
Veeg van voor naar
achter.

Zorg voor een
variërende

drankkeuze.
Vermijd langdurig

ophouden.

Was de genitaliën
dagelijks met water
met genitale zeep.

Voorzie meerdere malen
per dag een drankje in

een beker of glas

Beweeg voldoende
zodat je de plasaandrang

beter kan voelen.

Een voetbankje
bevordert de
toilethouding.

Staaltje aan de arts?
Doe het met de
nodige hygiëne! 

Hou een plasdagboek bij.

Hoe voorkom je een
urineweginfectie?
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Verdenking U
W

I  bij de
kw

etsbare oudere zonder
verblijfskatheter

Ja 

Heeft patiënt ≥ 1 van de volgende
RECEN

T O
N

TSTAN
E

urinew
eggerelateerde sym

ptom
en?

dysurie, m
ictiedrang, frequente

m
ictie, urine-incontinentie, (zichtbare)

urethrale pusafscheiding

Ja 

N
ee 

N
ee 

Heeft patiënt RECEN
T

O
N

TSTAN
E

pijn/gevoeligheid in de
nierloge (flankpijn)? 

Heeft patiënt ÉÉN
 O

F M
EER van de volgende sym

ptom
en (O

N
G

EACHT DE U
ITSLAG

 VAN
 U

RIN
E O

N
DERZO

EK)? U
rine: verandering in kleur,

verandering in geur, troebele urine, m
acroscopische hem

aturie (ongeacht of patiënt anticoagulantia gebruikt of niet). U
rogenitaal: nycturie,

verm
inderde urineproductie, prostaatpijn, scrotum

pijn, suprapubische pijn, urineretentie. M
entaal: agitatie/agressie (nieuw

/verergerd),
verandering in m

entale status (zonder klinische verdenking op een delier**), niet zichzelf zijn (‘anders dan anders’). G
astro-intestinaal:

verm
inderde vochtintake, verm

inderde voedingsintake, m
isselijkheid (m

et of zonder braken), diarree. O
verig: algehele m

alaise, verm
oeidheid

(nieuw
/verergerd), algehele zw

akte (nieuw
/verergerd), duizeligheid (nieuw

/verergerd), syncope, verm
inderd functioneren (ADL), verm

inderde
m

obiliteit. 

Ja Ja 

Heeft patiënt ÉÉN
 O

F M
EER van de volgende

sym
ptom

en? koorts*, koude rillingen, duidelijk
delier** 

N
ee 

Heeft patiënt > 2 van de hiervoor
genoem

de urinew
eggerelateerde

sym
ptom

en O
F 1 zeer hinderlijk

urinew
eggerelateerd sym

ptoom
w

aarvoor geen andere verklaring kan
w

orden gevonden? 

N
ee 

Heeft patiënt pijn/gevoeligheid in de nierloge 
(flankpijn) en/of suprapubische pijn? 

Heeft patiënt ÉÉN
 O

F M
EER van de

volgende sym
ptom

en? koorts*, koude
rillingen, duidelijk delier** EN

 Is er geen
sprake van een ander infectiefocus? 

Ja 

Ja Ja 

N
ee 

N
ee 

O
verw

eeg een urinekw
eek af te nem

en 
om

 de em
pirische antibioticakeuze te 

evalueren 

Contacteer de arts

G
EEN

 AN
TIBIO

TICA VO
O

R
U

RIN
EW

EG
IN

FECTIE 

O
verw

eeg andere oorzaak voor de
klachten 
Blijf patiënt actief m

onitoren*** 
Heroverw

eeg als nieuw
e klachten

ontstaan of als bestaande klachten niet
verdw

ijnen 

* Koorts: eenm
alige tym

pane tem
peratuur > 37.8 of eenm

alige rectale tem
peratuur > 38.1 of herhaalde tym

pane tem
peratuur > 37.2 of herhaalde rectale tem

peratuur > 37.5. N
B: in geval van tw

ijfel verdient rectale tem
peratuurm

eting
steeds de voorkeur. ** Delier: definitie volgens DSM

-5. *** Actief m
onitoren: m

onitoren van vitale functies, aandacht voor vochthuishouding en herhaaldelijk licham
elijk onderzoek. DISCLAIM
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G. 

 N
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erking van Verenso. (2018). Algoritm
e-verdenking-uw

i-zonder-katheter-aangepast. (s.a.) https://w
w

w
.verenso.nl/_asset/_public/Richtlijnen_kw

aliteit/richtlijnen/database/U
rinew

eginfecties/Bijlage-Algoritm
e-verdenking-U

W
I-zonder-katheter-aangepast 
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