MEDICATIEFORMULIER
KIKOEN OLEN

In ons huishoudelijk reglement wordt gevraagd om in principe geen medicatie in de opvang te laten
toedienen. Vraag aan je huisarts bij voorkeur medicatie voor te schrijven die 's morgens en’s avonds door
de ouders zelf kan worden toegediend.

Enkel op medisch voorschrift van een dokter of apotheker kan hiervan worden afgeweken. Je kan ook
dit formulier laten invullen door je arts.

De begeleiders mogen in geen geval medicatie toedienen als onderstaande gegevens niet correct zijn
ingevuld.
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