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  URINEFORMULIER:
Datum:

Naam:

Adres:

Geboortedatum:

Medische gegevens:
· Het is belangrijk om te weten of U koorts heeft!! Temperatuur:……………………….C
· Bij kinderen het lichaamsgewicht:

· Heeft u suikerziekte? (=diabetes mellitus)
· Bent u allergisch voor een antibioticum? Zo ja, waarvoor:

· Heeft u een verblijfskatheter?

Klachten:
0 vaak plassen                                                          
0 kleine beetjes plassen                 
0 Geen klachten

0 pijn bij plassen                   

0 Bent u ongesteld?

0 pijn in de onderbuik

0 Heeft u last van hinderlijke vaginale  afscheiding?
0 pijn in de zij 


0 Bent u zwanger? Ja/nee Hoeveel weken?
0 pijn in de rug                               
0 bloed in de urine




Reden voor onderzoek:
0 Ik herken mijn klachten als een blaasontsteking

0 Op verzoek van huisarts/praktijkondersteuner

0 Anders, namelijk……………………………………………

Opvangen/bewaren urine:
Gebruik bij voorkeur ochtendurine en gebruik een schoon potje. Eerst wast u zich van onderen met water. Plas dan eerst een beetje in het toilet, het middelste gedeelte opvangen in het potje en de rest van de urine in het toilet uitplassen. Het potje goed afsluiten.

· Tijdstip van opvangen:

· Urine in de koelkast bewaard: ja/nee

· De urine is opgevangen:  gewassen plas/ catheter/ plaszakje
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