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PEDIATRIC UROLOGY OF CENTRAL TEXAS

Diario De Vaciamento

Nombre Del Paciente: Fecha De Nacimiento:

Propdsito: Medir la cantidad de orin que su nifio/nifia hace dentro un periodo de 24 horas por dos dias
seguidos.

Direcciones: En el dia q usted escoja, cuando el nifio/nifia despierte, ponga la gorra/cachucha sobre la taza y
deje que orine dentro del gorro/cachucha. Mida la cantidad en CC’s y tome los datos en esta hoja. Vacié la
gorra, enjuague la gorra con agua, y téngala lista/preparada para la proxima vez que orine. Repite este
proceso cada vez que su nifio/nifa orine. NO ESFUERZE A SU NINO QUE ORINE, al contrario deje que el o
ella le avise cuando sienta la necesidad de orinar. Estamos tratando de medir su urgencia de orinar.

DIA1 FECHA: DIA 2 FECHA:

TIEMPO CANTIDAD EN CC’s MOJADO SECO TIEMPO CANTIDAD EN CC’s MOJADO
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