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MERKBLATT ZUR URINUNTERSUCHUNG NACH SANDER

Sie haben einen Versandbeutel mit 5 Plastikfléschchen erhalten. Die Fléaschchen sind nummeriert,
bitte achten Sie auf die Nummerierung!

Fur die Harnsammlung wéhlen Sie einen Tag, an dem Sie die folgenden Bedingungen erfillen
kénnen:

1. Am Testtag dirfen Sie nicht mehr als 3 Mahlzeiten einnehmen:
Frihstick (nach der 1. Probe), Mittagessen (nach der 3. Probe), Abendessen (nach der 5. Pro-
be).
Bitte notieren Sie lhre Emahrung am Tag der Harnsammlung und am Vortag auf der Rickseite
dieses Merkblattes.
An diesem Testtag und den beiden Vortagen keine Basentabletten (Alkala, Bullrich'’s Vital, Ba-
senpulver) oder dhnliches einnehmen.

-— 2. Entleeren Sie lhre Harnblase zu folgenden Zeiten:

GefaB 1: 6 Uhr

GefaB 2: 9 Uhr

Gefal3 3: 12 Uhr

GefalB 4: 15 Uhr

GefaB 5: 18 Uhr und fiillen Sie das entsprechende Gefal.
Mit den Hamproben sollen die Séure- und Basenfluten im menschlichen Kérper gemessen
werden. Es ist deshalb wichtig, dass bei jeder Probe die Hamblase véllig entleert wird, sonst
wird die nachfolgende Probe verfélscht!

3. Wenn Sie die vorgeschriebenen Zeiten aus besonderen Griinden um mehr als eine Viertel-
stunde Uber- oder unterschreiten, so vermerken Sie dies bitte formlos auf der Rickseite.

4. Patienten, die wenig Wasser lassen kénnen, trinken nach jeder Probe ein Glas Wasser, damit
die Ausscheidung zum néchsten Zeitpunkt klappt. |

5. Falls es lhnen nicht méglich ist den Ham 3 Stunden anzuhalten, so sammeln Sie den ge-
samten Harn, den Sie z. B. zwischen 6 und 9 Uhr lassen, entleeren um 9 Uhr die Blase ganz |
und fillen von diesem Sammelurin das GefaB 2 (9-Uhr-GefaB). |

6. Verschrauben Sie die GefaBe fest, fullen Sie bitte die Rickseite dieses Blattes aus und versen-

den Sie alles zusammen mit dem Einsendeschein méglichst noch am Tag der Hamsamm- |
lung, spatestens am Folgetag.

Bitte mit EUR 2,20 frankieren.

Bitte Rickseite beachten!

R W ————.




Name des Therapeuten :

Name und Anschrift des Patienten:

Datum der Harnsammlung:

Durchschnittliche Trinkmenge pro Tag und Art der Getréanke:

Einnahme von Abfihmitteln: ja/nein, wenn ja, welche:

Einnahme von Basenpréparaten: ja/nein, wenn ja welche und wie oft:

Einnahme von Nahrungsergénzungen: ja/nein, wenn ja, welche und Dosierung:

Abweichungen von den vorgegebenen Harnsammelzeiten bitte vermerken.

ERNAHRUNG AM VORTAG:
Mabhlzeiten

Frohstiock:

Evil. Zwischenmahlzeit:

Mittagessen:

Evil. Zwischenmabhlzeit:

Abendessen:

Uhrzeiten:

ERNAHRUNG AM PROBENTAG:
Mabhlzeiten

Frihstick:

Mittagessen:

Abendessen:

Uhrzeiten:




