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Hypospadias : les questions des parents
L’orifice par lequel sort l’urine se situe sous le pénis plutôt qu’à son extrémité. Cette particularité est
présente dès la naissance, parfois avec une courbure.

01 Est-ce dû à une faute des parents ?
Non. Il s’agit d’une différence de développement avant la naissance. L’examen précise la position de l’orifice, la
courbure et l’aspect du prépuce.

02 Peut-on faire une circoncision ?
Attendez l’avis du chirurgien spécialisé. Le prépuce peut être utile pour une reconstruction ; il est important de le
préserver avant la décision.

03 Faut-il toujours opérer ?
La décision dépend de la forme, du jet, de la courbure et des conséquences attendues. Certaines formes légères
peuvent être surveillées. Le spécialiste explique les options.

04 Comment se fait la réparation ?
Sous anesthésie générale, en une ou plusieurs étapes selon la complexité. Une petite sonde temporaire est
souvent utilisée. Le calendrier et les soins sont personnalisés.

05 Quels risques et quel suivi ?
Fistule avec fuite par un second orifice, rétrécissement ou courbure persistante peuvent nécessiter une nouvelle
intervention. Le suivi vérifie le jet et le développement, parfois jusqu’à l’adolescence.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Impossible d’uriner : urgences. Après une opération, fièvre, saignement important ou sonde qui ne draine plus imposent de
contacter rapidement l’équipe ; ne manipulez pas la sonde vous-même.

À RETENIR

Avant toute circoncision, faites examiner un orifice urinaire inhabituel par un spécialiste.
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ل�ت الوالد�ي�ن : ائس�ئ ال�إحل�يل ال�تح�ت�ي
. اء�ة ها ا�ن��ن �ة د �ةرا�ن دن الولاد�ة و�ة � ال�ال�ة م�ن د هدن �. �ةو�ج �ي�ج �جدل طر�ن صن ل ال�ة ول �أس�ن �ة��ة ال�ج �ةكو�ن �ن

؟01 ط�أ الوالد�ي�ن هل ه�ي �بس�ب�ب �ن
. �ة ل�ن كل ال�ة اء وسش �ة��ة والا�ن��ن ع ال�ن �ص موصن . �ي�دد ال�ن ل الولاد�ة �ج �ي ال�ةطور �ة لا�ن �ن �ة لا. ه�ي ا�ن

؟02 �ةا�ن هل �يمك�ن ال�ن
رار. ل ال�ة �ج ا�ن عل�يها �ة �ج ال��ن ا �ي�ج �ي الاإصلاح، لدن �ة �ن ل�ن �يد ال�ة د �ة�ن �ةص. �ة راح الم�ن روا ر�أ�ي ال�ج �ةطن ا�ن

رور�ي�ة دا�أما؟03ً هل العمل�ي�ة �ن
�ةص رح الم�ن ؛ �يسش �ة �ي�ن �ن كال ال�ن �ة �ج�صن الاأسش �ج ع. �يمك�ن مرا�ة اء والاأ�شر الم�ةو�ة ول والا�ن��ن كل و�ة�يار ال�ج رار عل� السش �ي��ةمد ال�ة

. �يارا�ة ال�ن

ك�ي�ن �ي�ةم ال�إ�لاح؟04
ا�ي�ة �ي�ة وال��ن . �يُ�نصص ال�ةو�ة �ة �ة �ة �ير�ة موأ اً �ةسطر�ة ص�ن ال�ج �يد. �ةسُ�ة�مل عن �ي مر�ل�ة �أو عد�ة مرا�ل �س�ج ال�ة��ة د�ير عام، �ن �ج�ة�ن

ل. لكل ط�ن

؟05 ا�بع�ة اطر والم�ة ما الم�ن
ول �ج ا�ج��ة ال�ة ر. �ةرا�ة�ج الم�ة ل �آ�ن احج �إل� �ةد�ن اء مس�ةمر �ي��ة �ي�ة �أو ا�ن��ن ول، �أو �ةصن ها ال�ج �ي�ة �ي�ةسر�ج م�ن �ة��ة �شا�ن د �ة�د�ش �ن �ة

. �ة اً ��ة� المراه�ة ا�ن مو، و�أ��ي وال�ن

م�ة� �ةطل�ب المساعد�ة؟
؛ لا ر�ي�ة سطر�ة �يس�ةدع�ي الا�ةصال السر�يع �جال�ن �ي�ن مهم �أو �ةو�ة�ن �ةصر�ي�ن ال�ة رن ، ال�م� �أو �ن را��ة . �ج�د ال�ج لا�ة ول: المس�ة��ج �ج ر ال�ة �ة�دن

سكم. �أ�ن�ن سطر�ة �ج وا �جال�ة لاع�ج �ة�ة

كر �ةدن
�ةص. اد�ة لد� م�ن �ير الم��ة ول�ي�ة عن �ة��ة ال�ج �ص ال�ن وا �ن ، اطل�ج ا�ن �ة ل �أ�ي �ن �ج �ة
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Calculs d’oxalate de calcium : que manger ?
Ces conseils concernent les calculs dont la composition est connue. L’analyse du calcul et, si nécessaire,
les urines de 24 heures permettent de les adapter.

01 Combien boire ?
Sauf restriction médicale, répartissez l’eau sur la journée pour atteindre l’objectif d’urines fixé, souvent au moins
2,5 litres par jour chez l’adulte. Les besoins augmentent avec chaleur et transpiration.

02 Faut-il supprimer le calcium ?
Non. Gardez un apport alimentaire normal, notamment avec lait ou yaourt aux repas. Le calcium alimentaire
aide à retenir l’oxalate dans l’intestin. Les compléments se discutent avec le médecin.

03 Quels aliments limiter ?
Évitez surtout les grandes quantités répétées d’épinards, d’amandes et de chocolat noir si l’oxalate urinaire est
élevé. Il n’est pas nécessaire de supprimer tous les légumes ou fruits à coque.

04 Et le sel et la viande ?
Réduisez bouillons cubes, charcuteries, olives très salées et sel ajouté. Préférez des portions modérées de viande
et variez avec d’autres sources de protéines.

05 Un exemple pratique ?
Un repas avec légumes peu riches en oxalate, féculent et portion modérée de protéines, accompagné d’un
yaourt nature. Évitez les fortes doses de vitamine C sans indication.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur avec fièvre ou baisse marquée des urines : urgences. Pendant une colique, ne forcez pas les boissons pour pousser le
calcul.

À RETENIR

Moins de sel, assez d’eau et du calcium alimentaire normal : évitez les régimes d’exclusion improvisés.
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ا اآكل؟ حص� اأوكسالا�ت الكالس�يوم: ما�ذ
ها. ، على �ةك�ي�ي�ن اً �جول 24 ساع�ة ا�ن ، و�أ��ي . �يساعد �ة�ل�يل ال�صا�ة �ة ال�ةرك�ي�ج �ة�نص ال�نصا�أح ال�صى الم�رو�ن

؟01 ر�ب كم �أ�ش
. �ةرنداد ال�ن اً لل�ج ل �يوم�ي اً 2,5 ل�ةر على ال�أ�ة ال�ج ، وعن ول الم�دد�ة لو�ن كم�ي�ة ال�ج لال ال�يوم ل�ج � الماء �ن ، ورن �ي�ج � الط�ج ما لم �يم�ن

. �ة م� ال�ر وال�ة�ر�ة ال�ا�ج

هل �أو�ة�ف الكالس�يوم؟02
رن ا�أىي على ��ج دن . �يساعد الكالس�يوم ال�ن ا�ة �ج �جاد�ي م� الو�ج ، م�ثل ال�ل�ي�ج �أو الرن �ي��ي�ة ا�أ�ي�ة ط�ج دن �ن على كم�ي�ة عن ل�. �ا�ن

. �ي�ج ا�ة�ث المكملا�ة م� الط�ج ال�أوكسال��ة �جال�أم�اء. �ن

ا �أحدّ؟03 ما�ف
ر �أو م�ي� ال�نصن � �ج ول. ل� �يلرنم م�ن ��ة �أوكسال��ة ال�ج ا ار�ة�ن �ة �إدن وكول��ة�ة الداك�ن ا�نحن واللورن والسث ار الم�ةكرر م�ن الس�ج ك�ث �ن�ج ال�إ �ة�ج

. المكسرا�ة

ا ع�ف الملح واللحم؟04 وما�ف
ىي �صص الل�م و�نو� مصادر . اع�ةدل �ن ا�ن د�يد الملو��ة والملح المصن �ي�ةو�ن سث ��ة والرن ا�ة المر�ة والل�وم المص�ن لل مك��ج �ة

. رو�ة�ي�ن ال�ج

؟05 ال عمل�ي م�ش
ام�ي�ن C ال�ال�ي�ة دو�ن داٍ� �ي�ة رعا�ة �ن �ن�ج �ج . �ة�ج �ي�ىي �جاد�ي ط�ج و�يا�ة و�ص�ة �جرو�ة�ي�ن م��ةدل�ة م� رن ل�يل�ة ال�أوكسال��ة و�نسث ر �ة صن �ن

. ىي ط�ج

م�ة� �ةطل�ب المساعد�ة؟
. � ال�صا�ة ر�ج لد�ن ىي السث رط �ن ص ل� �ة�ن اء الم�ن . �أ�ث�ن لا�ة ول: المس�ة��ج ىي ال�ج ح �ن �ألم م� �مى �أو �ن�ةص واصن

كر �ةدف
. وا�أىي ا�أىي ال�سث دن � ال�ن �ن�ج الم�ن ؛ �ة�ج �ي�ىي ا�أىي ط�ج دن ٍ وكالس�يوم عن ل وماء كا�ن ملح �أ�ة
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Calculs d’acide urique : alimentation et
suivi
Ces calculs se forment surtout dans une urine trop acide. L’alimentation aide, mais un médicament
modifiant l’acidité est souvent nécessaire.

01 Que changer dans l’assiette ?
Réduisez abats, grandes portions de viande rouge et consommation fréquente de poissons très riches en
purines, comme les sardines. Variez les protéines sans les supprimer entièrement.

02 Les légumes secs sont-ils interdits ?
Non, pas systématiquement. Lentilles ou pois chiches peuvent remplacer une partie de la viande dans une
alimentation équilibrée, selon vos autres maladies et les conseils diététiques.

03 Quelles boissons privilégier ?
L’eau, répartie sur la journée selon l’objectif prescrit. Limitez sodas sucrés, excès de jus et alcool. Le citron ne
remplace pas le traitement d’alcalinisation.

04 Faut-il perdre du poids ?
Une perte progressive peut aider en cas de surpoids. Évitez régimes extrêmes et hyperprotéinés. Un bon contrôle
du diabète fait aussi partie de la prévention.

05 Comment surveiller le traitement ?
Suivez les mesures de pH et les contrôles prescrits. Ne prenez pas de bicarbonate ou de citrate de votre propre
initiative : le choix dépend notamment des reins et des autres médicaments.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Fièvre avec douleur lombaire, vomissements persistants ou urines très rares : consultez en urgence. Ne retardez pas les soins en
essayant de dissoudre le calcul à domicile.

À RETENIR

Le suivi du pH complète les changements alimentaires ; tous les calculs ne se dissolvent pas de la même façon.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
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ع�ت ا�ب اء والم�ت دذ : العذ حص� حم�ذ ال�يور�ي�ك
. �ة اً �يلرنم دواء �ي�دل ال�موصن ال�ج اء، لك�ن �ن دن �يد ال�ن . �ي�ن �ة د�يد ال�موصن ول �ش دما �يكو�ن ال�ج �ة�ةكو�ن �نصوصاً ��ن

؟01 ا�ة �ب �ي الو�ب �ير �ف ا �أ�ف ما�ف
رو�ة�ي�ن . �نوع ال�ج ا�ة كالسرد�ي�ن �يور�ي�ن داً �جال�ج �ي�ة �ج �ن اول الم�ةكرر ل�أ�ما�ك �ن �ن �ير�ة وال�ة اء و�صص الل�م ال�أ�مر الك�ج لل ال�أ�سش �ة

اً. �� كل�ي دو�ن م�ن

؟02 و��ة ول مم�ف �ة هل ال�ب
رى وال�نص�ي��ة ، �ج�س�ج ال�أمرا�ن ال�أ�ن �ن وارن اء م�ة دن م�ن �ن ءاً م�ن الل�م صن رن د �ة�و�ن ال�دس �أو ال�مص �ج اً. �ة ا�أ�ي ل�يس �ةل�ة

. ا�أ�ي�ة دن ال�ن

؟03 �ة اس�ب رو�با�ة الم�ف ما المسش
ر�ة ال�ص�ير والك�ول. الل�يمو�ن ل� �ي�و�ن رو�جا�ة السكر�ي�ة وك�ش . �د م�ن المسش �ة الهد�ن الموصو�ن لال ال�يوم و�ن �اً �ن الماء مورن

. �ة دواء �ة�د�يل ال�موصن

؟04 �ف�ي �ف ورف �ف هل �أ�ف
ء م�ن رن ط السكرىي �ج �ج . صن رو�ة�ي�ن داً �جال�ج �ي�ة �ج �ن ا��ي�ة وال�ن �ن�ج ال�م�يا�ة ال�ة . �ة�ج �ن �ياد�ة الورن د رن �ي ��ن صن ال�ةدر�ي�ج �ن �يد ال�ن د �ي�ن �ة

اً. ا�ي�ة �أ�يصن الو�ة

؟05 ك�ي�ف �أ�ةا�بع العلا�ج
�يار �ل� �ة س�ك؛ �ي�ةو�ة�ن ال��ن �ن �يكر�جو�نا�ة �أو الس�ي�ةرا�ة �ج�ن اول ال�ج �ن . ل� �ة�ة �ة �و� الموصو�ن ول وال�ن �ة ال�ج �ياس �موصن رنم �ج�ة ال�ة

رى. �ي�ن وال�أدو�ي�ة ال�أ�ن �ة الكل�ي

م�ة� �ةطل�ب المسا�د�ة؟
ل. رن ا�ج�ة ال�صا�ة �جالم�ن ر ال�لا�ج لم�اول�ة �إدن �ن . ل� �ةوأ لا�ة ول: المس�ة��ج �ي ال�ج د�يد�ة �ن ل�ة �ش ء مس�ةمر �أو �ة �ي اصر�ة �أو �ة �م� مع �ألم ال�ن

كر �ةدف
سها. �ة �ن�ن ا�ج�ة �جالطر�ي�ة دن ا�جل�ة للاإ اء؛ ل�يس�ة كل ال�ص� �ة دن ول �ةكمل �ة�د�يل ال�ن �ة ال�ج ا�ج��ة �موصن م�ة
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Cystinurie : boire et manger au quotidien
La cystinurie est une maladie héréditaire favorisant des calculs récidivants. Elle demande une
prévention durable, adaptée par une équipe spécialisée.

01 Pourquoi boire autant ?
Diluer les urines limite la cristallisation. Le volume à boire est individualisé et souvent plus élevé que pour les
autres calculs. Demandez un objectif écrit de boissons et d’urines.

02 Comment répartir les boissons ?
Prévoyez une gourde, des prises régulières et le programme du soir ou de la nuit conseillé. Adaptez-vous à la
chaleur. Une maladie cardiaque ou rénale peut modifier les consignes.

03 Quel changement alimentaire compte ?
Réduire le sel : cuisinez davantage, dosez sel, olives et fromages salés, limitez bouillons cubes et produits
industriels. Lisez les étiquettes, y compris celles des boissons.

04 Dois-je supprimer les protéines ?
Non. Évitez les excès de viande et les régimes hyperprotéinés, tout en gardant des apports suffisants. Chez
l’enfant, toute restriction doit préserver la croissance.

05 L’alimentation suffit-elle ?
Pas toujours : médicaments, surveillance du pH, analyses et imagerie peuvent rester nécessaires. Le suivi
continue même après une opération ayant retiré les calculs.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Fièvre avec douleur, absence d’urines ou impossibilité de boire : avis urgent. Discutez tout projet de jeûne à l’avance, car
l’interruption prolongée des boissons peut compromettre la prévention.

À RETENIR

La régularité de l’hydratation et du suivi compte plus qu’une courte période de régime strict.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
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اً اء �يوم�ي دذ ر�ب وال�ذ : ال�ش �ت �ي �ذ �ي ل�ت ال��ي��ت �ي ال�ب
. ا�ج��ة م�ة�نصص�ة طها م�ة �ج ا�ي�ة مس�ةمر�ة �ةصن ا�ج �إلى و�ة ، و�ي��ة مر�ن ورا�ثىي �يس�ج�ج �صى م�ةكرر�ة

�يرا؟01ً ر�ب ك�ث ا �أ�ث لما�ذ
ً ا رى م�ن ال�صى. اطل�ج هد�ن اً �ةكو�ن �أعلى م�ن ال�أ�نواع ال�أ�ن ال�ج رد�ياً، وعن ر�ج �ن لور. �ةُ�دد كم�ي�ة السث �ج ول م�ن ال�ة �ي�ن ال�ج �ن �ي�د �ة�ن

ول. ر�ج وكم�ي�ة ال�ج و�جاً للسث مك�ة

؟02 ر�ب ع السث ك�ي�ذ �أورذ
ل�ج �أو الكلى �ير �أمرا�ن ال�ة د �ة�ن . �ةك�ي�ن مع ال�ر. �ة ع �جر�نام�ج المساء �أو الل�يل الموصو�ن ام، وا�ة�ج �ةطن ر�ج �جا�ن ارور�ة وا�ث ا�مل �ة

. ال�ة�ل�يما�ة

؟03 ا�أ�ي �ذ �ير �ذ �ي ما �أهم �ة�ذ
. �ا�ة ا�ة المر�ة والمص�ن لل مك��ج ، و�ة ا�ن المال��ة �ج �ي�ةو�ن وال�أ�ج ىي المل� والرن لىي واع�ةدل �ن رن �ن الم�ن ل�يل المل�: �أك�ثر م�ن الط�ج �ة�ة

. رو�جا�ة �يها المسث ، �جما �ن ا�ة ر�أ الملص�ة ا�ة

؟04 رو�ة�ي�ذ ع ال�ب هل �أم�ذ
�يود ر ال�ة �ج �أل� �ةصن ل �ي�ج د الط�ن . ع�ن ا�أ�ي�ة دن �ة�ك ال�ن ا�ن على �ا�ج رو�ة�ي�ن مع ال��ن ىي الل�م وال�م�يا�ة عال�ي�ة ال�ج را� �ن �ن �ن�ج ال�إ ل�. �ة�ج

مو. �جال�ن

اء؟05 �ذ �ي ال�ذ هل �يك�ذ
اً. را��ة �أ�يصن ال�ة ال�صى �جال�ج ا�ج��ة �ج�د �إرن �ة وال�ة�ال�يل وال�ةصو�ير. �ةس�ةمر الم�ة �ياس ال�موصن د �ةلرنم ال�أدو�ي�ة و�ة ل�يس دا�أماً. �ة

م�ة� �ةطل�ب المسا���ة؟
. ا�ي�ة ىي الو�ة را�ج �ن طاع الطو�يل ع�ن السث �ثر ال��ن�ة د �يوأ �ة ا؛ً �ن �ة ا�ةسث الص�يام مس�ج ل. �ن �ي�يم عا�ج : �ة�ة ر�ج ر السث ول �أو �ة�دن طاع ال�ج �مى مع �ألم �أو ا�ن�ة

كر �ة�ذ
. ا�ج��ة �أهم م�ن �م�ي�ة صارم�ة �ةص�ير�ة المد�ة ر�ج والم�ة ام السث �ةطن ا�ن

ع · 04/10/2026 المرا�ج
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EAU · Prévention des calculs de cystine
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Vessie hyperactive : boissons et habitudes
Les envies pressantes peuvent être influencées par les boissons et le transit. Les ajustements
complètent le traitement ; ils ne remplacent pas le bilan.

01 Faut-il arrêter de boire ?
Non. Trop ou trop peu boire peut aggraver les symptômes. Répartissez les boissons en petites prises ; le volume
dépend de votre santé, de la chaleur et de l’activité.

02 Que faire du thé et du café ?
Testez une réduction progressive de la caféine : café, thé à la menthe contenant du thé, colas et boissons
énergisantes. Le décaféiné peut être une alternative.

03 Tous les aliments acides sont-ils interdits ?
Non. Certains patients repèrent une gêne avec sodas, agrumes ou épices, d’autres non. Modifiez un élément à la
fois et notez le résultat, sans multiplier les exclusions.

04 Pourquoi parler de constipation ?
Elle peut aggraver les troubles urinaires. Augmentez progressivement les fibres, gardez des boissons adaptées et
bougez régulièrement. Un traitement peut être nécessaire.

05 Quels gestes aideront ?
Tenez un calendrier, évitez les passages permanents aux toilettes « par précaution » et suivez un entraînement
vésical adapté. Une perte de poids peut aider si vous êtes en surpoids.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Sang visible, brûlures nouvelles, fièvre ou difficulté à uriner : consultez. Ne poursuivez pas un entraînement en vous retenant
malgré la douleur.

À RETENIR

Cherchez vos déclencheurs personnels ; il n’existe pas de liste universelle d’aliments interdits.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
NHS · Traitements non chirurgicaux de l’incontinence
Gloucestershire Hospitals · Boissons et caféine
NIDDK · Habitudes et santé vésicale
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ر�ب والعادا�ت : ال�ش �ت ا�ن اط الم�ش رط �ن�ش �ن
�ي�يم. �ة �ي ع�ن ال�ة �ن . �يكمل �ة�د�يل ال�ادا�ة ال�لا�ج ولا �ي�ن ول�ي �ي الاإل�ا� ال�ج رو�جا�ة والاإمسا�ك �ن �شر المسش د �ةوؤ �ة

؟01 ر�ب هل �أ�ةو�ة�ن ع�ن السش
اط. سش �ة �ج�س�ج الص��ة وال�ر وال�ن ؛ �ة�ة�دد ال�ا�ج �ير�ة رو�جا�ة عل� كم�يا�ة ص�ن ع المسش �ةص. ورن راط �ؤو ال�ن �ن ر الاإ د �يصن لا. �ة

هو�ة؟02 ا�ي وال�ة ا ع�ن السش وما�ن
ر�ج�ة . �يمك�ن �ة�ج �ة رو�جا�ة الطا�ة ا�ي والكولا ومسش اع الم��ةو�ي عل� السش ��ن ا�ي �جال�ن هو�ة والسش اً: ال�ة �ي �ي�ي�ن �ةدر�ي�ج ل�يل الكا�ن ر�ج �ة�ة �ج

. �ي�ي�ن وع الكا�ن رن م�ن

؟03 وع�ة �ي�ة مم�ن هل كل ال�أطعم�ة الحم�ن
�ة دو�ن �ي�ج �ة ل ال�ن �يّر ع�نصراً وا�داً وس�ج �يرهم. عن � دو�ن عن وا�جل �ج�صن المرصن �يا�ة �ؤو ال�ة �ي�ة �ؤو ال�مصن ارن رو�جا�ة ال�ن لا. �ةرنع�ج المسش

. �ير�ة ع �ؤط�م�ة ك�ش م�ن

ا �نه�ةم �بال�إمسا�ك؟04 لما�ن
. �ي ا�ن د �يلرنم علا�ج �إصن ام. �ة �ةطن �ة�ك و�ة�ر�ك �جا�ن ر�ج �س�ج �ا�ج د الاؤل�يا�ن �جال�ةدر�ي�ج واسش . رن ول�ي�ة �يد الاؤعرا�ن ال�ج د �يرن �ة

�يد�ة؟05 ما العا�ا�ة الم�ن
د �ن ع�ن صن الورن �ن د �يساعد �ن . �ة �ة ا�ن اً للم�ش اس�ج اً م�ن ع �ةدر�ي�ج �ياطاً، وا�ة�ج ها�ج المس�ةمر للمر�ا�ن ا��ة �ن�ج الدن ، و�ة�ج كر�ة اس�ة�مل م�ن

�ياد�ة�. رن

م�ةى �ةطل�ب المساعد�ة؟
م الاؤلم. ول رعن ر. لا �ةواصل ال�ةدر�ي�ج �ج��جس ال�ج ول: اس�ةسش �ج د�يد�ة �ؤو �م� �ؤو ص�و�ج�ة ال�ة �ة �ج اهر �ؤو �ر�ة دم طن

كر �ةدن
م�يع. اس�ج ال�ج ا�ؤ�ي �ة�ن دن ع عن د لا�ؤ��ة م�ن ؛ لا �ةو�ج �نص�ي�ة ا�ة�ك السش رن �ة�ر�ن عل� م��ن
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Cystites répétées : alimentation et hygiène
Des gestes simples peuvent aider certaines femmes, mais les récidives nécessitent un bilan et parfois
une prévention médicale. Ce n’est pas un signe de mauvaise propreté.

01 Boire plus est-il utile ?
Si vous buvez peu, augmenter l’eau peut réduire les récidives, sauf restriction médicale. Ne cherchez pas à boire
plusieurs litres de force. Aucun jus ne traite une infection en cours.

02 Quelle toilette intime ?
Douce et externe, sans douche vaginale ni antiseptiques répétés. Évitez les produits irritants. Il n’est pas
nécessaire de désinfecter les organes génitaux.

03 Quelles habitudes après les rapports ?
Ne retardez pas une envie d’uriner. Uriner après le rapport peut être proposé, mais ne garantit pas la prévention.
Discutez des spermicides s’ils sont utilisés : ils favorisent les récidives.

04 Canneberge, D-mannose ou probiotiques ?
La canneberge peut aider certaines femmes, selon le produit. Les preuves pour le D-mannose et les probiotiques
restent insuffisantes pour une recommandation systématique. Ils ne remplacent pas les soins d’une cystite
aiguë.

05 Et après la ménopause ?
La sécheresse peut contribuer aux récidives. Un traitement vaginal local se discute avec le médecin. Apportez
vos cultures d’urines pour construire une prévention adaptée.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Fièvre, douleur du dos, vomissements, grossesse ou malaise : consultez rapidement. Ne traitez pas ces situations seulement par
boissons ou compléments.

À RETENIR

Une prévention personnalisée vaut mieux qu’une toilette excessive ou des compléments pris au hasard.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
EAU · Prévention des cystites récidivantes
NIDDK · Alimentation et infection urinaire
JAMA Internal Medicine · Essai D-mannose, 2024
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�ت ا�ف �ف اء وال�ف دف �ت الم�تكرر: ال�ف ا�ف ها�ب الم�ش ال�ت
. �ة ا�ن �ن ل�ة ال�ن . ل�يس دل�يلاً على �ة �ي�ة ا�ي�ة ط�ج اً و�ة ا�ن �ي�يم و�أ��ي ا�ج �إلى �ة�ة د �ةساعد عادا�ة �جس�ي��ة �ج��ن ال�نساء، لك�ن ال�ةكرار �ي��ة �ة

ر؟01 ر�ب ماء �أك�ث �يد �ث هل �ي�ف
. لا �ي�ال�ج �أ�ي عص�ير �ير�ة س�ك ل�ةرا�ة ك�ث ىي على �ن�ن رصن . لا �ة�ن �ي�ج ع ال��ج ل�يلاً، ما لم �يم�ن ر�ج�ي�ن �ة ا ك�ن�ة �ةسث لل ال�ةكرار �إدن د �ي�ة �ة

. ا�أم�ة عدو� �ة

؟02 �ة الحم�يم�ة ا�ف �ف ك�ي�ف �ةكو�ف ال�ف
اسل�ي�ة �إلى �ن اء ال�ة ا�ج الاأعصن ؛ لا �ة��ة �ة ىي المواد المه�ي�ج �ج �ن . �ة�ج ل �أو م�هرا�ة م�ةكرر�ة ل المه�ج سل دا�ن �ي�ة دو�ن عن ار�ج �ة و�ن ل��ي�ن

�يم. �ة��ة

؟03 �ة ا �بعد العلا�ة وما�ف
�يدا�ة ال�ن�ا�ن �إ�ن اس�ةُ�مل�ة لاأ�نها ىي م�ج سث ا�ة . �ن ا�ي�ة م�ن الو�ة � لا �يصن ول �ج�دها لك�ن �ج �ةر� ال�ة د �يُ�ة . �ة �ة د ال�ا�ج ول ع�ن �ج ر�ي ال�ة �ن لا �ةوأ

�يد ال�ةكرار. �ةرن

رو�ب�يو�ة�ي�ك؟04 ر�ي والما�فورف وال�ب وال�ةو�ة ال�ب
م�يع. لا �ة�و�ن رو�ج�يو�ة�ي�ك لل�ج ىي الاأدل�ة لل�ةوص�ي�ة �جالما�نورن �أو ال�ج . لا �ةك�ن �ة�ج ر�ي �ج��ن ال�نساء �ج�س�ج الم�ن �يد ال�ةو�ة ال�ج د �ي�ن �ة

ا�ة علا�ج الال�ةها�ج ال�اد. �ة�ج � الم�ن هدن

؟05 �اع ال�م�ث ا �بعد ا�ف�ة وما�ف
. �ة اس�ج ا�ي�ة م�ن ول ل�ة�د�يد و�ة رع ال�ج ا�أ�ج رن �ة ر�ي �ن . �أ�صن �ي�ج �ىي مع ال��ج لىي موصن ا�ةسث علا�ج مه�ج ىي ال�ةكرار. �يُ�ن ا�ن �ن �ن د �يساهم ال�ج �ة

م�ةى �ة�ل�ب المساعد�ة؟
. رو�جا�ة �أو المكملا�ة ىي �جالمسث �ن �ير�ي سر�ي�اً. لا �ةك�ة ء �أو �مل �أو �ةوع�ك: اس�ةسث ىي هر �أو �ة �مى �أو �ألم ال�ن

كر �ةدف
. وا�أ�ي�ة �ة �أو المكملا�ة ال�سث ا�ن �ن ىي ال�ن راط �ن �ن ل م�ن الاإ صن رد�ي�ة �أ�ن ا�ي�ة ال�ن الو�ة

ع · 04/10/2026 المرا�ج
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JAMA Internal Medicine · Essai D-mannose, 2024
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Adénome de prostate : les habitudes utiles
Les changements du quotidien peuvent réduire certaines gênes urinaires. Aucun aliment ne débloque à
lui seul un obstacle ni ne remplace un traitement nécessaire.

01 Existe-t-il un régime pour faire diminuer la prostate ?
Aucun régime n’a démontré cet effet de façon fiable. Gardez une alimentation équilibrée, avec légumes, fibres et
portions adaptées, plutôt que des produits « spécial prostate ».

02 Comment organiser les boissons ?
Buvez régulièrement le jour et évitez de grandes quantités juste avant le coucher ou une sortie. Réduisez caféine
et alcool s’ils aggravent la fréquence, sans vous déshydrater.

03 Comment uriner plus confortablement ?
Prenez votre temps, sans pousser. Une seconde tentative après une courte pause peut aider certains patients à
mieux vider la vessie. Ne retenez pas longtemps une envie douloureuse.

04 Le transit et l’activité comptent-ils ?
Oui : prenez en charge la constipation et bougez régulièrement. Un carnet des boissons et mictions aide à
identifier les habitudes modifiables.

05 Quels produits signaler ?
Médicaments contre le rhume, certains antihistaminiques et tous les compléments : ils peuvent modifier les
symptômes ou interagir. Ne changez pas seul une prescription.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Impossible d’uriner avec douleur du bas-ventre : urgences. Sang visible ou fièvre demandent aussi un avis, même si un
adénome est déjà connu.

À RETENIR

L’objectif est de mieux vivre et mieux uriner tout en surveillant une éventuelle obstruction.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
NHS · Prostate augmentée de volume
NIDDK · Hypertrophie bénigne de prostate
NHS · Habitudes utiles avec la tamsulosine
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د�ت �ي ا الحم�يد: عادا�ت م�ف ا�ت روس�ت م ال�ب حف �ت�ف
رور�ياً. اً صن اء و�د� ا�نسداداً ولا �ي�و�ن علا�ج دن �يل عن . لا �يرن �ي�يرا�ة �يوم�ي�ة �ج��ن الاأعرا�ن �ن �ة�ن �ن د �ة�ن �ة

ا�ةا؟01 روس�ة ر ال�ب د حم�ي�ة �ةص�غ هل �ةوحب
ا�ة �ة�ج �ة �جدل م�ن اس�ج ر والاأل�يا�ن وال�ص� الم�ن �ن �جال�نصن وارن اء م�ة دن �ن على عن . �ا�ن كل مو�ثو�ة ا الاأ�ثر �جسث �ج�ة �م�ي�ة هدن لم �ة�ث

ا�ةا«. روس�ة اص�ة �جال�ج »�ن

؟02 ر�ب م السش ك�ي�غ �أ�غ�غ
ادا ال�ةكرار، دو�ن �ي�ي�ن والك�ول �إ�ن رن �ن الكا�ن �ن . �ن ر�ة اسث رو�ج م�ج وم �أو ال�ن ل ال�ن �ج �ير�ة �ة �ن�ج الكم�يا�ة الك�ج ام �نهاراً و�ة�ج �ة�ن ر�ج �جا�ن اسث

. ا�ن �ن س�ك لل�ج �ة�ر�ي�ن �ن�ن

؟03 ول �براح�ة ك�ي�غ �أ�ة�ب
ول طو�يلاً مع �ألم. . لا �ة��جس ال�ج را�ن �ن ى على الاإ �ي�ة �ج�د �ةو�ة�ن �ةص�ير �ج��ن المرصن د �ةساعد م�اول�ة �ثا�ن ع. �ة �ة�ك دو�ن د�ن دن و�ة �ن

؟04 ررغ مهما�غ �ب هل الحرك�ة وال�ة
ا�جل�ة لل�ة�د�يل. ول على �ة�د�يد عادا�ة �ة �ج ر�ج وال�ة كر�ة السث ام. �ةساعد م�ن �ة�ن �ن�م. عال�ج الاإمسا�ك و�ة�ر�ك �جا�ن

كرها؟05 ا�ة ال�ة�ي �أ�غ �ةحب ما الم�غ
�ة و�د�ك. . لا �ة�دل الوص�ن ل مع ال�لا�ج �ير الاأعرا�ن �أو �ة�ةدا�ن د �ة�ن ؛ �ة ادا�ة ال�ساس�ي�ة وكل المكملا�ة �أدو�ي�ة الرنكام و�ج��ن مصن

م�ة� �ة�ل�ب المساعد�ة؟
. م م�رو�ن �ن �ي�يم ��ةى مع �ةصن ا�ن �إلى �ة�ة ا�ج اهر �أو ال�مى �ي��ة . الدم ال�ن لا�ة : المس�ة��ج ��ن ل ال�ج ول مع �ألم �أس�ن �ج ر ال�ة �ة�دن

كر �ةدغ
�ة ا��ةمال الا�نسداد. �ج ول مع مرا�ة �ج الهد�ن �ة�س�ي�ن الرا��ة وال�ة
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Douleur pelvienne chronique : mieux vivre
La douleur pelvienne chronique peut associer vessie, muscles, nerfs et stress. Une prise en charge
globale complète les mesures alimentaires.

01 Un régime peut-il guérir la douleur ?
Aucun régime universel n’est démontré. Si café, alcool ou aliments épicés semblent aggraver vos symptômes,
testez une réduction ciblée et notez l’évolution.

02 Comment éviter les restrictions excessives ?
Ne retirez pas plusieurs groupes d’aliments d’un coup. Réintroduisez ce qui ne change rien et consultez si vous
maigrissez ou avez peur de manger.

03 Faut-il arrêter toute activité ?
Non. Marchez et adaptez progressivement l’effort. Faites des pauses en position assise ; modifiez le vélo ou une
autre activité seulement si elle déclenche nettement la douleur.

04 Dois-je renforcer le périnée ?
Pas systématiquement. Des muscles trop tendus nécessitent parfois surtout du relâchement, guidé par un
professionnel. Arrêtez les exercices qui provoquent la douleur.

05 Quel rôle pour sommeil et intimité ?
Rythme régulier, respiration calme et échanges avec le partenaire peuvent aider. Adaptez les rapports au confort,
sans vous forcer. Le soutien psychologique accompagne une douleur réelle.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Fièvre, impossibilité d’uriner, sang visible ou douleur testiculaire brutale : évaluation urgente. Ne considérez pas ces signes
comme une simple poussée habituelle.

À RETENIR

Cherchez des améliorations progressives et mesurables, avec un plan qui combine plusieurs moyens.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
NIDDK · Prostatite et douleur pelvienne
NHS Dynamic Health · Douleur pelvienne masculine
NIDDK · Repérer les déclencheurs alimentaires
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�ت ا�ت ال�يوم�ي �ن الح�ي : �تحس�ي م�ن لم الحو�ن الم�ن اأ
. ا�ئ�ي�ة �ن �ي�يرا�ة ال�ن �ن امل�ة ال�ة و�ةر. �ةكمل الرعا�ي�ة السش لا�ة وال�ئعصا�ج وال�ة �ة وال�صن ا�ن ط ال�ئلم �جالم�ش � �ير�ة�ج �ة

؟01 �ي� حم�ي�ة �ف هل �ةسش
ل ل�يلاً م��داً وس�ج ر�ج �ة�ة ، �ج م�ة للائعرا�ن ا�ة هو�ة �ئو الك�ول �ئو ال�ئط�م�ة ال�ار�ة م�ن ا �ج��ة ال�ة م�يع. �إدن �ة لل�ج �ة �ج � �م�ي�ة م�ش ل� �ةو�ج

ال�ةطور.

رط؟02 ع الم�ف �ب الم�ف �ف ك�ي�ف �أ�ة�ب
و�ن م�ن ال�ئكل. �ن �ئو ال�ن � �ن�ةص الورن ر ع�ن ، واس�ةسش �ي ال�ئعرا�ن �شر �ن . �ئع� ما ل� �يوئ ��ة وا���ة ا�ئ�ي�ة ع��ة د�ن �ن موعا�ة عن �ن م�ج ل� �ة��ن

اط؟03 سش هل �أ�ةو�ة�ف ع�ف ال�ف
وح. �ج ال�ئلم �جوصن ا س�ج �ير� �إدن �ة �ئو عن لوس، وع�ل ركو�ج ال�را�ج �ةرا�ة را��ة م�ن ال�ج �ن �ن اً. �ن �ي هود �ة�ر�ي�ج د الم�ج ل�. ام�شِ ورن

؟04 لا�ة ال�و�ف و�ي ع�ف هل �أ�ة
�ج ال�ئلم. �ةص. �ئو�ة�ن ال�ةمار�ي�ن ال�ة�ي �ةس�ج اد م�ن اء �ج�إرسش و�ةر�ة �نصوصاً �إل� �إر�ن لا�ة الم�ة احج ال�صن � �ة��ة ل�ي� دا�ئماً. �ة

؟05 �ة ال�م�يم�ة وم والعلا�ة ما دور ال�ف
س�ك. ال�عم ار �ن�ن �ج �ة �س�ج الرا��ة دو�ن �إ�ج ر�ي�ك. ك�ي�ن ال�لا�ة � الهاد�ئ وال�وار مع السش �ن �ن وم وال�ة ام ال�ن �ةطن � �يساع� ا�ن �ة

اً. �ي �ي�ة �ة �ئلماً ��ة س�ي �يرا�ن �ن ال�ن

م�ةى �ةطل�ب المساعد�ة؟
. اد�ة و�ج�ة م��ة رد �ن رها م�ج �ج ل. ل� �ة��ة �ي�يم عا�ج : �ة�ة �ئ ا�ج ص�ي�ة م�ن اهر �ئو �ئلم �ن ول �ئو دم طن �ج ر ال�ة �م� �ئو �ة��ن

كر �ةدف
. مع وسا�ئل م�ة��د�ة ط�ة �ة�ج م�ن �ن �ة صن ا�جل للملا�طن �ي �ة ا�ج��ش ع�ن �ة�س�ن �ة�ر�ي�ج
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Maladie rénale chronique : adapter
l’assiette
Avant la dialyse, les besoins alimentaires varient selon la fonction rénale, les analyses et l’état
nutritionnel. Un même régime ne convient pas à tous.

01 Quelle priorité au quotidien ?
Réduire le sel aide à contrôler tension et œdèmes. Limitez bouillons cubes, sauces industrielles, charcuteries et
aliments très salés. Utilisez herbes et aromates pour le goût.

02 Faut-il diminuer les protéines ?
Évitez les excès et les poudres hyperprotéinées sans indication. La quantité doit être fixée avec le néphrologue
ou le diététicien : une restriction excessive fait perdre du muscle. Les besoins changent en dialyse.

03 Fruits, légumes et lait sont-ils interdits ?
Non, pas automatiquement. Potassium et phosphore se gèrent selon les résultats. Dattes, fruits secs ou laitages
peuvent nécessiter des portions adaptées, plutôt qu’une suppression systématique.

04 Combien d’eau puis-je boire ?
Cela dépend des urines, des œdèmes et du cœur. Ne forcez pas l’eau pour « nettoyer les reins » et ne la limitez
pas sans consigne. Méfiez-vous des sels de remplacement riches en potassium.

05 Quand demander un soutien nutritionnel ?
Si l’appétit baisse, le poids diminue ou les restrictions deviennent difficiles. Apportez vos analyses et la liste des
plantes, vitamines et compléments ; certains sont inadaptés.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Essoufflement nouveau, gonflement rapide, baisse marquée des urines ou grande faiblesse : avis urgent. Une anomalie du
potassium peut aussi exister sans symptôme.

À RETENIR

L’objectif est de protéger les reins tout en évitant la dénutrition ; les analyses guident les restrictions.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
NIDDK · Alimentation et maladie rénale chronique
National Kidney Foundation · Nutrition avant dialyse
National Kidney Foundation · Sel et substituts
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اء دذ �ي�ذ ال�ذ ك�ي : �ت م�ذ الم��ذ الكلو�ي الم�ذ
م�يع. اس�ج �م�ي�ة وا�د�ة ال�ج . لا �ة�ن ا�ئ�ي�ة دن �ة الكلى وال�ة�ال�يل وال�ال�ة ال�ن �ي�ن �ة �ج�س�ج و�ن �ةل�ن ال�ا�ج س�يل، �ة�ن ل ال�ن �ج �ة

ا؟01ً ما ال�أولو�ي�ة �يوم�ي
��ة اع�ي�ة والل�وم المص�ن ا�ة المر�ة والصلصا�ة الص�ن ط وال�ةورم. �د م�ن مك��ج �ن ط الصن �ج ل�يل الملح �يساعد على صن �ة�ة

. كه�ة ا�ج ال�طر�ي�ة لل�ن . اس�ة�مل الائعسش والم�ئكولا�ة المال��ة

؟02 رو�ة�ي�ن لل ال�ب هل �أ�ة
��ن ا�ئد �يصن ع الرن الم�ن ؛ �ن �ي�ة الكم�ي�ة دن �ن �ةصاصىي ال�ة �ي�ج �ئو ا�ن رو�ة�ي�ن دو�ن داعٍ. �ي�دد الط�ج راط ومسا��ي�ة ال�ج �ن �ن�ج الاإ �ة�ج

س�يل. د ال�ن �ة ع�ن �ير ال�ا�ج �ن . �ة�ة لا�ة ال�صن

؟03 وع�ة ر والحل�ي�ب مم�ن واك� والحن�ن هل ال�ن
ا�ن �إلى �صص �ة والائل�ج �ن �ن واك� الم�ج ا�ج ال�ةمور وال�ن د �ة��ة ور �س�ج ال�ة�ال�يل. �ة وس�ن و�ةاس�يوم وال�ن ط ال�ج �ج اً. �يصُن ا�ئ�ي ل�يس �ةل�ة

م�يع. �ها لل�ج �ة �جدل م�ن اس�ج م�ن

؟04 ر�ب كم ماء �أ�ش
�ة �ي �ن ر �جدا�ئل الملح ال�ن . ا�دن �يد� دو�ن �ة�ل�يما�ة �ي�ن الكلى« ولا �ة�ة طن �ن ىي الماء »ل�ة رط �ن . لا �ة�ن ل�ج ول وال�ةورم وال�ة �ي��ةمد على ال�ج

و�ةاس�يوم. �جال�ج

ا؟05ً ا�أ�ي �ن م�ةى �أطل�ب دعماً عن
د �ة ؛ �ن ا�ة والمكملا�ة ام�ي�ن �ي�ة ا�ج وال�ن ر ال�ة�ال�يل ولا�ئ��ة الائعسش �يود. �ئ�صن �ن �ئو ص�و�ج�ة ال�ة ه�ي�ة �ئو �ن�ةص الورن ��ن السش د صن ع�ن

. اس�ج �ير م�ن ها عن �يكو�ن �ج�صن

م�ةى �ةطل�ب المساع��ة؟
اً. و�ةاس�يوم دو�ن �ئعرا�ن �ئ�يصن طر�ج ال�ج د �يصن ل. �ة د�يد: ر�ئ�ي عا�ج ��ن سش ول �ئو صن ىي ال�ج ح �ن د�يد �ئو �ةورم سر�يع �ئو �ن�ةص واصن س �ج �ي�ة �ن�ن صن

كر �ة�ن
�يود. � ال�ة ؛ ال�ة�ال�يل �ةو�ج �ي�ة دن �ن �ن�ج سوء ال�ة الهد�ن �ما�ي�ة الكلى و�ة�ج
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Hormonothérapie de la prostate : garder
ses forces
Le traitement hormonal du cancer de la prostate peut favoriser prise de graisse, perte musculaire et
fragilité osseuse. L’alimentation et l’activité aident à limiter ces effets.

01 Comment organiser les repas ?
Gardez des repas équilibrés avec légumes, féculents et une source de protéines : poisson, œuf, volaille,
légumineuses ou laitage. Évitez les régimes très restrictifs, surtout si vous perdez du poids.

02 Que faire si je prends du ventre ?
Réduisez boissons sucrées, grignotages et portions excessives. Suivez poids et tour de taille avec l’équipe. Une
perte de poids éventuelle doit préserver les muscles.

03 Comment protéger les os ?
Prévoyez des apports alimentaires suffisants en calcium. Vitamine D, supplémentation et évaluation osseuse se
discutent selon votre bilan ; ne supprimez pas les laitages par principe.

04 Quelle activité choisir ?
Marche et renforcement progressif adapté peuvent aider. En cas de métastases osseuses, douleurs ou risque de
fracture, faites préciser les exercices autorisés avant de commencer.

05 Un aliment peut-il traiter le cancer ?
Aucun aliment isolé ni complément n’a démontré qu’il remplaçait le traitement. Signalez les plantes et vitamines
prises : des interactions sont possibles. Demandez conseil si vous mangez moins.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur osseuse nouvelle ou perte de poids involontaire : contactez l’équipe. Douleur du dos avec faiblesse des jambes ou
nouveau trouble urinaire : urgences immédiates.

À RETENIR

Préserver les muscles, les os et l’appétit fait partie des soins pendant l’hormonothérapie.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
Prostate Cancer UK · Alimentation pendant les traitements
Prostate Cancer UK · Activité physique adaptée
Prostate Cancer UK · Aliments et compléments
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و�ت ا�ظ عل� ال�ت ا: الح�ظ ا�ت روس�ت �ي لل�ب العلا�ج الهرمو�ظ
اط على ال�د سش اء وال�ن دن ام. �يساعد ال�ن ��ن ال��ن لا�ة و�يصن لل ال�صن ا�ةا الهرمو�نىي الدهو�ن و�ي�ة روس�ة �يد علا�ج سرطا�ن ال�ج د �يرن �ة

آ�شار. � ال� م�ن هدن

؟01 ا�ة �ب م الو�ب ك�ي�ظ �أ�ظ�ظ
�ن�ج ال�م�يا�ة . �ة�ج ا�ن ول �أو ال�أل�ج �ة �ن �أو ال�ج �ي�ن �أو الدوا�ج و�يا�ة ومصدر �جرو�ة�ي�ن كالسم�ك �أو ال�ج سش ر وال�ن �ة �جال�نصن �ن وارن ا�ة م�ة �ج و�ج

�ن�ك. ا �ن�ة� ورن ، �نصوصاً �إ�ن اس�ي�ة ال�ة

؟02 �ي اد مح�يط �ب��ظ ا رظ ا �إدظ مادظ
�ن �ج �أ�ن �ي�ا�ن . �ي�ج ر�ي�ة �ن وم��ي� ال�نصر مع ال�ن . �ةا�جع الورن ا�أد�ة ا�ة وال�ص� الرن �ج رو�جا�ة السكر�ي�ة وال�أكل �ج�ي�ن الو�ج لل المسش �ة

. لا�ة �ن على ال�صن �ن الورن �ن �ن

ام؟03 ك�ي�ظ �أ�م�ي الع�ظ
اً. ا�أ�ي ا�ن �ةل�ة ع ال�أل�ج �ي�يم؛ ل� �ةم�ن �ة ام �ج�س�ج ال�ة �� ال��ن ام�ي�ن D والمكملا�ة و�ن �ي�ة ا�ة�ش �ن . �يُ�ن ٍ ا�أىي كا�ن دن ا�رص على كالس�يوم عن

؟04 اس�ب اط الم�ظ سش ما ال�ظ
�ر الكسور، �د� ال�ةمار�ي�ن المسمو��ة ام �أو ال�ألم �أو �ن ار المرصن لل��ن �ةسش د ا�ن اً. ع�ن �ي لا�ة �ةدر�ي�ج و�ي�ة ال�صن ىي و�ة�ة �يد المسش د �ي�ن �ة

ر�ي�ة �أول�ً. مع ال�ن

؟05 هل �يعال�ج طعام السرطا�ظ
ا �ةل ل، واطل�ج �نص�ي��ة �إ�ن ا�ة ل���ةمال ال�ةدا�ن ام�ي�ن �ي�ة ا�ج وال�ن كر ال�أعسش . ا�ن ر�اً �أو مكملاً �ي�وصن ال�لا�ج �ن اءً م�ن دن �ة �أ�ن عن �ج لم �ي�ش

�أكل�ك.

م�ة� �ة�ل�ب المساعد�ة؟
وراً. لا�ة �ن د�يد: المس�ة��ج �را�ج �جولىي �ج �ي�ن �أو اصن ��ن السا�ة هر مع صن . �ألم ال�ن ر�ي�ة �ن �و�ن �ةصد: ا�ةصل �جال�ن د�يد �أو �ن�ة� ورن مىي �ج �ألم ع�ن

كر �ةدظ
. اء ال�لا�ج الهرمو�نىي ء م�ن الرعا�ي�ة �أ�ش�ن رن ه�ي�ة �ج ام والسش لا�ة وال��ن اطن على ال�صن ال��ن
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Érection : alimentation et mode de vie
La santé des vaisseaux influence l’érection. Les habitudes peuvent améliorer la situation, mais une
difficulté persistante mérite un bilan médical.

01 Quel modèle alimentaire privilégier ?
Des légumes, fruits entiers, céréales complètes, légumineuses, poisson et huile d’olive en quantité adaptée.
Limitez charcuteries, fritures fréquentes, boissons sucrées et excès de portions.

02 Un exemple avec nos repas habituels ?
Tajine riche en légumes, portion modérée de poisson ou volaille, pain selon la faim et eau à table. L’huile d’olive
reste calorique : dosez-la plutôt que de l’ajouter sans limite.

03 Quel rôle pour l’activité et le poids ?
Bougez progressivement et régulièrement. En cas de surpoids, une perte durable peut aider. Diabète, tension et
cholestérol doivent aussi être pris en charge.

04 Et le tabac, l’alcool et le sommeil ?
L’arrêt du tabac est utile pour les vaisseaux. Évitez l’excès d’alcool et préservez le sommeil. Parlez du stress ou de
l’anxiété de performance sans culpabilité.

05 Les aphrodisiaques sont-ils une solution ?
Aucun aliment ne garantit une érection. Certains produits « naturels » ou miels sexuels contiennent des
médicaments cachés. Ne les associez pas aux traitements de l’érection ou du cœur sans avis.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur thoracique ou malaise à l’effort ou pendant un rapport : arrêtez l’activité et demandez une aide urgente. Une
dysfonction érectile nouvelle peut justifier une évaluation cardiovasculaire.

À RETENIR

Les habitudes favorables au cœur soutiennent aussi la santé sexuelle ; elles complètent les traitements adaptés.
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ا�ت اء و�نمط الح�ي دن : ال�ن �تصا�ب الا�ن
اً. �ي �ي�يماً ط�ج ، لك�ن الص�و�ج�ة المس�ةمر�ة �ةس�ة��ة �ة�ة د �ةساعد ال�ادا�ة . �ة �ي الا�ن�ةصا�ج �ثر ص��ة الاأوع�ي�ة �ن �ةوأ

ل؟01 صخ اء �أ�خ �خ �أ�ي �خ
ل�ي الم�ةكرر ��ة وال�ة لل الل�وم المص�ن . �ة �ة اس�ج �ي�ةو�ن �جكم�ي�ة م�ن �ي�ة رن ول وسم�ك ورن و�ج كامل�ة و�ج�ة واك� كامل�ة و��ج ر و�ن صن �ن

. ا�أد�ة رو�جا�ة السكر�ي�ة وال�صص الرن والمسث

ا؟02 ا�ة�خ �ب ال م�خ و�ب م�ث
؛ �ة �ي �جالطا�ة �ن �ي�ةو�ن عن �ي�ة الرن وع وماء. رن رن �ج�س�ج ال�ج �ج ، و�ن ا�ج ر مع �ص�ة م��ةدل�ة م�ن السم�ك �أو الد�ج �ي �جال�نصن �ن �ي�ن عن طا�ج

� �جلا �دود. �ن �ةِس كم�ي�ة� ولا �ةصن

؟03 �خ ما دور ال�رك�ة والورخ
اً. ط والكول�يس�ةرول �أ�يصن �ن ط السكر�ي والصن �ج �ج صن �ياد�ة�. �ي�ج د رن �ن المس�ةدام ع�ن صن الورن �ن �يد �ن د �ي�ن ام. �ة �ةطن اً و�جا�ن �ي �ة�ر�ك �ةدر�ي�ج

وم؟04 �ي�خ والك�ول وال�خ وال�ة��خ
ل�ة الاأداء دو�ن لوم. و�ةر و�ة وم. �ة�د�ث ع�ن ال�ة طن عل� ال�ن �ي الك�ول و�ا�ن راط �ن �ن �ن�ج الاإ . �ة�ج �يد الاأوع�ي�ة لاع �ي�ن �ة الاإ

�يع�ي�ة �ل؟05 طا�ة الط�ب �ث هل الم�خ
م�ها مع . لا �ة�ج �ي�ة �ن �نس�ي عل� �أدو�ي�ة م�ن « �أو ال�سل ال�ج �ي��ي�ة ا�ة »الط�ج �ة�ج . �ة��ةو�ي �ج�صن الم�ن م�ن ط�ام الا�ن�ةصا�ج لا �يصن

. �ي ل�ج دو�ن ر�أ�ي ط�ج �أدو�ي�ة الا�ن�ةصا�ج �أو ال�ة

م�ةى �ةطل�ب الم�ا���ة؟
. ل�ج والاأوع�ي�ة �ي�يم ال�ة د�يد�ة �ة�ة د �ةس�ةدع�ي ص�و�ج�ة ا�ن�ةصا�ج �ج . �ة ل�ة : �ةو�ة�ن واطل�ج مساعد�ة عا�ج �ة هود �أو ال�لا�ة �ألم الصدر �أو �ةوع�ك مع الم�ج

كر �ة�خ
. اس�ج �نس�ي�ة و�ةكمل ال�لا�ج الم�ن ل�ج �ةدعم الص��ة ال�ج �يد�ة لل�ة ال�ادا�ة الم�ن
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Fertilité masculine : manger et vivre mieux
Une bonne hygiène de vie soutient la santé reproductive, sans garantir une grossesse. Le bilan du
couple reste essentiel et ne doit pas être retardé par un régime.

01 Comment composer mes repas ?
Variez légumes, fruits, légumineuses, céréales complètes, poissons et autres protéines. Limitez aliments très
transformés et excès de sucre. Aucun aliment isolé ne répare à lui seul un spermogramme.

02 Faut-il prendre des antioxydants ?
Le bénéfice des mélanges « fertilité » sur les naissances reste incertain. Zinc, sélénium et vitamines à fortes doses
ne sont pas anodins. Corrigez une carence identifiée avec le médecin.

03 Quelles habitudes modifier ?
Arrêtez le tabac, évitez cannabis et autres drogues, réduisez l’alcool. Bougez et visez un poids adapté sans
régime extrême. Signalez les expositions professionnelles à chaleur ou produits chimiques.

04 Que penser de la testostérone et de la chaleur ?
La testostérone et les anabolisants peuvent bloquer la production de spermatozoïdes. Signalez tout usage au
spécialiste. Limitez les expositions testiculaires prolongées à forte chaleur ; leur impact varie.

05 Quand espérer une évolution ?
Les changements s’évaluent généralement sur plusieurs mois, avec un contrôle décidé selon le bilan. N’attendez
pas une amélioration alimentaire pour consulter si les essais se prolongent ou s’il existe un facteur de risque.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur testiculaire brutale : urgences. Une masse testiculaire ou un antécédent de chimiothérapie nécessite un avis spécifique,
sans compter uniquement sur les compléments.

À RETENIR

Des habitudes durables accompagnent le bilan et les soins ; la fertilité n’est pas une question de volonté.
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اء والعادا�ت دذ ل: العذ �ت الر�ب صو�ب �ذ
. ل �م�ي�ة �ير� م�ن �أ�ج �ي �ة�أ�ن �ن �ج اً ولا �ي�ن �ي�ن �أساس�ي و�ج �ي�يم الرن � �ة�ة �ة ما�ن ال�مل. �ي�ج ا�ج دو�ن صن �ن�ج �ةدعم ال�ادا�ة الص��ي�ة الاإ

؟01 ا�ة�ي �ب ك�ي�خ �أكو�خ و�ب
. لا �يصلح ا�أد�ة �ا�ة والسكر�يا�ة الرن لل المص�ن . �ة رو�ة�ي�ن و�ج الكامل�ة والسم�ك ومصادر ال�ج ول وال��ج �ة واك� وال�ج ر وال�ن �نوع ال�نصن

و�ي و�د�. رد �ة�ل�يل السا�أل الم�ن �ن ط�ام م�ن

ادا�ة ال�أكسد�ة؟02 اول مصخ هل �أ�ة�خ
رر. ا�ة ال�ال�ي�ة ل�يس�ة �جلا صن ام�ي�ن �ي�ة �يوم وال�ن �ن �ن�ك والس�يل�ي رعا�ة الرن كد. �ج �ير موأ « عل� الولادا�ة عن لطا�ة »ال�نصو�ج�ة � �أ�ثر �ن �ة �ي�ج

. �ي�ج �ة مع الط�ج �ج �ةص الم�ث ص�ح ال�ن

�يرها؟03 ما العادا�ة ال�ة�ي �أ�خ
كر . ادن اس�ي�ة اً دو�ن �م�ي�ة �ة اس�ج اً م�ن �ن لل الك�ول. �ة�ر�ك واس�ةهد�ن ورن درا�ة و�ة �ن�ج والم�ن �ن�ج ال�ة �ي�ن و�ة�ج �أو�ة�ن ال�ةد�ن

. ا�أ�ي�ة �ي لل�رار�ة �أو المواد الك�يم�ي ال�ة�ر�ن المه�ن

�يرو�خ وال�رار�ة؟04 ا ��خ ال�ةس�ةوس�ة ومادخ
لل �ة�ر�ن �ةص �ج�أ�ي اس�ة�مال. �ة ر الم�ن �ج . �أ�ن و�ي�ة ا�ج ال��يوا�نا�ة الم�ن �ة ا�أ�ي�ة �إ�ن �ن طا�ة ال�ج �يرو�ن والم�نسث د �يو�ة�ن ال�ةس�ةوس�ة �ة

�ةل�ن �ة�أ�ث�يرها. ؛ و�ي�ن و�ي�ة �ي�ن الطو�يل ل�رار�ة �ة �ة ال�نص�ي

؟05 �يم ال�ة�س�خ م�ة� �أ�ة
طر. د عامل �ن ا طال�ة م�اولا�ة ال�مل �أو و�ج اء �إدن دن ر �أ�ثر ال�ن �ةطن �ي�يم. لا �ة�ن �ة �ص �ي�دد� ال�ة هر، مع �ن لال عد�ة �أسث اً �ن ال�ج عن

م�ة� �ةطل�ب المسا�د�ة؟
ا�، لا �إل� الاع�ةماد عل� ا�ن �إل� ر�أ�ي �ن ا�ج ل�ة ال�نصو�ي�ة �أو ال�لا�ج الك�يم�يا�أ�ي السا�ج�ة �ي��ة . الك�ة لا�ة : المس�ة��ج �أ ا�ج �ألم ال�نص�ي�ة الم�ن

. المكملا�ة

كر �ةدخ
. ؛ ال�نصو�ج�ة ل�يس�ة مس�أل�ة �إراد�ة �ي�يم وال�لا�ج �ة �ة ال�ة ال�ادا�ة المس�ةدام�ة �ةرا�ن
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Désir sexuel : alimentation, sommeil et
équilibre
Le désir varie avec la fatigue, la santé, les émotions et la relation. Il n’existe pas de fréquence sexuelle
obligatoire ni d’aliment miracle.

01 Un aliment peut-il faire remonter la libido ?
Aucun ne le garantit. Une alimentation suffisante et variée soutient l’énergie ; les régimes très restrictifs peuvent
accentuer fatigue et préoccupations. Évitez les « boosters » sans composition fiable.

02 Quelle place donner au sommeil ?
Gardez des horaires réguliers et réduisez les excitants tardifs. Ronflements forts, pauses respiratoires ou
somnolence diurne doivent être évalués : dormir plus longtemps ne suffit pas toujours.

03 Le stress et le couple comptent-ils ?
Oui. Prévoyez des moments de proximité sans objectif de performance. Exprimez envies et limites ; aucun
rapport ne doit être subi. Un accompagnement sexologique peut aider.

04 Faut-il arrêter un médicament gênant ?
Non, pas de vous-même. Certains antidépresseurs ou autres traitements peuvent modifier le désir. Le
prescripteur peut chercher une adaptation en protégeant votre santé.

05 Quand faire un bilan ?
Si la baisse est persistante et vous fait souffrir, ou s’accompagne de douleur, troubles de l’érection ou fatigue
importante. Le médecin recherche les causes ; une hormone n’est pas prescrite sur le seul ressenti.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Une détresse psychique importante nécessite une aide rapide. En cas d’idées suicidaires ou de danger immédiat, contactez les
urgences et une personne de confiance.

À RETENIR

Le désir se soigne dans son contexte : santé, repos, relation et liberté de choisir.
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�ن وارن وم وال�ت اء وال�ن دن : ال�ن �ت س�ي �ن �ت ال�ب �ب الرعن
. اء س�ر�ي �ن ا�ة ولا �ن ام�ي لل�لا�ة � ��د �إلرن . لا �يو�ج �ة ا�ر وال�لا�ة �ة مع ال�ة��ج والص��ة والمسش �ج �ير الر�ن �ن �ة�ة

؟01 �ة �ج هل �يع�يد طعام الر�ن
�ن�ج ال. �ة�ج �ن اس�ي�ة ال�ة��ج والا�نسش �ي� ال�م�يا�ة ال�ة � �ةرن ؛ و�ة �ة وع الطا�ة �ن �ي والم�ة اء الكا�ن �ن ل�ك �أ�ي ط�ام. �ي��م ال�ن م�ن دن لا �يصن

. هول�ة ال�ةرك�ي�ج طا�ة م�ج الم�نسش

وم؟02 ما دور ال�ن
ا�ج �إل� هار�ي �ي��ة �اس ال�ن س �أو ال�ن �ن �ن و�ي �أو �ةو�ة�ن ال�ة �ير ال�ة �ن . السش ر�ة �أ�ن ها�ة الم�ة �ج لل الم�ن م�ة و�ة �ةطن �ن �ل� موا��ي� م�ن �ا�ن

�ي دا�أماً. وم لا �ةك�ن �ياد�ة سا�ا�ة ال�ن رن �ي�يم؛ �ن �ة�ة

؟03 �ة مهما�ن هل ال�ةو�ةر والعلا�ة
ار�ة الص��ة �ي� اس�ةسش � �ة�ن . �ة �ة ر�ن �أ�ي �لا�ة �ي �ن �ن �ج ا�ة وال��ود؛ لا �ي�ن �ج را ��ن الر�ن ر�ج دو�ن ه��ن �أداء. ��ج اً لل�ة �ة �ن�م. �نصصا و�ة

. �نس�ي�ة ال�ج

ا؟04ً ��ج هل �أو�ة�ن دواءً مرن
�ن �ل� ص��ة�ك. ��ش ��ن �ة���يل �ي�ا�ن �ي�ج ال�ج . �يمك�ن للط�ج �ة �ج �يرها الر�ن �أا�ج �أو �ن ادا�ة الاك�ة �ير �ج��ن مصن � �ة�ن س�ك. �ة �ن ل�يس �ج�ن

�ي�يما؟05ً م�ةى �أطل�ج �ة�ة
؛ ولا �يوص�ن هرمو�ن ا�ج ��ش الاأس�ج ، �أو مع �ألم �أو ص�و�ج�ة ا�ن�ةصا�ج �أو �ة��ج مهم. �ةُ�ج ا�ة �ج م�ا�ن ا�ن مس�ةمر �يس�ج �ن � ا�ن�ن ��ن

رد الاإ�ساس. لم�ج

م�ةى �ةطل�ج المسا�د�ة؟
�ن� �ة�ش�ة �ج�. لا�ة و�جسش ، ا�ةصل �جالمس�ة��ج ور�ي طر �ن �ة�ار�ي�ة �أو �ن كار ا�ن � �أ�ن . ��ن ��ي��ة �ةس�ة���ي مسا���ة سر�ي��ة س�ي�ة السش �ن ا�ة ال�ن الم�ا�ن

كر �ةدن
�يار. �ة �ة و�ر�ي�ة الا�ن م�ن الص��ة والرا��ة وال�لا�ة �ة صن �ج هم الر�ن �ةُ�ن
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Vivre avec un seul rein
Un rein unique, présent depuis la naissance ou après une opération, peut assurer une vie active. Un
suivi protège sa fonction dans la durée.

01 Est-ce une insuffisance rénale ?
Pas forcément. Ce qui compte est le fonctionnement du rein restant. Beaucoup de personnes vivent
normalement sans dialyse.

02 Quels contrôles prévoir ?
Le suivi vérifie la tension, la créatinine avec estimation de la filtration et l’albumine urinaire. Le rythme dépend
de vos résultats et antécédents.

03 Faut-il un régime spécial ?
Si la fonction est normale, aucun régime strict n’est systématique. Mangez équilibré, limitez le sel et évitez la
déshydratation. N’imposez pas de grandes quantités d’eau.

04 Quels médicaments signaler ?
Prévenez chaque soignant du rein unique. Évitez l’automédication par ibuprofène ou autres anti-inflammatoires.
Signalez aussi plantes et compléments avant leur utilisation.

05 Et le sport ou une grossesse ?
L’activité physique est encouragée. Discutez les sports à risque de choc sur le rein. Une grossesse nécessite un
suivi adapté, notamment de la tension et des urines.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Une forte baisse des urines, une douleur du rein avec fièvre ou un choc important sur le flanc justifient une évaluation urgente.

À RETENIR

Un seul rein peut suffire : gardez un suivi régulier, même sans symptôme.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
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�ت واحد�ت كل�ي الع�ي�ش �ب
�ةها. �ي�ن ا�ن على و�ن ا�ج��ة على ال��ن . �ةساعد الم�ة �يط�ة ، �أ�ن �ةسمح �ج��يا�ة �نسش دن الولاد�ة �أو �ج�د عمل�ي�ة ، م�ن �يمك�ن لكل�ي�ة وا�د�ة

ل�ك �ةصوراً كلو�يا؟01ً �ي �ذ هل �يع�ذ
. س�يل كلو�ي �ي��ي�ة دو�ن عن �يرو�ن �جصور�ة ��ج . �ي��ي�ش ك�ش �ي�ة �ة �ج . المهم هو �أداء الكل�ي�ة الم�ة رور�ة ل�ي� �جالصن

؟02 حوص المطلو�ب�ة ما ال�ذ
�ي�ج مواع�يدها �س�ج ول. �ي�دد الط�ج ىي ال�ج وم�ي�ن �ن ، والاأل�ج �يح الكلو�ي د�ير ال�ةر�ش �ي�ن مع �ة�ة �ن ط الدم، والكر�يا�ة�ي �ن �ياس صن �ة

. ا�أحج والسوا�ج�ة �ة ال�ن

؟03 اص�ة هل �أ��ةا�ج �م�ي�ة �ذ
ر�ن ، دو�ن �ن ا�ن �ن �ن�ج ال�ج لل الملح و�ة�ج اً و�ة �ن وارن اء م�ة دن اول عن م�يع. �ة�ن لا �ةلرنم �م�ي�ة صارم�ة لل�ج ، �ن �ي��ي�ة �ة ��ج �ي�ن ا كا�ن�ة الو�ن �إدن

�ير�ة م�ن الماء. كم�يا�ة ك�ج

كرها؟04 ما ال�أ�و�ي�ة ال�ة�ي �أ�ذ
ً ا ر �أ�يصن . ا��ةسش ا�جه�ة ادا�ة الال�ةها�ج المسش �ي�ن ومصن و�جرو�ن �ي�ج ا�ةىي �جالاإ �ن�ج ال�ةداو�ي الدن . �ة�ج ر كل م�الحج �ج�أ�ن لد�ي�ك كل�ي�ة وا�د�ة �ج �أ�ن

. ا�ج والمكملا�ة ل الاأعسش �ج �ة

�ة والحمل؟05 ا ع�ذ الر�ياصذ وما�ذ
ط �ن ، �نصوصاً لصن �ة ا��ج ا�ج��ة م�ن ا�ج ال�مل �إلى م�ة . �ي��ة ر�ج�ة د �ة�ر�ن الكل�ي�ة لصن ا�ة ال�ةىي �ة ا�ة�ش الر�ياصن �يد. �ن د�نىي م�ن ا� ال�ج سش ال�ن

ول. الدم وال�ج

م�ة� �ةطل�ب المساعد�ة؟
ل. �ي�يم عا�ج : �ة�ة اصر�ة و�ي�ة على ال�ن ر�ج�ة �ة ول، �أو �ألم �جالكل�ي�ة مع �مى، �أو صن ىي ال�ج د�يد �ن ا�ن �ش �ن ا�ن�ن

كر �ةدذ
. ا�ج��ة ��ةى دو�ن �أعرا�ن طن على الم�ة ؛ �ا�ن ىي كل�ي�ة وا�د�ة د �ةك�ن �ة

ع · 04/10/2026 المرا�ج
NIDDK · Rein unique
National Kidney Foundation · Vivre avec un rein

WhatsApp · +212 6 97 57 54 86 00 80 40 37 05الع�يا��ة 
Avenue Hassan II · Résidence Ilham 3 · Immeuble A · 2e étage · Bureau 11 · Témara Mall

�ة AR · 2/2 · 174   |   �ةصم�يم 2.0 · 04/10/2026 �جطا�ة

https://www.niddk.nih.gov/health-information/kidney-disease/solitary-kidney
https://www.kidney.org/kidney-topics/living-one-kidney


Dr Ali Beddouche
Chirurgien urologue · Andrologie · Sexologie
T É M A R A  ·  M A R O C

U ROLOGIE ·  FICHE 175 ·  FR

Kyste simple du rein : faut-il s’inquiéter ?
Un kyste est une poche de liquide. Le kyste rénal simple, souvent découvert à l’échographie, est
habituellement bénin.

01 Est-ce un cancer ?
Un kyste confirmé comme simple n’est pas un cancer. Une paroi irrégulière, des cloisons ou une partie solide
demandent une autre évaluation : le mot « kyste » seul ne suffit pas.

02 Pourquoi apparaît-il ?
Ces kystes deviennent plus fréquents avec l’âge. Ils sont différents de la polykystose rénale héréditaire. Un kyste
isolé n’implique pas cette maladie.

03 Quels examens sont utiles ?
L’échographie suffit souvent. Un scanner ou une IRM peut préciser une image atypique. Apportez les anciens
examens pour comparer.

04 Faut-il le surveiller ou l’opérer ?
Un kyste clairement simple et sans symptôme ne nécessite généralement ni traitement ni surveillance
spécifique. Une gêne importante ou une complication peut justifier drainage avec sclérothérapie ou chirurgie.

05 Puis-je le faire disparaître autrement ?
Aucun aliment, tisane ou complément n’a démontré qu’il supprimait un kyste. Une douleur du dos peut avoir
une autre cause : ne l’attribuez pas automatiquement au kyste.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur intense récente, fièvre ou sang visible dans les urines : consultez rapidement, même si le kyste était considéré comme
simple.

À RETENIR

Le compte rendu d’imagerie détermine la conduite à tenir, pas uniquement la taille du kyste.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
NIDDK · Kystes rénaux simples
National Kidney Foundation · Kystes simples
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؟ ل�ت : هل �يدعو لل�ت �ت �ي الكل�ي ك�يس �بس�يط �ف
�ي ال�ةصو�ير، و�يكو�ن �م�يداً. �ة �ن س�يط �جالصد�ن �ن الك�يس الكلو�ي ال�ج اً �يكُ�ةسش ال�ج �ي�ج مملوء �جالسا�ئل. �ن الك�يس �ج

؟01 هل هو سرطا�ن
ر؛ كلم�ة �ي�يم �آ�ن ا�ج �إل� �ة�ة �ة��ة ء الصل�ج �ن رن رن �ئو ال�ج م �ئو ال�وا�ج �ة�ن �ير الم�ن دار �ن اً. �ئما ال�ج كد �ئ�ن� �جس�يط ل�يس سرطا�ن الك�يس الموئ

. �ي »ك�يس« و�دها لا �ةك�ن

هر؟02 ا �ي�ن لما�ن
. ا المر�ن �ي هدن رد لا �ي��ن �ن ود ك�يس م�ن ؛ و�ج �ةل�ن ��ن مر�ن �ةك�يس الكل� الورا�ش�ي �يرنداد �دو�ش� مع ال�مر. �ي�ن

؟03 م�ة حوص اللارن ما ال�ن
. �ة ار�ن د�يم�ة للم�ة ر الصور ال�ة . �ئ�صن �ير �نم��ي�ة �يح صور�ة �ن �ي�ن ل�ةوصن �ير �ئو الر�ن د �يلرنم السكا�ن اً. �ة ال�ج و�ة الصو�ة�ي�ة �ن ا�ة �ن �ي المو�ج �ةك�ن

؟04 ا�بع�ة �أو عمل�ي�ة هل �يح�ةا�ج م�ة
ا�ة ا��ن د �يس�ةد��ي الائلم المرن�حج �ئو المصن . �ة اص�ة �ة �ن �ج اً �ئو مرا�ة ا�ج �اد�ة �لا�ج ح دو�ن �ئ�را�ن لا �ي��ة س�يط الواصن الك�يس ال�ج

. را��ة راء �ج � �ئو �إ�ج �ج � مع �ةصل�ي ر�ي�ن �ة�ن

اء؟05 �ن �ي �بالعن �ة�ن هل �يحن
اً �إل� الك�يس. ا�ئ�ي � �ةل�ة لا �ة�نس�ج ر، �ن �ج �آ�ن هر لس�ج د �يكو�ن �ئلم ال�ن �يل الك�يس. �ة �ة �ئو مكملاً �يرن �ج �ة �ئ�ن ط�اماً �ئو �سش �ج لم �ي�ش

م�ة� �ة�ل�ب المساع��ة؟
�ئ�ن� �جس�يط. اً �ج �ي�ج سر�ي�اً، ��ة� لو وُص�ن الك�يس سا�ج�ة ع ال��ج ول: را�ج �ي ال�ج اهر �ن د�يد �د�ي�ش �ئو �م� �ئو دم طن �ئلم سش

كر �ة�ن
م الك�يس و�د�. رار، ول�يس ��ج � ال�ة �ي �يو�ج ر�ير ال�ةصو�ير هو الدن �ة�ة
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Angiomyolipome rénal : comprendre le
suivi
L’angiomyolipome classique est une tumeur bénigne du rein, composée de graisse, de muscle et de
vaisseaux. Son principal risque est le saignement.

01 Le diagnostic est-il toujours certain ?
Le scanner ou l’IRM reconnaît souvent la graisse caractéristique. Certaines masses atypiques restent difficiles à
identifier et nécessitent un avis spécialisé.

02 Pourquoi surveiller sans opérer ?
Une lésion sans symptôme et à faible risque peut être suivie par imagerie. Le calendrier tient compte de son
évolution et de votre situation.

03 Quand un traitement est-il discuté ?
Douleurs persistantes, saignement, taille importante et caractéristiques des vaisseaux comptent. Un seuil de
taille isolé ne décide pas tout. Signalez un projet de grossesse ou un accès difficile aux urgences.

04 Quels traitements existent ?
L’embolisation bouche les vaisseaux nourriciers par un cathéter. Une chirurgie préservant le rein peut être
proposée. Certaines formes liées à une maladie génétique relèvent de traitements spécialisés.

05 Et après le traitement ?
L’imagerie reste nécessaire : une lésion peut repousser ou nécessiter un autre geste. Demandez les consignes
concernant activité physique, médicaments et suivi.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Douleur brutale du flanc avec malaise, pâleur ou faiblesse : urgences immédiates, car un saignement interne est possible.

À RETENIR

« Bénin » ne signifie pas « sans suivi » : la décision dépend du risque individuel.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
EAU · Angiomyolipome classique
UCLH · Embolisation de l’angiomyolipome
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�ت الكل�ي حم�ي �ب ل�ي ال�ش �ي الع�ض الورم الوعا�ئ
. �ي�ن رن طر الر�ئ�يس�ي هو ال�ن . ال�ن لا�ة و�ئوع�ي�ة دمو�ي�ة ل�يد�ي �م�يد، و�ي�ةكو�ن م�ن دهو�ن وعصن �ة كل� ال�ة �ي �ش ا الورم �ن هدن

كد دا�ئما؟01ً �يص موئ �خ هل ال�ةسش
ا�ج ر�ئ�ياً م�ة�نصصاً. �ي��ةها و�ة��ة مط�ي�ة �يص��ج �ة�د�يد ط�ج �ير ال�ن . �ج��ن الك�ةل عن �ة رن �ي�ن الدهو�ن المم�ي �ير �ئو الر�ن �ن السكا�ن اً �يكسش ال�ج عن

؟02 �ة دو�خ عمل�ي�ة �ب ا المرا�ة لمادخ
. ��ك الص��ي اً �جال�ةصو�ير. �ةُ�دد المواع�يد �س�ج �ةطور� ووصن �ج �ئعراصن �ي لا �يس�ج طور�ة الدن ل�يل ال�ن �ة الورم �ة �ج �يمك�ن مرا�ة

؟03 ا�ة�ش العلا�ج م�ةى �يُ�خ
روع ال�مل �ئو كر مسش رار. ادن م و�د� لل�ة �ي ال��ج . لا �يك�ن �ير و�نصا�ئ� الائوع�ي�ة م الك�ج �ي�ن وال��ج رن �يرُاع� الائلم المس�ةمر وال�ن

. لا�ة ص�و�ج�ة الوصول �إل� المس�ة��ج

؟04 ا�ة ما العلا�ب
كال . �ج��ن الائ�ش �ن عل� الكل�ي�ة را��ة �ة�ا�ن �ةر� �ج د �ةُ�ة . و�ة �ي�ة �جوا�ط�ة �ةسطر�ة دن ر�يا�ن�ي الائوع�ي�ة الم�ن �يسد الا�نصمام السش

. ا�ة م�ة�نصص�ة ط�ة �جمر�ن ورا�ش�ي لها علا�ج المر�ة�ج

؟05 ا �بعد العلا�ج ومادخ
. ا�ج��ة اط والائدو�ي�ة والم�ة سش ر. اطل�ج �ة�ل�يما�ة ال�ن ل �آ�ن ا�ج �إل� �ةد�ن مو �ئو �ي��ة د �ي�اود الورم ال�ن رور�يا؛ً �ة � ال�ةصو�ير صن �ة �ي�ج

م�ةى �ةطل�ب المساعد�ة؟
. ل�ي �ي�ن دا�ن رن لا�ة لا��ةمال �ن وراً �إل� المس�ة��ج � �ن : �ةو�ج ��ن �و�ج �ئو صن �ة �ئو �ش اصر�ة مع دو�ن �ئ �جال�ن ا�ج �ئلم م�ن

كر �ةدخ
. رد�ي�ة � �ج�نطور�ة�ك ال�ن رار مر�ة�ج ؛ ال�ة ا�ج��ة ا�ج م�ة د �ي��ة الورم ال�م�يد �ة
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Syndrome de la jonction pyélo-urétérale
Le passage de l’urine peut être ralenti entre le bassinet du rein et l’uretère. Cette anomalie peut être
découverte chez l’enfant ou à l’âge adulte.

01 Que signifie un rein dilaté ?
L’urine distend les cavités du rein : c’est une hydronéphrose. Une dilatation ne prouve pas, à elle seule, un
obstacle nécessitant une opération.

02 Quels symptômes sont possibles ?
Douleurs du flanc, infections ou calculs peuvent révéler le problème. Parfois, il n’existe aucun symptôme et la
découverte est fortuite.

03 Comment évaluer le retentissement ?
L’échographie examine la dilatation. Une scintigraphie peut mesurer la fonction de chaque rein et l’évacuation
des urines. D’autres images sont choisies selon l’âge et le contexte.

04 Quand faut-il traiter ?
Une surveillance peut suffire si la situation reste stable. Des douleurs, infections répétées ou une dégradation de
la fonction peuvent conduire à proposer une pyéloplastie.

05 En quoi consiste l’opération ?
Elle répare la jonction pour faciliter l’écoulement. Une sonde interne temporaire peut aider la cicatrisation. Sa
date de retrait et les examens de contrôle doivent être planifiés.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Fièvre avec douleur du rein, vomissements persistants ou baisse des urines : urgences. Un rein infecté et obstrué peut
nécessiter un drainage rapide.

À RETENIR

Le choix entre surveillance et intervention dépend surtout du drainage, des symptômes et de la fonction rénale.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
infoKID · Jonction pyélo-urétérale
Cambridge University Hospitals · Pyéloplastie
EAU · Dilatation et obstruction chez l’enfant
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�ت والحال�ب �ي�ض حو�ض الكل�ي �ي�ت الوصل �ب �ت�ض
. ال�ن د ال�ج ول�ة �أو ع�ن �ي الط�ن � ال�ال�ة �ن ا�ن هدن . �يمك�ن اك�ةسش د ا�ةصال �و�ن الكل�ي�ة �جال�ال�ج ول ع�ن اط�أ مرور ال�ج �ج د �ي�ة �ة

؟01 �ي �ةوسع الكل�ي�ة ا �يع�ن ما�ن
. را��ة ود ا�نسداد �يس�ةدع�ي ال�ج �ة و�ج �ج . لك�ن ال�ةوس� و�د� لا �ي�ش او�ي�ن الكل�ي�ة ول �إل� �ةوس� �ة�ج م� ال�ج د�ي �ة�ج �يوأ

؟02 �ة ما ال�أعرا�ن الممك�ن
. �ة �ن ال�ال�ة �جالصد�ن د �أعرا�ن و�ةكُ�ةسش اً لا �ةو�ج ا�ن اصر�ة �أو ال�ةها�جا�ة �أو �ص�. و�أ��ي هر �ألم �جال�ن د �يطن �ة

�يّم �ة�أ�ث�يره؟03 �ة ك�ي�ن �ن
ار صور �ة ول. �ةُ�ن �ة كل كل�ي�ة و�ةصر�ي�ن ال�ج �ي�ن ا�ن�ي وطن �يس المسح الومصن د �ي�ة و�ة الصو�ة�ي�ة ال�ةوس�. و�ة ا�ة �ن �ص المو�ج �ة�ن

. ر� �ج�س�ج ال�مر وال�ال�ة �أ�ن

؟04 م العلا�ج م�ة� �يلرن
. د �ةس�ةدع�ي ر�أ�ج �و�ن الكل�ي�ة �ة الكل�ي�ة �ة �ي�ن � وطن . الاألم �أو الال�ةها�جا�ة الم�ةكرر�ة �أو �ةرا�ج ر�ة ال�ال�ة �ة ا اس�ة �ة �إدن �ج �ي المرا�ة د �ةك�ن �ة

؟05 ما هد�ن العمل�ي�ة
�ج �ة�د�يد موعد �أام. �ي�ج �ة للمساعد�ة عل� الال�ة �ة �ة ل�ي�ة موأ � دعام�ة دا�ن د �ةوصن ول. �ة ر�يا�ن ال�ج �ة الا�ةصال ل�ةسه�يل �ج ط�ة �إصلاح م�ن

. ا�ج��ة �و� الم�ة رنعها و�ن �ن

م�ة� �ةطل�ب المساعدهة؟
احج الكل�ي�ة المصا�ج�ة �ج�دو� وا�نسداد �إل� �ةصر�ي�ن سر�ي�. د �ة��ة . �ة لا�ة ول: المس�ة��ج ء مس�ةمر �أو �ن�ةص ال�ج �ي �م� م� �ألم �جالكل�ي�ة �أو �ة

كر �ةدن
. �ة الكل�ي�ة �ي�ن ول والاأعرا�ن ووطن رار �ج�س�ج �ةصر�ي�ن ال�ج �ي�ة�دد ال�ة

ع · 04/10/2026 المرا�ج
infoKID · Jonction pyélo-urétérale
Cambridge University Hospitals · Pyéloplastie
EAU · Dilatation et obstruction chez l’enfant
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Diverticule de la vessie
Un diverticule est une poche qui se forme dans la paroi de la vessie. Il peut retenir de l’urine après la
miction.

01 Pourquoi se forme-t-il ?
Il peut être présent dès la naissance. Chez l’adulte, il est souvent lié à un obstacle à l’évacuation, comme une
prostate augmentée de volume ou un rétrécissement de l’urètre.

02 Quels problèmes peut-il entraîner ?
Parfois aucun. Sinon : vidange incomplète, infections répétées, calculs ou sang dans les urines. Une tumeur dans
cette poche est possible et doit être recherchée si nécessaire.

03 Quels examens sont proposés ?
Échographie et mesure du résidu après miction évaluent la vidange. Une cystoscopie explore la vessie et le
diverticule. D’autres examens précisent l’obstacle ou le fonctionnement vésical.

04 Faut-il enlever tous les diverticules ?
Non. Une poche sans complication peut être surveillée. Des infections, calculs, symptômes gênants ou une
lésion suspecte peuvent justifier un traitement chirurgical.

05 Pourquoi traiter aussi la cause ?
Retirer la poche sans corriger l’obstacle ne règle pas toujours la mauvaise vidange. Le traitement de la prostate,
de l’urètre ou d’un trouble neurologique fait partie du projet.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Impossibilité d’uriner, douleur avec fièvre ou saignement important avec caillots : avis urgent.

À RETENIR

La prise en charge concerne à la fois la poche et la façon dont la vessie se vide.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
Urology Care Foundation · Diverticule vésical
COB Foundation · Diverticule et prise en charge

Cabinet 05 37 40 80 00 · WhatsApp +212 6 97 57 54 86
Avenue Hassan II · Résidence Ilham 3 · Immeuble A · 2e étage · Bureau 11 · Témara Mall

F I C H E  1 7 8  ·  F R  ·  1 / 2    |    É d i t i o n  g ra p h i q u e  2 . 0  ·  0 4 / 1 0 / 2 0 2 6
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دارها �ي �ب �ي�ب �ف : �ب �ت ا�ف �ج الم�ش ر�ت
ول. �ج ول �ج�د ال�ة �ن �جال�ج �ن د �ي��ة ، و�ة �ة ا�ن دار الم�ث �ي �ج كل �ن �ي�ج �ي�ةسث الر�ة�ج �ج

كل؟01 ا �ي�ةسش لما�ذ
�ي�ة ال�إ�ل�يل. ا�ةا �أو �ةصن روس�ة م ال�ج �ن ول، م�ثل �ةصن رو�ج ال�ج اً �ج�ا�أ�ة �أمام �ن ال�ج � �ن ال�ن �ير�ة�ج د ال�ج . ��ن دن الول�د�ة د م�ن د �يو�ج �ة

؟02 �ة كلا�ة الممك�ذ ما المسش
هر ورم د �ي�ن ول. �ة �ي ال�ج را�ن الكامل �أو ال�ةها�جا�ة م�ةكرر�ة �أو �ص� �أو دم �ن �ن د�ي �إل� �دم ال�إ د �يوأ . و�ة كل�ة اً ل� �يس�ج�ج مسث ا�ن �أ��ي

. �ة د ال�ا�ج � ��ن ��ث ��ن �ي�ج و�يُ�ج ل ال�ج دا�ن

حوص؟03 ما ال�ذ
�وص د �ةلرنم �ن . و�ة �ي�ج �ة وال�ج ا�ن ار الم�ث �ن �ن الم�ن . �يس�ةكسث را�ن �ن ود�ة ال�إ �ي �ج �ة �ج ول الم�ة �ياس ال�ج و�ة الصو�ة�ي�ة و�ة ا�ة �ن �يّم المو�ج �ة�ة

. �ة ا�ن �ة الم�ث �ي�ن ر� ل�ة�د�يد ال�ا�أ�ة �أو و�ن �أ�ن

�ئصال� �ا�ئما؟04ً �ب اس�ة هل �يحب
�ة آ�ن �ة �أو � د �ةس�ةد��ي ال�ل�ةها�جا�ة �أو ال�ص� �أو ال�أ�راصن المرن��ج . �ة ا�ة ا��ن �ير المص�و�ج �جمصن �ي�ج �ن �ة ال�ج �ج ل�. �يمك�ن مرا�ة

اً. را��ي لاً �ج ه�ة �ةد�ن �ج �ة مسث

ا؟05ً ا �ذعال�ج الس�ب�ب �ئ�يصذ لما�ذ
�ي �را�ج ال�ص�ج ا�ةا �أو ال�إ�ل�يل �أو ال�صن روس�ة مل ال�لا�ج ال�ج . �يسث �ي ال�ا�أ�ة ا �ج�ة را�ن �إدن �ن كل�ة ال�إ �ي�ج مسث �أصال ال�ج د ل� �ي�ل اس�ة �ة

. �ج �ج�س�ج الس�ج

م�ةى �ةطل�ب المساعد�ة؟
ل. �ي�يم �ا�ج : �ة�ة �ثرا�ة �ي�ن مهم م� �ن رن ول �أو �ألم م� �م� �أو �ن �ج ر ال�ة �ة�دن

كر �ةدذ
�ة م�اً. ا�ن را�ن الم�ث �ة �إ�ن �ي�ج و�ر�ي�ة مل ال�لا�ج ال�ج �يسث

ع · 04/10/2026 المرا�ج
Urology Care Foundation · Diverticule vésical
COB Foundation · Diverticule et prise en charge
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Caroncule urétrale : une petite excroissance
La caroncule est une petite formation généralement bénigne au bord de l’orifice urinaire féminin. Elle
est plus fréquente après la ménopause.

01 Quels signes peut-elle donner ?
Souvent aucun. Elle peut provoquer une irritation, une gêne pour uriner ou quelques traces de sang à l’essuyage.

02 Est-ce une infection transmissible ?
La caroncule n’est pas une IST. La fragilité des tissus liée à la baisse des œstrogènes favorise son apparition, sans
être la seule explication possible.

03 Pourquoi faut-il l’examiner ?
D’autres lésions peuvent lui ressembler. L’examen précise l’origine du saignement ; une biopsie peut être utile si
l’aspect est atypique ou le diagnostic incertain.

04 Quels traitements sont possibles ?
Sans gêne et avec un diagnostic certain, une surveillance suffit souvent. Un traitement local, notamment
œstrogénique si approprié, peut être prescrit. N’utilisez pas de crème hormonale sans avis.

05 Quand envisager une petite intervention ?
En cas de gêne persistante, saignement répété ou doute diagnostique. Le tissu retiré peut être analysé. Une
récidive reste possible.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Tout saignement après la ménopause doit être évalué : ne l’attribuez pas vous-même à la caroncule. Un saignement abondant
ou une rétention urinaire nécessite un avis urgent.

À RETENIR

Une petite lésion souvent bénigne mérite un diagnostic précis avant tout traitement.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
Cleveland Clinic · Caroncule urétrale
University Hospitals Sussex · Traitement de la caroncule
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https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/22621-urethral-caruncle
https://www.uhsussex.nhs.uk/wp-content/uploads/2022/09/Excision-of-urethral-caruncle.pdf
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�ت د المراأ �ت ع�ن ل�ي م�ت ال�إحل�ي الل�ُّح�ي
. طاع الطم�ث ر �ج�د ا�ن�ة �يع �أك�ث ول، و�ةسث �ة��ة ال�ج �ة �ن اً �م�يد�ة على �ا�ن ال�ج �ير�ة عن ا�أد�ة ص�ن هىي رن

ها؟01 ما �أعرا�ض
د المسح. آ�ثار دم ع�ن ول �أو � �ج اء ال�ة اً �أ�ث�ن عا�ج رن اً �أو ا�ن د �ةُ�د�ث �ةه�ي�ج اً. �ة �ج �أعراصن �يراً ما لا �ةس�ج ك�ث

ا؟02ً س�ي �ض ول�ة �ب �ة هل ه�ي عدوى م�ض
. س�ير الو��يد الممك�ن ل�ك ل�يس ال�ة�ن هورها، لك�ن دن ىي �ن �ي�ن �ن ا�ن الاإس�ةرو�ج �ن �ج ا�ن�ن �ة �جس�ج �ة الاأ�نس�ج اسث د �ةسهم هسث لا. �ة

حصها؟03 �ب �ض ا �يحب لما�ض
كد. �ير موأ �يص عن �ن �ير �نمطىي �أو ال�ةسث هر عن ا كا�ن المطن ع�ة �إدن رن د �ةلرنم �ن ، و�ة �ي�ن رن �ص مصدر ال�ن رى. �ي�دد ال�ن ا�ة �أ�ن هها �آ�ن �ج د �ةسث �ة

؟04 ما العلا�ج
اً. اس�ج ا كا�ن م�ن �ي�ن �إدن � الاإس�ةرو�ج ، وم�ن �ىي �يص. �يمك�ن وص�ن علا�ج موصن �ن عا�ج و�ة�أكد ال�ةسث رن �يا�ج الاإ د عن �ة ع�ن �ج ىي المرا�ة د �ةك�ن �ة

. ار�ة �ياً دو�ن اس�ةسث دمىي كر�يماً هرمو�ن لا �ةس�ة�ن

�يرا؟05ً لاً �عض م�ة� �ضح�ةا�ج �ةد�ض
اً. ا�أد�ة لا��ة د �ة�ود الرن �أصل، و�ة �يص. �يمك�ن �ة�ل�يل ال�نس�يحج المس�ة �ن ىي ال�ةسث �ك �ن ىي سث �ي�ن �أو �ج�ة رن عا�ج �أو �ةكرر ال�ن رن ا اس�ةمر الا�ن �إدن

م�ة� �ةطل�ب المساعد�ة؟
لاً. �ي�يماً عا�ج ول �يس�ةدعىي �ة�ة �ج ر ال�ة �ير �أو �ة�دن رن �ي�ن ال�ن رن . ال�ن ا�أد�ة س�ك �إلى الرن �ن �ي� �ج�ن س�ج لا �ة�ن ، �ن طاع الطم�ث �ي�ن �ج�د ا�ن�ة رن �ي�يم كل �ن �ج �ة�ة �ي�ج

كر �ةدض
. ل ال�لا�ج �ج اً �ة �ي�ة �يصاً د�ة �ن ا�ج �ةسث اً �ة��ة ال�ج �ير�ة ال�م�يد�ة عن �ة الص�ن ��ةى الاآ�ن

ع · 04/10/2026 المرا�ج
Cleveland Clinic · Caroncule urétrale
University Hospitals Sussex · Traitement de la caroncule

WhatsApp · +212 6 97 57 54 86 00 80 40 37 05الع�يا��ة 
Avenue Hassan II · Résidence Ilham 3 · Immeuble A · 2e étage · Bureau 11 · Témara Mall

�ة AR · 2/2 · 179   |   �ةصم�يم 2.0 · 04/10/2026 �جطا�ة

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/22621-urethral-caruncle
https://www.uhsussex.nhs.uk/wp-content/uploads/2022/09/Excision-of-urethral-caruncle.pdf


Dr Ali Beddouche
Chirurgien urologue · Andrologie · Sexologie
T É M A R A  ·  M A R O C

A NDROLOGIE ·  FICHE 180 ·  FR

Lichen scléreux génital masculin
Le lichen scléreux est une inflammation chronique de la peau, touchant surtout le prépuce et le gland. Il
peut provoquer une cicatrisation et un resserrement.

01 Est-ce contagieux ?
Non. Ce n’est pas une IST et cela ne se transmet pas au partenaire. Sa cause exacte reste imparfaitement connue.

02 Quels changements remarquer ?
Plaques blanchâtres, fissures, brûlures ou prépuce plus serré. Les rapports peuvent devenir douloureux. Un jet
dispersé ou affaibli peut signaler une atteinte de l’orifice urinaire.

03 Comment confirmer le diagnostic ?
L’examen suffit souvent. Une biopsie peut être nécessaire devant une lésion inhabituelle, persistante ou dont le
diagnostic est incertain.

04 Comment le traiter ?
Un corticoïde local puissant est souvent prescrit selon un programme précis. Une circoncision ou une chirurgie
de l’orifice urinaire peut être discutée en cas de resserrement ou d’échec du traitement.

05 Quels soins au quotidien ?
Toilette douce, sans parfum ni antiseptique répété ; séchage délicat après la miction. Ne forcez pas le
décalottage. Respectez le traitement et les contrôles, même après amélioration.

QUAND DEMANDER DE L’AIDE

Une plaie qui ne cicatrise pas, une zone qui s’épaissit ou saigne doit être examinée rapidement : le risque de cancer existe, bien
qu’il soit faible. Rétention d’urine : urgence.

À RETENIR

Traiter l’inflammation et surveiller les changements protège le confort et la fonction urinaire.

RÉFÉRENCES ·  CONSULTÉES LE 04/10/2026
British Association of Dermatologists · Lichen masculin
NHS · Lichen scléreux
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ل د الر�ب اسل�ي ع�ن �ن ارن الم�تصل�ب ال�ت الحرن
اً. �ي�ة د�جاً و�ةصن �ج �ة�ن د �يس�ج ، و�ة �ة �ن �ة وال�سش ل�ن لد �يص�ي�ج �نصوصاً ال�ة �ي ال�ج ال�ةها�ج مرنم�ن �ن

هل هو معدٍ؟01
هوم �جالكامل. �ير م�ن �ي�ة �ن � الد�ة �ج ر�ي�ك. س�ج ل �إل� السش �ة �ة �نس�ياً ولا �ي�ن ول�ة �ج �ة لا. ل�يس �دوى م�ن

؟02 �ة �يرا�ة المل�و�خ عخ ما ال�ة
�� ��ن د�ن ول �أو صن �ة�ة ال�ج د �يدل �ةسش ، و�ة لم�ة �ة موأ ح ال�لا�ة د �ةص�ج . �ة �ة ل�ن �ي ال�ة �ي�ة �ن �ة �أو صن ا�ة �أو �ر�ة �ة �ة اء �أو �ةسش ع �ج�يصن �ج�ة

ول. �ة��ة ال�ج �ل� �إصا�ج�ة �ن

�يص؟03 �خ كد ال�ة�ش ك�ي�خ �يوؤ
ح. �ير واصن �يص �ن �ن اد�ة �أو مس�ةمر�ة �أو كا�ن ال�ةسش �ير م��ة �ة �ن ا كا�ن�ة الاآ�ن ��ة �إدن رن د �ةلرنم �ن اً. �ة ال�ج �ص �ن �ي ال�ن �يك�ن

؟04 ما العلا�ج
�ي�ة �أو ود �ةصن د و�ج ول ��ن �ة��ة ال�ج را��ة �ن ا�ن �أو �ج �ة ا�ةسش ال�ن د �يُ�ن �ة �جر�نامحج م�دد. �ة وىي و�ن ��ي �ة و�ن موصن اً �يوص�ن كور�ة�يرن ال�ج �ن

. ل ال�لا�ج سش �ن

؟05 �ة ط�ة �ي �بالم�خ �خ ك�ي�خ �ؤع�ة
رنم �جال�لا�ج . ال�ة و�ة �ة �جال�ة ل�ن ول. لا �ةس��ج ال�ة �ج �ة �ج�د ال�ة �ي�ن �جر�ن �ن ، و�ة�ج �ي�ن لط�ي�ن دو�ن �طور �أو مطهرا�ة م�ةكرر�ة طن �ة�ن

. ا�ج��ة ��ة� �ج�د ال�ة�س�ن والم�ة

م�ة� �ةطل�ب الم�اعد�ة؟
. ال�ي�ة ول �ال�ة اس�ة��ج اس ال�ج �ج . ا��ة صن �ن �ن � م�ن ود لك�ن طر السرطا�ن مو�ج �ص سر�يع، لاأ�ن �ن : �ن رن�ن �ة �ةرنداد سماك�ة �أو �ة�ن ط�ة �أم �أو م�ن ر� لا �يل�ة �ج

كر �ةدخ
ول. �ج �ة ال�ة �ي�ن ا�ن �ل� الرا��ة ووطن طن �يرا�ة �ي�ا�ن �ن �ة ال�ة �ج �لا�ج الال�ةها�ج ومرا�ة
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British Association of Dermatologists · Lichen masculin
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