

Ilmoitus erityisruokavaliosta
	[bookmark: _Hlk63252055]1. Oppilaan tiedot
	

	Nimi
     
	Syntymäaika
     

	Koulu / päiväkoti
     
	Luokka / ryhmä
     

	2. Erityisruokavalio terveydellisistä syistä
	Kyllä |_| Ei |_|

	|_| Vähälaktoosinen (hyla / into sopii)
|_| Laktoositon
|_| Maidoton, korvaava juoma:      

	|_| Keliakia
|_| Gluteeniton
|_| Luontaisesti gluteeniton
|_| Kaura sopii

	|_| Diabetes, liitteeksi tarvitaan henkilökohtainen ateriasuunnitelma.

	Ruoka-aineallergiat

	|_| Herne, papu
|_| Kypsänä sopii
|_| Porkkana
|_| Kypsänä sopii
|_| Tomaatti
|_| Kypsänä sopii
|_| Paprika
|_| Kypsänä sopii
|_| Mausteena sopii
|_| Selleri
|_| Kypsänä sopii
|_| Mausteena sopii

|_| Pähkinä, manteli
|_| Saattaa sisältää tuotteet sopii, esim. leipä, leivonnaiset, jäätelö, mehujää, suklaa jne.
	|_| Omena
|_| Kypsänä sopii

|_| Mansikka
|_| Kypsänä sopii

|_| Kiiwi

	|_| Kala
|_| Kananmuna
|_| Ruuassa sopii
|_| Vilja, mikä / mitkä
     



	
	Mausteet, mitkä
     
|_| Sopivat ollessaan marinadien, leikkeleiden, salaatinkastikkeiden, ruokien osana

Muuta huomioitavaa
     


	[bookmark: _Hlk22195378]3. Uskonto ja eettiset syyt

	|_| Ei sianlihaa
|_| Ei naudanlihaa
|_| Muu:      

	|_| Kasvisruokavalio (lakto-ovovegetaarinen), lisäksi syön
|_| Kalaa
|_| Kanaa, broileria

	4. Muu yleisruokavaliosta poikkeava ruokavalio 
     

	5. Anafylaktisen reaktion (henkeä uhkaava allergia) aiheuttavat ruoka-aineet
     

	6. Allekirjoitukset

	Paikka ja päivämäärä          

____________________________________________
Huoltajan allekirjoitus
     
Nimen selvennys
	Paikka ja päivämäärä          

____________________________________________
Terveydenhoitajan allekirjoitus ja puh.      
     
Nimen selvennys



image1.jpeg
SSSSS




