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FORMULARI DE COMUNICACIO D’AL-LERGIES / INTOLERANCIES
ALIMENTARIES

Important: tota al-léergia o intolerancia alimentaria haura d’estar
documentada amb un certificat medic!.

e Nom i coghoms de I'alumne/a:

e Curs:

e Nom de la mare/pare/tutor o tutora:

e L’alumne/a pateix algun tipus d’al-lérgia o intolerancia?

Si O Si heu marcat aquesta casella, continueu omplint el formulari (tingueu en
compte el text informatiu que trobareu a peu d’aquesta plana).

No 0O. En cas d’‘assenyalar aquesta resposta, signeu i retorneu a l'escola el
formulari (tingueu en compte el text informatiu que trobareu a peu d’aquesta
plana).

e Assenyaleu si es tracta d’una al-lérgia o o bé d’una Intolerancia o

e En cas de que sigui una al-lérgia es tracta? Assenyaleu-ne la
tipologia:

Per ingesta o Per Contacte o Ambiental o

¢ Tipificades: . Altres al-lergies o
intolerancies no tipificades:

Gluten

Fruita seca

Lactosa

Ou

Peix

Marisc

Llegums i lleguminoses (inclou
la soja)

Proteina de la llet de vaca

Fruites

¢ Indiqueu quins aliments o derivats NO pot menjar:

! Important: tota al-lérgia o intolerancia alimentaria haura d’estar documentada amb un certificat
meédic. El fet de no comunicar les possibles al-lérgies o intolerancies, a banda de significar un perill per a
la salut de I'alumne/a, eximira de tota responsabilitat a I’'escola per qualsevol incidéncia sobre aquest
fet.



e Protocol d'actuacio en cas d’emergeéncia:

- Quina reaccié li fa 'al-lérgia quan la pateix?

- Quin temps d’actuacid hi ha si es produeix una ingesta o un contacte accidental?

- Quines actuacions cal seguir en cas d‘ingesta o de contacte accidental?

e A banda d'omplir aquesta documentacié, en tots els casos és
imprescindible:
Documentacio S’adjunta

Certificat medic acreditatiu de I'al-lérgia o intolerancia (actualitzat i obligatori)

Instruccions médiques referents a I'al-lérgia o intolerancia.

Instruccions mediques referents a [I'administracié6 i conservacio de
medicaments.

Pla d’actuacié signat en cas de reacci6 al-lérgia i definicié de responsable.

Autoritzacié signada per al responsable per a dur a terme el pla d’actuacié en
cas d’emergencia.

e En cas que necessiti medicacid, faciliteu-nos, si us plau, els medicaments

necessaris amb:
- Les instruccions de conservacio i Gs.

- Indicacié de la dosi que cal administrar.

- El medicament ha d’estar degudament identificat amb el nom de

I'infant.

e Altres aspectes relacionats amb l'al-lérgia o intolerancia que creieu que

cal tenir en compte:

¢ Nom i cognoms de la persona que signa:

e D.N.I.:
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