ANKIETA ZDROWIA DZIECKA
WAKACJE NA ZAWODZIU 2026

Uprzejmie proszę o przekazanie informacji

dotyczących dziecka : …....................................	.......................................................
(imię)	(nazwisko)

uczestnika wydarzenia „Wakacje na Zawodziu” 2026 r.

1. Czy dziecko jest uczulone na jakiekolwiek produkty spożywcze ? TAK / NIE
 	Jeśli tak, to na jakie? 
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................

2. Czy dziecko choruje przewlekle ? TAK / NIE
Jeśli tak, prosimy o informację (konieczne jest podanie wszelkich schorzeń lub orzeczeń):
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................

3. Czy dziecko ma alergię ?  TAK / NIE
Jeśli tak, prosimy o informację na co:
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................
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……………...........        ...........................................................................
data	podpis opiekuna
