Personuppgifter

Elevens efternamn och fornamn Skola
Klass Mentor
Vardnadshavare Telefon dagtid

OBS! Specialkost serveras endast vid medicinska skal.

Eleven behdver specialkost pa grund av:

O Laktosintolerans O3 Glutenintolerans/Celiaki
O Mjélkproteinallergi 3 Sojaproteinallergi
0 Aggallergi 3 Annan allergi/intolerans:

Annan medicinsk diagnos som kréaver anpassad kost (J

Ange typ av anpassad kost:

Denna blankett styrkes med ett lakarintyg/journalféring/intyg fran skolsjukskoéterska som bifogas.

Datum:

Vardnadshavares underskrift:

Blanketten lamnas till mentor.
Vardnadshavare ansvarar for att informationen ar korrekt.
Finns inget lakarintyg/journalféring om kost? Vand er till sjukskéterskan pa skolan.
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