
Dott. Francesco Gervasi
Specialista in Gastroenterologia - Medico Medicina Generale
Dietologia Medica
Via P. Da Palestrina, 2 - 09020 Ussana - Tel. 070 918436

Dati antropometrici del Signor/ra :

- Data: 09/06/2008 Ora: 15.20.49
- Nome cliente: ROSSI MARIA
- Sesso cliente: F
- Età cliente: 50
- Professione: Casalinga
- --------------------------------------------------------------------
- Ha iniziato a prendere peso nell' adolescenza Peso massimo raggiunto 88
- Diete seguite in 5 anni: da 0 a 2  - Ha perso più di 5 kg da 1 a 3 volte
- Pensa di essere in sovrappeso perchè fa poco movimento
- Ha sia i genitori che i fratelli obesi
- Vuole dimagrire per ragioni di salute e per motivi
- estetici e per i rapporti interpersonali
- --------------------------------------------------------------------
- Tipo visita: controllo
- 1° visita il: 15/11/2007 - peso: 86,000 - Calorie dieta: 1800
- 2° visita il: 14/12/2007 - peso: 83,000 - Calorie dieta: 1800
- 3° visita il: 14/01/2008 - peso: 78,000 - Calorie dieta: 1800
- Altezza: 1,65
- Circonferenza polso: 0
- Circonferenza vita: 0
- Circonferenza fianchi: 0
- Peso iniziale: 86,000
- Peso attuale: 78,000
- Variazione peso: 0,000
- Peso desiderato: 73,000
- Peso ideale: 58
- Indice di massa corporea: 28,6
- Massa Grassa %: 0,0
- Massa Magra  %: 0,0
- Massa Grassa Kg: 
- Massa Magra  Kg: 
- Acqua Kg:
- BMR :1477
- Peso ideale impedenzometro :
- --------------------------------------------------------------------
- Attività lavorativa: Normale
- Professione: Casalinga
- Fabbisogno Calorico: 2198
- CALORIE PROPOSTE PER LA DIETA: 1800
- Grado d'obesità: Sovvrapeso
- Problemi clinici associati: Ipertensione arteriosa
- --------------------------------------------------------------------
- Glicemia: 
- Colesterolo totale: 
- Trigliceridi: 
- HDL: 
- LDL: 174
- --------------------------------------------------------------------
- Pressione arteriosa Massima: 0
- Pressione arteriosa Minima: 0
- --------------------------------------------------------------------
- Prossimo controllo:   /  /
- --------------------------------------------------------------------
- Note:


