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“Nella corretta alimentazione non esistono restrizioni, ma solo scelte consapevoli”    

 

Diario Alimentare 

 

Nome e Cognome _____________________Giorno 1 (Data di compilazione) ____________________ 

 

Pasto Orario Alimenti/Bevande  

(Specificare quantità) 

Metodo di preparazione Come mi sento dopo 

aver mangiato* 

     

     

     

     

     

     

     

* Esempi: sazio, ancora affamato, troppo pieno, gonfiore, difficoltà a digerire, etc… 
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“Nella corretta alimentazione non esistono restrizioni, ma solo scelte consapevoli”    

 

Diario Alimentare 

 

Nome e Cognome _____________________Giorno 2 (Data di compilazione) ____________________ 

 

Pasto Orario Alimenti/Bevande  

(Specificare quantità) 

Metodo di preparazione Come mi sento dopo 

aver mangiato* 

     

     

     

     

     

     

     

* Esempi: sazio, ancora affamato, troppo pieno, gonfiore, difficoltà a digerire, etc… 
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“Nella corretta alimentazione non esistono restrizioni, ma solo scelte consapevoli”    

 

Diario Alimentare 

 

Nome e Cognome _____________________Giorno 3 (Data di compilazione) ____________________ 

 

Pasto Orario Alimenti/Bevande  

(Specificare quantità) 

Metodo di preparazione Come mi sento dopo 

aver mangiato* 

     

     

     

     

     

     

     

* Esempi: sazio, ancora affamato, troppo pieno, gonfiore, difficoltà a digerire, etc…   
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