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Ankieta dotyczaca alergii/nietolerancji pokarmowych:

Imig¢ i Nazwisko dziecka:

Imig¢ 1 Nazwisko rodzica wypetniajacego ankiete:

Nazwa placoéwki opiekunczej:

Numer telefonu kontaktowego:

Rodzaj alergii/ nietolerancji:

Alergia na jaja

O O0O0d0-d-Og-ogo™

Alergia na ryby
Alergia na migso, prosz¢ wymienic jakie...
Nietolerancja produktéw zbozowych

Alergia na orzechy, prosze¢ wymienic jakie....
Alergia na biatko mleka
Nietolerancja mleka

Alergia na owoce lub warzywa, prosz¢ wymienic jakie (alergia dotyczy owocow surowych
i/lub gOtOW&nyCh)* wiasciwe podkreslic

Czy dziecko przestrzega diet¢ uwzgledniajacg w.w. alergi¢/ nietolerancje:
71 Tak, dieta dziecka podlega $cistej kontroli

1 Srednio

1 Nie, poniewaz objawy alergiczne ustepuja, dlatego dziecku wprowadza si¢ takie produkty

Jako. oo

Prosze podac¢ krotki opis alergii/nietolerancji dziecka uwzgledniajac zakres produktow zakazanych w
zywieniu, jak rowniez zalecen dotyczacych obrobki kulinarne;:

Data, miejscowos$¢

www.royaltaste.com.pl

Podpis rodzica/ opiekuna




