

Анамнез заболевания

Пациентка предоставила результаты анализа мочи, в котором обнаружено большое количество
лейкоцитов и бактерий. УЗИ почек не выявило патологий.

Анамнез жизни

Значимых событий, связанных с общим состоянием здоровья, не указано.

Интерпретация предоставленных данных

Анализ мочи, показывающий большое количество лейкоцитов и бактерий, указывает на
наличие инфекции мочевыводящих путей (ИМП). Однако отсутствие симптомов (боли, жжения
при мочеиспускании, частых позывов и т.д.) может свидетельствовать о бессимптомной
бактериурии. УЗИ почек без патологий исключает структурные аномалии и камни.

Заключение

Возможный диагноз: бессимптомная бактериурия. Это состояние, при котором бактерии
присутствуют в моче, но не вызывают симптомов инфекции.

Рекомендации

1. Повторный анализ мочи: Рекомендуется повторить общий анализ мочи и провести посев
мочи для определения конкретного вида бактерий и их чувствительности к антибиотикам. 

2. Терапия: Поскольку пациентка не испытывает симптомов, в таких случаях бессимптомная
бактериурия не требует антибиотикотерапии, особенно у пожилых женщин. 

3. Общие рекомендации: 

- Поддерживать адекватный питьевой режим (не менее 1,5-2 литров воды в день). 

- Соблюдать правила личной гигиены. 



- Избегать переохлаждения. 

 


