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Xəstəlik 

sinifi (XBT-

10) 

N -Sidik-cinsiyyət sisteminin xəstəlikləri 

Хəstəlik          

 

İlkin 

versiyanın 

tərtibatçı 

(İSİM) 

Pirverdiyeva A. 

 

XBT-10 

rubrikası 
Xəstəliklər 

N30 Sistit 

N34 Uretrit və uretra sindromu 

 

Müalicə 

 
 
Yüngül və ya orta dərəcədə kəskin ağırlaşmamış sistit üçün 10-14 gün 
daxilə terapiya kifayətdir. E. coli rezistentliyi < 10% azalarsa,ilk növbədə 7-
10 gün ərzində ftorxinolonlar təyin olunur. .Ftorxinolonların dozasını 
artırmaqla müalicə kursunu 5 günə qədər azaltmaq olar . Bununla belə, 
dünyanın bəzi regionlarında əhali arasında E. coli-nin ftorxinolonlara qarşı 
müqavimətinin artması halları artıq aşkar edilmişdir ki, bu da onların 
empirik istifadəsini məhdudlaşdırmışdır. 
 
Sefpodoksim proksetil (cefpodoximum proxetil) və ya seftibuten 
(ceftibutenum)  kimi oral üçüncü nəsil sefalosporinlər alternativ ola bilər . 
Bununla belə, mövcud tədqiqatlar göstərir ki, onlar yalnız klinik cəhətdən 
siprofloksasinə(ciprofloxacin) effektivlik baxımından ekvivalentdir, lakin 
mikrobioloji cəhətdən deyil.E.coli-nin ko-trimoksazola (clotrimazole) qarşı 
müqavimətinin > 10% artması ilə əlaqədar olaraq, əksər bölgələrdə empirik 
terapiya üçün uyğun deyil, lakin dərman mikroorqanizmlərin həssaslığının 
təsdiqindən sonra istifadə edilə bilər  Ko-amoksiklav (co-amoxiclav) 
kəskin sistit üçün birinci sıra empirik oral terapiya kimi tövsiyə edilmir  Lakin 
qram-müsbət mikrofloranın həssaslığı təsdiq edildikdən sonra istifadə edilə 
bilər. 
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        Yüngül və ya orta dərəcədə kəskin ağırlaşmamış sistit 
 

  Antibiotik      Doza               Terapiyanın müddəti             

Levofloksasin 
(levofloxacin) 

0,5  daxilə 1 dəfə      7-10 gün 

Levofloksasin 
(levofloxacin) 

0,75 daxilə 1 dəfə       5 gün 

Siprofloksasin 
(ciprofloxacin) 

0,5-075 daxilə 2 dəfə             7-10 gün 

Siprofloksasin 
(ciprofloxacin) 

1,0*1 daxilə 1 dəfə       5 gün 

 

 

                 Kəskin, mürəkkəb olmayan bakterial sistit 
 

                Müalicə vasitələri         Alternativ preparatlar 

Fosfanisintrometomol 
(fosfomicintrometomol)3,0  gr  

  Оfloksasin (ofloxacin) 0,2 
daxilə    2  dəfə 3 gün 

Furazidin 0,1  daxilə 3 dəfə 5 gün 
Siprofloksasin 
(ciprofloxacin)  0,5 daxilə 
2  dəfə 3 gün 

Nitrofurantoin (nitrofurantoinum) 0,1 
daxilə 3-4 dəfə    5 gün 

Levofloksasin (levofloxacin) 
0,5 daxilə 1 dəfə 3 gün 

  
Sefiksim (cefiximum) 0,4 
daxilə 1 dəfə 5 gün 
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