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Fuenlabrada a 9 de octubre 2020.

ALERGIAS / INTOLERANCIAS
Estimadas familias:
Con el fin de actualizar los datos necesarios para mantener la seguridad de
nuestros alumnos/as, necesitamos que nos indiquen por medio de los anexos
que se les entrega toda la informacion solicitada.

Se les hace entrega de dos anexos:

e Anexo I.- Completar por la familia. (Es necesario incluir fotocopia del
informe meédico donde se refleja el tipo de alergia y/o intolerancia).

Una vez cumplimentados los documentos deben entregarlos en la Secretaria
del Centro.

Muchas gracias.

Leandro Quevedo Cerezo
Director
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ANEXO 1 Foto del nifo

Nombre y Apellidos del nifio/a
Tipo de menu especial

Curso

Turno de comida

Dias que se queda al
comedor

Tipo alergia/Intolerancia
Nombre y apellidos del padre
Direccion

Teléfono de contacto
Teléfono de urgencia

Datos que se deban tener en consideracion

Sintomatologia ante una ingesta accidental

¢.Se conoce caso de Shock anafilactico?

Sl NO

LA FICHA DEBE IR ACOMPANADA DEL INFORME MEDICO Y DEL PLAN
DE ACTUACION REMITIDO POR LOS PADRES O TUTORES.
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