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Dzienniczek żywieniowy jest koniecznym elementem pierwszej wizyty. Proszę o wypełnienie poniższego wywiadu żywieniowego, który jest niezbędny do prawidłowej oceny stanu odżywienia. Możesz również spisywać swoje posiłki w notatniku w telefonie lub skorzystać z aplikacji na telefon Fitatu lub My fitness pal i wysłać mi zdjęcia ekranu zapisanych posiłków. Wybierz takie rozwiązanie, które będzie Ci najbardziej odpowiadało.

Dzienniczek należy wypełniać przez 3 dni (najlepiej 2 dni powszednie i 1 wolny od pracy) uwzględniając wielkość zjedzonych potraw i produktów (w miarach domowych), ilość i rodzaj wypitych .

W dzienniczku żywieniowym zapisujemy wszystkie produkty spożywcze, potrawy, napoje i przekąski jakie w ciągu danego dnia spożyliśmy.  
· Zapisujemy przybliżony czas spożycia posiłku lub przekąski (np. 12.30). 
· Optymalnie jest zapisywać po każdym posiłku. 
· Jak najdokładniej opisuj potrawy:
· Sposób przyrządzenia potrawy (gotowanie, pieczenie, smażenie) 
· Uwzględnić wszystkie składniki użyte do przyrządzenia potrawy 
· Określ rodzaj spożywanych produktów: np.  ryż ( np. biały, brązowy, dziki), pieczywo (np. jasne pszenne, pełnoziarniste, graham, orkiszowe, razowe, ze słonecznikiem), 
· Wpisujemy ilości (miary domowe np. 3 łyżki stołowe lub ½ szklanki albo gramaturę produktu np. 150 g jogurtu naturalnego).
· Jeśli jakiegoś posiłku nie było proszę opuścić daną kratkę lub postawić kreskę. 


Przykład wypełniania dzienniczka żywieniowego
	Posiłek
	Godzina
	Potrawy/produkty/napoje
	Miara ( np. ilość kromek, łyżek, szklanek) 

	Śniadanie 
	8. 30 
	- płatki owsiane
- mleko 2%
- banan 
- migdały 
- kawa bez mleka 
	5 łyżek 
120g
1 sztuka
5 sztuk ( garść) 
1 szklanka 



DZIEŃ 1

	Posiłek
	Godzina
	Potrawy/produkty/napoje
	Miara ( np. ilość kromek, łyżek, szklanek) 

	Śniadanie 
	
	- 

	 

	II Śniadanie
	
	
	

	Obiad
	
	
	

	Kolacja
	
	
	

	Przekąski 
	
	
	



DZIEŃ 2

	Posiłek
	Godzina
	Potrawy/produkty/napoje
	Miara ( np. ilość kromek, łyżek, szklanek) 

	Śniadanie 
	
	- 

	 

	II Śniadanie
	
	
	

	Obiad
	
	
	

	Kolacja
	
	
	

	Przekąski 
	
	
	




DZIEŃ WEEKENDOWY

	Posiłek
	Godzina
	Potrawy/produkty/napoje
	Miara ( np. ilość kromek, łyżek, szklanek) 

	Śniadanie 
	
	- 

	 

	II Śniadanie
	
	
	

	Obiad
	
	
	

	Kolacja
	
	
	

	Przekąski 
	
	
	






Dziękuję bardzo za wypełnienie dzienniczka, proszę o przesłanie 2 dni przed konsultacją wypełnionego dzienniczka żywieniowego wraz z wywiadem żywieniowo-zdrowotnym i ewentualnymi  badaniami na adres mailowy:
mydreamdiet@gmail.com 

