WYWIAD ZYWIENIOWY
PROSZE O WYPEENIENIE ANKIETY DUZYMI DRUKOWANYMI LITERAMI

Imie i Nazwisko

Data urodzenia

Wozrost

Obecna waga

Docelowa masa ciata

Rodzaj wykonywanej pracy (fizyczna,
umystowa)?

Czas wykonywanej pracy

czy wykonywana praca jest stresujaca, czy
odzwierciedla sie to w “napadach” na jedzenie

Aktywnosc¢ fizyczna (rodzaj, czestotlisowd,
czas trwania)

Czy stosowat Pan(i) diete w przesztosci?

Jezeli tak, prosze podac sposéb odchudzania

Jaka to byta dieta?

Jak dtugo stosowana byta dieta?

przez jaki czas sotosowana byta dieta

Co spowodowato rezygnacje ze stosowania
diety?

Co byto w poprzedniej diecie najtrudniejsze?

Stabe strony podczas sotosowania diety

Jakie byty rezultaty stosowania diety?

Czy nastgpit efekt jojo po zakonczeniu
kuracji?

jezeli tak, dlaczego

Czy lekarz zalecat stosowanie okres$lonej diety
- jesli tak to jaka?

Czy przyjmuje Pan(i) obecnie leki?
Jedli tak, to jakie?

zzmiana; czy dieta bytg stosowana ze
wzgleduw zdrowotnych. Jezeli tak to z jakicj?

Czy czynniki genetyczne majg wptyw na
Pana(i) mase ciata?




Kiedy nastagpit skok masy ciata i ile wynosit?

Czy stosuje Pan(i) obecnie suplementy diety?
Jesli tak, jakie?

Czy przyjmuje Pan/Pani leki, jakie?

Czy choruje Pan(i)?
Prosze o podanie jednostki chorobowe;j

Od kiedy Pan(i) choruje?

Czy ma Pan(i) alergie pokarmowga?
Jesli tak prosze wypisaé nietolerowane
produkty

Czy wyproéznia sie Pan(i) regularnie?

W przypadku wystgpienia zaparé jak sobie
Pan(i)
Z nimi radzi?

Czy przyjmuje Pani leki antykoncepcyjne?

Czy miesigczkuje Pani regularnie? Czy
przyjmujemy leki antykoncepcyjne, czy
miesiacki sg regularnych odstepach
czasowych

Czy przyjmujemy leki antykoncepcyjne,
czy miesiacki sg regularnych odstepach
czasowych

Czy zauwaza Pan(i) obrzeki na ciele?

Zmiany skérne na ciele?

Czy ma Pan(i) natogi?

Spozywane ptyny, jakie i ilo$¢?

lle positkéw je Pan(i) w ciggu dnia?

O ktérej Pan(i) wstaje i ktadzie sie spac?

Czy gotuje Pan(i) w domu?

Prosze poda¢ techniki kulinarne
sporzadzanych potraw

Czy preferuje Pani diete szybka, pudetkowa?

Czy pierwszy positek je Pan(i) w domu czy w
pracy? Jesli w pracy, to dlaczego?
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