
   

 

 

Rückmeldebogen – wichtige Informationen  
 

 

(bitte Name des Kindes/Teilnehmenden eintragen) 

 
1) (Lebensmittel-)Allergien/Unverträglichkeiten: 
 

 

(bitte alle wichtigen Infos eintragen) 

 

2) Medikamente: 
 

 

(bitte alle wichtigen Infos eintragen) 

 

3) weitere wichtige gesundheitliche und andere Informationen: 
 
 

(bitte alle wichtigen Infos eintragen) 
 

 

 

Ort, Datum    Unterschrift 

 

 

 

 

 


