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VEJLEDNING FOR PATIENTER 

VED SPERMAUNDERSØGELSE (SÆDUNDERSØGELSE) 
 

For at opnå et pålideligt resultat er det nødvendigt, at De bidrager til, at 
undersøgelsen kan blive foretaget på den rette måde. 
 
Undersøgelsen skal foretages 3-4 dage (hverken flere eller færre) efter forrige 
sædudtømmelse. 
Udtømmelse af sædprøven, der skal undersøges, kan foregå f.eks. ved afbrudt 
samleje, men kondom må ikke anvendes. Sædudtømmelsen skal foregå så 
fuldstændig som mulig i det store bæger eller evt. i en ren tør kop. Prøven skal 
henstå i stuetemperatur beskyttet mod sollys, indtil De er parat til at tage af sted til 
laboratoriet. 
 
Umiddelbart før De tager af sted, omhældes hele sædprøven forsigtigt fra bægeret til 
det lille glas, som tilproppes sikkert og anbringes sammen med den udfyldte blanket 
i plastposen. Glasset må ikke vendes med bunden i vejret og skal opbevares så tæt 
ved kroppen som muligt evt. i en lomme. 
 
Prøven skal afleveres mellem kl. 8 og 9. Tidspunktet mellem sædudtømmelsen og 
afleveringen må så vidt muligt ikke overskride 1 time. 
Kan tidsfristen ikke overholdes, kan sædudtømmelsen finde sted på laboratoriet i et 
dertil indrettet lokale i afd. F, Pilestræde 65, 1112 København K. 

 
Prøven afleveres på laboratoriet i Pilestræde enten af Dem selv eller Deres partner, 
mandag-fredag mellem kl. 8 og 9. 
Spermaprøver til undersøgelse efter sterilisation kan også afleveres i filialerne 
indenfor åbningstiden (dog ikke torsdag aften). For adresser og åbningstider 
henvises til www.kpll.dk 
 
Gå direkte til afd. F på 1. sal. Tag et nummer og tag plads i afd. F’s venteværelse. Når 
Deres nummer lyser, går De til modtagerummet. 
Deres læge vil have svar på undersøgelsen ca. 10 dage efter prøvens aflevering. 
Lægen må ofte henvise Dem til mere end en sædundersøgelse, før Deres 
befrugtningsevne kan bedømmes. 

 
Henvisning fra lægen + sygesikringsbevis medbringes 
 

 
 
 

 
 

 
 

Spermaundersøgelse 
 

Udfyldes af patienten: 
 
 
Navn: 
 
Personnummer: 
 
 

1. Tidspunktet for sædudtømmelse?              dato:                     kl. 
 

2. Tidspunktet for forrige sædudtømmelse? dato:                ca. kl. 
 

3. Var sædudtømningen lige så fuldstændig, som den plejer at være? 
 

4. Er der under eller efter sædudtømmelsen gået noget af prøven til spilde? 
 

5. Har De tidligere fået foretaget denne undersøgelse på laboratoriet her? 
 

6. Har De været syg indenfor de sidste 3 mdr.? 
 

7. Har der været feber? I så fald hvor høj, hvornår og hvor længe? 
 

8. For patienter, der er blevet steriliseret, hvornår fandt operationen sted? 
 

9. For patienter, der er blevet rekanaliseret, hvornår fandt operationen sted? 

      
 

  
 
 

 


