
CARERS’ DIARY 
 
Carer’s Name…………………………………………………………………. 
 
Cared for Name……………………………………………………………… 
 
Date………………………………………………………………………………. 
 
 

Time  Support given 

 
Morning 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
Lunch time 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
Afternoon 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
Evening 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
Night 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 



 

How did the day go (thoughts, feelings, difficulties, what could have helped)? 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

You do not need to show this to the person undertaking the Carers’ Assessment, but 
completing this diary can help you to explain how being a Carer affects your day to 
day live including your health, emotional wellbeing, work, training and “me‐time”.  
This diary can also assist when completing Attendance Allowance, Personal 
Independence Payment and Employment and Support Allowance claims.  
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