
INTOLERÀNCIES I AL·LÈRGIES ALIMENTÀRIES 
Full de demandes específiques 

 

Benvolgudes famílies, 

 

Segons normativa, els alumnes que tenen alguna intolerància, al·lèrgia o malaltia que 

requereixi una alimentació específica han de portar un informe del metge que acrediti la 

impossibilitat d’ingerir determinats aliments.  

Us preguem que retorneu aquest full signat adjuntant la prescripció mèdica a fi de  d’arxivar-la 

en el historial del vostre fill/a.  

 

El meu fill/a: ................................................................................................................................... 

 

No pot menjar: 

.........................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................... 

 

per al·lèrgia  per intolerància                    altres motius 

 

 

Signatura pare, mare o tutor/a legal 

 

........................................................................ 

 

Data  ........../........../.................. 

 


