Datum ……………………………………………………..
[bookmark: _GoBack]Rövarborgens förskola
Beställning av Specialkost
	
Barnets namn 
	
Personnummer 

	Vårdnadshavare 
	Vårdnadshavare 


	Kontaktnummer dagtid

	Kontaktnummer dagtid

	Epost 
	Epost 



	Äter barnet frukost i förskolan          Ja
	
	
	Äter barnet mellanmål i förskolan   
                           Ja
	

	Nej 
	
	
	Nej 
	


Medicinska skäl
Kryssa för vilket/vilka livsmedel som skall
uteslutas ur kosten

	
	Jordnötter 
	
	Skaldjur 
	
	Morot rå 

	
	Nötter
	
	Sojaprotein 
	
	Morot tilllagad 

	
	Mandel 
	
	Bönor 
	
	Paprika rå 

	
	Sesamfrö 
	
	Linser 
	
	Paprika tillagad 

	
	Komjölksprotein 
	
	Ärtor 
	
	Jordgubbar 

	
	Vetestärkelse 
	
	Guarkärnmjöl 
	
	Kiwi 

	
	Ägg 
	
	Bockhornsklöver 
	
	Nektarin 

	
	Fisk 
	
	Lupin 
	
	Persika 

	
	
	
	Äpplen 
	
	Citrusfrukt 

	
	
	
	Äpplen tillagad 
	
	Vilken 

	
	
	
	
	
	



ANNAN KOST 
Kryssa här om behov finns för 
Alternativa koster                                     Etiska skäl                Anpassad kost av medicinska skäl
	
	Lakto-Ovo vegetarisk kost
	
	Fläskkött 
	
	Veckomatsedel 
	
	
	
	

	
	Äter fisk 
	
	Blodmat 
	
	Annan matsedel 
	
	
	
	

	
	Äter Kyckling 
	
	Nötkött 
	
	
	
	
	
	



Special kost
	
	Diabeteskost 
	
	Laktosfri kost 

	
	Glutenfrikost 
	
	Behöver endast laktosfri dryck 

	
	Naturlig fritt från gluten
	
	



	Övriga upplysningar 


	

	


 Finns det akutmedicin    JA   NEJ 
Kostrekomendationer kommer från 
	
	Barnmottagning 
	
	Vårdcentral 
	
	Annan 



	
	

	Vårdnadshavare 
	Vårdnadshavare 



