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Invulschema dagcurve bloedglucosewaarden 
 

Uw naam:  
………………………………………………………………………………………………………….. 

Uw Geboortedatum:  
………………………………………………………………………………………………………….. 

Insulinegebruik: Naam, hoeveelheid en tijdstip(en) van de injectie(s) 
 
………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………….. 

Reactie: Telefonisch of per mail, vul hier uw telefoonnummer of e-mailadres in: 
 
………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Voor een standaard controle volstaat een 4-puntscurve (gearceerde velden). Een 
7-puntscurve inclusief de gearceerde velden hoeft alleen op verzoek. 
 

Datum Nuchter Na 
ontbijt 

Voor 
lunch 

Na lunch Voor 
avondeten 

Na 
avondeten 

Voor 
nacht 

        

        

        

        

        

 

Voor reden van meten vult u bijvoorbeeld in: 
c Controle 

c Klachten lage bloedsuiker 

c Braken en/of diarree 

c Veranderde werktijden 

c Langdurige reis 

c Overige, nl…………………………………………………………………………………………………………………… 

Na inlevering kunt binnen 2 werkdagen reactie van ons verwachten 


