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Заключение врача
Уважаемый Александр! <?xml:namespace prefix = o ns = "urn:schemas-microsoft-com:office:office" />
1. Длительное стояние уретрального катетера у мужчин не рекомендуется в связи с развитием целого ряда осложнений -
стриктуры (сужения) уретры, хронического простатита, эпидидимита и т.д. Кроме того, при длительном стоянии
уретрального катетера нет возможности тренировки мочевого пузыря (чтобы потом восстановилась функция
самостоятельного мочеиспускания), контроля его функциональной емкости.
2. При прогнозируемой длительной катетеризации мочевого пузыря необходимо рассмотреть вопрос со своим лечащим
урологом либо об установке эпицистостомы, либо о интермиттирующей  (периодической) катетеризации.
3. Гематурия в Вашем случае обусловлена аррозией сосудов мочевого пузыря, эрозией самой слизистой, мочекаменной
болезнью, хроническим воспалительным процессом в мочевом пузыре.
4. Для решения вопроса о дальнейшем Вашем урологическом лечении, надо выполнить следующие обследования: общий
анализ мочи, посев мочи на флору, общий анализ крови, креатинин, мочевина, УЗИ (почек, мочевого пузыря), обзорный
ренген-снимок мочевого пузыря, КУДИ (комплексное уродинамическое исследование).
5. Если будет принято решение об эпицистостомии, то Ваш уролог должен ознакомить Вас с принципами ухода. Катетер 
(тоже Фолея) надо менять каждые 2 недели. Если будет принятол решение об интермиттирующей катетеризации, то
необходимо использовать специальные одноразовые стерильные катетеры  с антисептическим покрытием.
Удачи.
 


