
Carnet de glycémie Semaine du  _______________ au _______________

Déjeuner Dîner Souper Coucher Nuit
Avant Insuline Après Avant Insuline Après Avant Insuline Après Insuline

Glycémie Glycémie Glycémie Glycémie Glycémie Glycémie Glycémie Glycémie

Lun

notes:

Mar

notes:

Merc

notes:

Jeu

notes:

Ven

notes:

Sam

notes:

Dim

notes:


