Healthy caloriesss
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Dzienniczek zywieniowy

Imie i nazwisko:
e-mail:

Telefon:

Masa ciata:
Wozrost:

Cel konsultacji:

Jak wypetnic¢?

Drogi Pacjencie! Wypetniony dzienniczek pomoze w ocenie Twojego dotychczasowego sposobu zywienia i wskaze ewentualne btedy
zywieniowe. Stuzy on do biezgcego notowania spozywanych produktow i potraw.

Dzienniczek obejmuje 3 dni. Prosze o rzetelne i szczere notowanie wszystkich spozytych pokarméw i wypitych ptynéw, uwzgledniajgc zaréwno
positki gtéwne jak i przekaski, wraz z godzing i miarg domowa.

Ponizej zostawiam dla Ciebie wypetniony przyktadowy dzienniczek zywieniowy.



Dzien tygodnia: Sroda

Data: 8-12-2021

Rodzaj aktywnosci fizycznej i czas jej trwania: brak aktywnosci

llos¢ spozytej wody w ciggu dnia ( L): 2 | ( oprécz wody wypitam 4 kawy z mlekiem 2%)

Godzina Positek Skfad positku Miara domowa
Owsianka:
Ptatki owsiane 3 tyzki
Mleko 2 % 3/ 4 szklanki
Jabtko 1 sztuka
6:00 Sniadanie Ptatki migdatowe Pot tyzeczki
Kanapka z wedlina:
Butka grahamka 1 sztuka
Awokado P&t sztuki
Szynka sopocka 4 plasterki
9:30 Il $Sniadanie Ogorek kiszony 2 sztuki
Ryz z tososiem wedzonym:
Ryz biaty 5 tyzek
Cukinia 1 sztuka
tosos wedzony Pét opakowania
Koperek Pot garsci
12:30 Obiad Oliwa z oliwek 1 tyzka
Satatka grecka:
Satata lodowa 4 liscie
Ogorek % sztuki
Pomidor 1 duza sztuka
Oliwki 7 sztuk
Ser feta P6t opakowania
Cebula Y% sztuki
18:00 Kolacja Butka razowa 1 sztuka
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