VIKTIGT! Sand in héalsodeklarationen omgaende
Halsodeklaration for kollobarn sommaren 2024

Uppgifterna du lamnar i hélsodeklarationen behandlas konfidentiellt och kommer att forstdras efter kollots slut.
For har lamnade uppgifter géller sekretessbestammelserna i Offentlighets- och sekretesslag (2009:400).

Barnets fornamn och efternamn OBS! stryk under tilltalsnamn

OBS! VIKTIGT!
Personnummer
Klistra fast en bild pa
ditt barn i denna ruta Bostadsadress
Postnummer Postadress

Sand garna med en bild pa ditt

barn, detta underlattar for vara

. Vilken kollogard ska ditt barn aka till?
ledare att lara sig barnets namn

Mellan vilka datum ska ditt barn vistas pa garden?
OBS! Séand in

halsodeklarationen omgaende Namn pa barnets skola Antal elever i klassen
aven fast ni inte har en bild

Vardnadshavare Vardnadshavare

Foérnamn Efternamn Foérnamn Efternamn
Personnummer Personnummer

Bostadsadress Bostadsadress

Postnummer Postadress Postnummer Postadress
Hemtelefon Hemtelefon

Mobiltelefon Mobiltelefon

E-postadress E-postadress

Kontaktperson om inte vardnadshavarna ar antraffbara.

Férnamn Efternamn Personnummer
Relation Telefonnummer
Har denna person rétt att lamna eller hamta ert barn nar barnet ska &ka till kollo samt kommer hem fran kollo? Ja[] Nej[

Information om ert barn som ar viktigt for oss under kollovistelsen

Har varit p& ndgon av vara kollogardar? Akka[_] Djuprammen[_] Udden[_] Annankollogard[ ] Ej varit pa kollo [_]

Kan simma 200 meter? Ja [ Nej [] Radd for vatten? Ja [ Nej []
Hemlangtan? Ja [] Nej [] Morkradd? Ja [ Nej []
Forstar ditt barn muntlig information pa svenska? Viktigt pga sékerheten pa kollo.

For mer information, se stycket "Sakerhet" i féraldrainformationen. Ja |:| Nej |:|
Vaccinerad mot stelkramp? Ja |:| Nej |:| Om ja, vilket &r togs vaccinet?

Blir latt aksjuk? Ja[_] Nej[_] Létt for att krakas? Ja|:|Nej|:||Séngvétare? Ja [ Nej []
Far vi ge ditt barn vérktabletter vid behov, i enlighet med dosering fér barn enligt bipacksedel? Ja [ Nej []
Far vi transportera ert barn i bil Om ni inte hamtar ert barn vid hemkomsten, far

under kollovistelsen? Ja [] Nej [] da ert barn 8ka hem sjélv? Ja [ Nej []
Under kollot fotograferar vi mycket. Godkanner du att vi publicerar utvalda bilder pa ditt barn pa

Utepedagogik Sveriges AB:s hemsidor? (barnets namn publiceras ej) Ja [] Nej J

Finns det n&got/nagra barn som ert barn énskar bo med under kollovistelsen?

Férnamn Efternamn Personnummer
Férnamn Efternamn Personnummer
Férnamn Efternamn Personnummer

OBS! Om du vill skriva ndgra kommentarer till ovanstaende fragor goér det under 6vrigt pa nasta sida.

FLER FRAGOR PA BAKSIDAN, VAND!




Halsodeklaration for kollobarn sommaren 2024

Mediciner Fyll i fragorna sa detaljerat som méjligt

Information om deltagarens medicin Skadligt for annat barn? Ansvar for medicineringen?

Namn pa medicin: Antal: Tidpunkt: Kategori 1: Kategori 2: Kategori 1: Kategori 2:
Jal] Nej [ Ledare [1 |[Barn [
Jal] Nej [ Ledare [1 [Barn [
Jal] Nej [ Ledare [1 |[Barn [
Jald Nej [ Ledare [1 [Barn [
Ja ] Nej (] Ledare [1 |Bamn [

Kategori 1. Mediciner som deltagaren sjélv inte far dosera. Dessa mediciner ska vara doserade av vardnadshavaren och ska vara doserade i en dosett
for varje medicineringstillfalle. Dosetten ska vara markt med barnets namn och personnummer. Om mediciner inte &r doserade i dosett kan inte
kollopersonalen ansvara for medicinen, d& kan medicinering ej ske. Samtliga mediciner ska vara tydligt dokumenterade p& halsodeklarationen. Dosett
kan kopas pa samtliga apotek. Fér mer detaljerad information se stycket mediciner i infomationsbrevet.

Kategori 2. Dessa mediciner ansvarar deltagren sjalv for, dvs lamnas inte in till kollot. Dessa mediciner far ej vara skadligt fér annat barn. Medicinerna
ska vara i originalférpackning med bipacksedel. Samtliga medicinerna ska vara tydligt dokumenterade pa halsodeklarationen.

Mitt barn har féljande allergier

Kommer ditt barn ha med sig adrenalinspruta/autoinjektor (EpiPen/Emerade) till kollogarden? Ja |:| Nej |:|

Mitt barn har behov av foljande specialkost

\Vegetariskt D Pescetariskt D Veganskt D Ej flask D Ej fisk D Ej fagel D Laktosfritt |:| Ej mjolkprotein |:|
Ej tomat | Ej baljvaxter | Ej soya | Ej stenfrukter | Ej éggD Ej notter | Glutenfritt (] Ej vetestérkelse (-

Har ditt barn behov av ndgon annan form av specialkost? Tydliggér om ert barn kan &ta ravaran tillagad eller ej.

Ovrigt som ni vill férmedla till kollot

Behov av extra stod under kollovistelsen

OBS! VIKTIGT! For att kunna erbjuda en bra och trygg kollovistelse for ert barn behéver vi information om ert barn har ndgon diagnos eller sjukdom.
Informationen behdver vi f& i god tid for att i dialog med vardnadshavaren se éver om ert barn &r i behov av extra stéd under kollovistelsen. Utifran det
eventuella behovet ordnar vi extra stod for ert barn. Dokumenteras inte eventuella stddbehov kan detta leda till att vi inte kan ta emot ert barn, eller att ert
Jbarns kollovistelse méste avbrytas i fortid om stodbehov uppkommer under vistelsen pé kollo.

Har ert barn n&gon av féljande diagnoser? ADHD [ ADD [] Asperger []  Autism []
Ar ert barn under utredning fér ndgon av féljande diagnoser? ADHD [] ADD [] Asperger [_] Autism []
Har ert barn n&gon form av medicinsk sjukdom? Diabetes [_]  Epilepsi (]  ®vrig medicinsk sjukdom[_]
Har ert barn ndgon 6vrig diagnos/sjukdom som kan medfora att hen har behov av extra stod? Ja[] Nej ]

Om i sa fall vilken typ av diagnos/sjukdom:

Har ert barn extra stod i skolan? Ja [_] Nej [] |Har ert barn behov av extra stod pa kollo? Ja [] Nej [

Av vilken orsak har ert barn extra stod i skolan?

OBS! Om ni vill skriva ndgra kommentarer till ovanstaende fragor gor det under vrigt
Vill ni formedla mer information &n vad som far plats p& denna blankett. Maila till info@kollosommar.se

Bestéllning av kollo T-shirt. Bestéllningen &r bindande. Kan ej bestéllas efter den 13 maj.

Vill ni bestalla en kollo T-shirt? Storlek (Vuxenstorlekar)

OBS! kostnad 100 kr Ja[ Nej[] xs[] s[] M [] L[] xL[]

Jag intygar att jag tillsammans med mitt barn I&st och forstatt inneborden i det skriftliga informationsbrevet. Samt att jag som
vardnadshavare har besvarat frdgorna i hdlsodeklarationen efter basta formaga.

Vardnadshavarens underskrift Namnfértydligande

OBS! skicka halsodeklarationen omgé&ende. Senast i samband med att du tackar JA till din kolloplats

Utepedagogik Sverige AB Olaus Magnus véag 62, 121 38 Johanneshov
info@kollosommar.se www.kollosommar.se 08-652 52 92



