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Bij 20 tot 80% van de mannen, ouder dan 40 jaar, komen             
mictieklachten voor. De oorzaak kan benigne groei van de      
prostaat of obstructie van de blaasuitgang en urethra zijn. 
Benigne prostaatvergroting (BPE) wordt vastgesteld door de 
uroloog. Het diagnostisch proces kan sneller en goedkoper wan-
neer meetinstrumenten de grootte van de prostaat kunnen       
bepalen in de eerste lijn. Mogelijk is hier een rol voor de                       
(bekken)fysiotherapeut in de eerstelijnszorg weggelegd. 
De diagnostische kwaliteit van geschikte meetinstrumenten is 
onbekend.

INTRODUCTIE

DOEL
Vergelijking van de diagnostische kwaliteit van meetinstrument-
en in de eerstelijnszorg gericht op prostaatvergroting en 
obstructie van de urine�ow bij mannen met mictieklachten aan 
de hand van een systematic review.
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RESULTATEN

De methodologische kwaliteit van de studies was laag. De                       
gehanteerde referentietest varieerde en de de�nitie van BPE of             
mictieklachten wordt wisselend gebruikt. Als gevolg hiervan zijn de 
testen niet goed vergelijkbaar.  Internationale consensus voor de 
gehanteerde termen en vervolg onderzoek naar referentietesten is 
nodig.

CONCLUSIE

KLINISCHE RELEVANTIE

Lorem ipsum

1
2Met deze diagnostische middelen is adequate zorg mogelijk, 

bijvoorbeeld met gerichte doorverwijzing naar de huisarts!

De (bekken)fysiotherapeut kan met TRUS, DRE, TAUS, BSQ en de 
IPSS of prostaatvergroting en obstructie meten 
bij mannen met  mictieklachten in de eerste lijn. 
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METING VAN PROSTAATVERGROTING.

METING VAN URINEFLOW.

METING VAN MICTIEKLACHTEN.

TransRectale Echogra�e (TRUS)
TransAbdominale Echogra�e (TAUS) 
Rectaal Toucher (DRE) 
- Evidentie: matig
- Validiteit: goed
- Betrouwbaarheid: goed

Let op! TRUS en DRE zijn voorbehouden handelingen voor de 
bekkentherapeut.

TransAbdominale Echogra�e (TAUS) 
- Evidentie: matig
- Validiteit: goed

TransPerineale Echogra�e (TPerUS)
- Evidentie: laag
- Validiteit: redelijk
U�owmeter
- Evidentie: laag (1 studie)
- Validiteit: goed

IPSS (categorieën van mictieklachten)
BSQ (categorieën van mictieklachten)
- Evidentie: matig
- Validiteit: laag 
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