
Inrättning

År
Datum

B-Glukos
mmol/l

U-Aceto-
acetat

Pt-Massa
kg

Urin-
mängd ml

tU-GlukosKl Klkl-kl Terapi

12
77

6 
- C

LB
 2

30
3

Dos Anm

Om inte namnplåt finns, ange här ovan i ordning:
Födelseår, Månad, Dag, Efternamn, Tilltalsnamn, Yrke, Adress, Telnr.

Blad nr:Diabeteslista

mmol/l mmol



År
Datum

B-Glukos
mmol/l

U-Aceto-
acetat

Pt-Massa
kg

Urin-
mängd ml

tU-GlukosKl Klkl-kl Terapi

12
77

6 
- C

LB
 2

30
3

Dos Anmmmol/l mmol


