Imię i nazwisko:










Data:

	Posiłek
	Godzina
	Miejsce jedzenia (praca– przy biurku, na stołówce, dom– przed TV, kuchnia itp.)
	Składniki posiłku
	Ilość
	Uczucia/ emocje/ myśli/ wydarzenia/ towarzyszące ważne  uwagi
	Poziom głodu przed posiłkiem; Od 6 – bardzo duży głód do 0 – brak głodu

	Posiłek I


	
	
	
	
	
	

	Posiłek II


	
	
	
	
	
	

	Posiłek III


	
	
	
	
	
	

	Posiłek IV


	
	
	
	
	
	

	Posiłek V


	
	
	
	
	
	

	Posiłek VI


	
	
	
	
	
	

	Przekąski

Płyny


	
	
	
	
	
	


Aktywność fizyczna (jaka? jak długo?) 
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