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DokumentID Ange dokumentID 

Original lagras elektroniskt. Användaren ansvarar för att gällande version används. 

Region Skåne 
Transplantationsenheten 

Process Läckagetest med Dryck och 

Urinmätningslista  

Skapad av Ange författare 

Godkänd av Carin Wallquist 

Gäller för VE njurmedicin 

DOKUMENTTYP 

Godkänt datum 2024-03-19 

Version 2 

Ärendenummer Ange ärendenummer 

Gäller fr.o.m. 2024-03-19 

Gäller t.o.m. TV 

Läckagetest med dryck och urinmätningslista 

Var vänlig mät dryck och urin under två dygn som är representativa för det dagliga 

livet. Väg alltid eventuellt inkontinensskydd både före och efter användning. Gör 

inte testet om du har menstruation.   
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DokumentID Ange dokumentID 

Original lagras elektroniskt. Användaren ansvarar för att gällande version används. 

Personnr:  

Namn:  

    

 

 

Kommentar:  

Datum         Dygn 1 Datum         Dygn 2
ÅÅMMDD Vikt Vikt Vikt- ÅÅMMDD Vikt Vikt Vikt-

Dryck Urinmängd gram gram ökning Dryck Urinmängd gram gram ökning

Klockan ml ml På Av gram Klockan ml ml På Av gram

Antal Summa Summa Summa Antal Summa Summa Summa

Miktioner Dryck Urinmängd ökning Miktioner Dryck Urinmängd ökning


