Táplálkozási Állapotfelmérés

Kérem, az állapotfelmérés kérdéseit és a három napos étkezési naplót töltse ki lelkiismeretesen és részletesen, hogy minél pontosabb és személyre szabottabb étrendet és tanácsadást nyújthassak Önnek.

ALAPADATOK

Név:
Születési idő:
Testmagasság:
Testsúly:
Derék kerület:
Csípö kerület:
Eddigi legnagyobb testsúly:
Foglalkozás:
Telefonos elérhetőség:
Email:

Családi körülmények (kivel él egy háztartásban, mennyire vesz részt ön a bevásárlásban, főzésben…)


Az elmúlt két évben volt-e nagyobb súlyvesztés/gyarapodás? Mikor, mennyi?


Jelenlegi panaszok:


Van-e bármilyen jelenleg is fennálló, diagnosztizált betegsége, egészségügyi problémája?
Ha igen, kérem írja le, hogy pontosan mi szerepel a zárójelentésen, javaslaton.


Van-e valamilyen táplálékallergiája vagy ételintolarenciája?


Jelenleg tart-e valamilyen diétát? Ha igen, kérem írja le alapelveit, főbb jellemzőit.


Az elmúlt időszakban milyen az étvágya? Változott-e az étvágya?


Milyen rendszerességgel van széklete? Előfordul-e hasmenés vagy székrekedés? Ha igen, milyen gyakorisággal? Esetleg tudja-e valamilyen táplálék elfogyasztásához kötni?


Naponta hány alkalommal étkezik? Az étkezések hány órakor történnek?


Jelenleg tart-e valamilyen diétát, étkezési formát? Ha igen, kérem írja le a jellemzőit:

Milyen gyakorisággal fogyaszt és milyen mennyiségben az alábbi ételekből?
Kérem, húzza alá a megfelelőt:

Tej és tejtermékek:
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Gabonaalapú ételek (Pékáruk, kenyérfélék, gabonaköretek):
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Hús és húsipari termékek:
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Gyümölcsök és Zöldségek:
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Tojás:
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Zsíradékok (minden olaj, zsír, vaj, magvak, avokádó…)
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Cukor és Édességek (csokoládé, cukorka, fagylalt, keksz, sütemény, torta…)
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:


Élvezeti szerek (alkohol, kávé, dohány)
Naponta 	Hetente	Ritkábban	Egyáltalán nem 
Mit fogyasztok:



Naponta összesen hány liter folyadékot és milyen folyadékot fogyaszt? 






Van-e olyan étel, aminek fogyasztása valamilyen panaszt, kellemetlenséget okoz?



Milyen cukrot, cukorhelyettesítőt vagy édesítőszert használ? Mihez használja és naponta körülbelül milyen mennyiségben?



Szed-e rendszeresen vitamint, tálpálékkiegészítőt, gyógyszert vagy gyógyhatású készítményeket? 




Szokott-e rendszeresen intenzíven mozogni / sportolni? Milyen mozgásformát? Milyen gyakran? Alkalmanként mennyi ideig?



Általában hány órát alszik egy nap?


A napodból mennyi időt tölt (óra / nap):
· Ülőmunkával:			
· Könnyű fizikai munkával:
· Nehéz fizikai munkával:


Van-e hobbija? Mi és mennyi időt szán rá egy héten?


Mennyi stressz éri Önt egy nap? 
Tízes skálán átlagos stressz faktor (0 - egyáltalán nem, 10 - teljes mértékben stresszel teli életet él): 


















ÉTKEZÉSI NAPLÓ

Kérem, töltse ki részletesen az étkezési naplót 3 napon keresztül, úgy, hogy lehetőség szerint ne legyen benne két egymást követő hétköznap és legalább egy hétvégi nap pedig legyen benne.
Írja oda az étkezések mellé az étkezések időpontját és jelölje a mennyiségi egységeket (pl: 1 db alma, 3 dl tea, 1 tál borsóleves, stb.), valamint ezek mellett amelyik ételnél nem egyértelmű, érdemes feltüntetni, hogy az adott étel milyen konyhatechnológiai eljárással készült (pl. olajban sült, sütőben sült, párolt, nyers).
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