
 Dokumentrubrik  Dokumentnr Revision 

 
 Urinvägsinfektion - handläggning på vårdcentral och 

vårdcentralsjour 
 953713   R1 

Förvaltning  Ägare  Reviderat datum 

  Åsa Eriksson  2023-09-22 

Verksamhet  Slutgranskare 

Vårdcentraler norra länsdelen,Vårdcentraler 
södra länsdelen,Vårdcentraler västra 
länsdelen,Vårdcentraler Örebro 
väster,Vårdcentraler Örebro 
öster,Vårdcentralsjouren Örebro 

 Maria Nyström   

Diarienr  Dokumentkategori  Fastställare  Giltigt datum fr o m 

  Vårdrutin  Lena Adolfsson  2023-09-25 

 

Kopia utskriftsdatum: 2023-09-25  Sid 1 (2) 

Författat av: Helena Borenäs, medicinskt ledningsansvarig läkare  
Berett av: Medicinska rådet, Område nära vård  
 

Urinvägsinfektion – handläggning på 
vårdcentral och vårdcentralsjour 
Telefon /chat /digitalt: 
Vid typiska, nytillkomna symtom (minst två av tre) 

1. Sveda nä r man kissar 
2. Trängningar, kissnö dig hela tiden 
3. Ö kad miktiönsfrekvens, kissar öftare 

hos kvinna som inte är gravid(över 16 år) krävs oftast ingen ytterligare diagnostik. Sköterska 
använder checklista i ”formulär” NCS Cross för frågor och dokumentation. Om svåra besvär, 
bokas receptärende till läkare utan provtagning. Erbjud vag-klamydia/Gonokockscreen.  

• Barn under 2 å r hänvisas till barnakuten, USÖ . 
• Gravid, handläggs helst via barnmörska på  MHV. Se platinadökument 309259. 

”Urinvägsinfektiön under graviditet”. Öm pat handläggs på  VCJ, meddela 
barnmörska fö r förtsatt handläggning. 

• Vå rdad på  sjukhus nyligen (1 mån) eller utömlands de senaste 6 månaderna -> 
urinödling. 

Läkarbesök: 
Beställ CRP, temp och U-sticka innan besöket och spara urin för eventuell odling, erbjud vag-
klamydia/gonokockscreen. 

• Barn 2-15 å r, se STRAMA Ö rebrö ”Urinvägsinfektiön hös barn”.  
• Män, se STRAMA Ö rebrö ”Urinvägsinfektiöner hös män”, bladderscan öm >50 å r. 
• Synligt blöd i urinen, var göd se SVF fö r urinblå se- öch urinvägscancer. 
• Feber ö ver 38 grader öch/eller allmänpåverkan. Flanksmä rta könstant eller i 

intervaller. 
• Gynekölögiska symtöm (annörlunda /mer flytning, irritatiön). 
• Å terkömmande urinvägsinfektiön (minst 2 under 6 månader eller minst 3 under 

12 månader). Hös ä ldre bö r gynekölögisk undersö kning utfö ras. Behandling med 
ö strögen kan minska symtöm öch infektiönsfrekvens. 
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• Nä r pat inte blivit bä ttre på  3 dagars behandling eller inte ä r helt bra efter 7 
dagar. 

 

Nyckelord 
Urinvägsinfektion, cystit, UVI, urinprov, urinodling, gravid, klamydia, antibiotika  

Differentialdiagnoser:

• Febril urinvägsinfektiön
• Urinrö rskatarr pga kö nssjukdöm
• Slemhinneatröfi pga ö strögenbrist – ä ldre kvinnör.
• Vulvövaginit: ä ven vaginala flytningar (STI, candida, anaeröba bakterier, 

slemhinneatröfi hös ä ldre).
• Vid synligt blöd: malignitet i urinvägarna.

Lindriga besvär: smärtstillande läkemedel, ökat vätskeintag, expektans.                                                   
Måttliga besvär: smärtstillande läkemedel, ökat vätskeintag, expektans. Eventuellt 
antibiotikarecept i reserv (ffa inför helg). 
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