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Wochenprotokoll der Häufigkeit des Einnässens                                                                                                                                                  WPE 

 

Name: ______________________________________________________________________________________ ID-Nr. ____________________ 

Geburtsdatum: ___________________________ Datum:________________________________________________  männlich  □    weiblich  □ 

 

Ausgefüllt von:  Mutter / Vater / Fachperson: __________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

Wochentag 

 

Einnässen in der Nacht 

 

 

Einnässen am Tag 

 

Bemerkungen 

 Häufigkeit 

x mal 

Bett durch- 

nässt 

feuchte 

Stelle 

Pyjama nass/  

Bett trocken 

trocken Uhr- 

zeit 

Uhr- 

zeit 

Uhr- 

zeit 

Uhr- 

zeit 

Uhr- 

zeit 

Uhr- 

zeit 

 

Montag             

Dienstag             

Mittwoch             

Donnerstag             

Freitag             

Samstag             

Sonntag             

 

 


