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Beställning av specialkost på förskola och skola 
 

Specialkost av medicinska skäl. Kopia på aktuellt läkarintyg ska bifogas (max 1 år gammalt intyg) 

 Typ av specialkost: 

 Vegetarisk kost (fri från kött, fågel och fisk med innehåller mejeriprodukter och ägg) 

 Vegetarisk kost + fisk (fri från kött och fågel men innehåller mejeriprodukter och ägg) 

 Vegetarisk kost + fisk+fågel (fri från kött men innehåller mejeriprodukter och ägg) 

 Vegankost (fri från kött, fågel, fisk, mejeriprodukter och ägg) 

 Kost fri från fläskkött/blodmat 

Underskrift av vårdnadshavare 

 

INFORMATION TILL VÅRDNADSHAVARE 

Specialkost serveras först efter att beställning och eventuellt läkarintyg lämnats till köket. 
Beställningen gäller innevarande läsår och ska förnyas vid nytt läsår om behovet av 
specialkost kvarstår. Läkarintyg ska komma från Barnkliniken, Region Jämtland Härjedalen 
och får vara max 1 år gammalt. Intyg för celiaki och diabetes är livslångt, övriga intyg ska 
förnyas årligen. 

Meddela köket via sms om barnet/eleven är ledig, sjuk, på praktik eller av annan anledning inte kommer 
att äta på förskolan/skolan en tid. Meddela köket om specialkosten inte behövs längre eller om 
barnet/eleven byter förskola/skola. Kontaktuppgifter till köken finns på ragunda.se. 

Datum 

Barnets/elevens tilltalsnamn och efternamn 

 
Förskola/skola och avdelning/klass 

 

Vårdnadshavares namn 

 

Vårdnadshavares namn 

 
E-postadress 

 

E-postadress 

 
Telefon hem/Mobil nummer 

 

Telefon hem/Mobil nummer 

 

Datum 

 
Datum 

 
Vårdnadshavares namnteckning 

 

Vårdnadshavares namnteckning 

 

Postadress 

Ragunda kommun 
Kostenheten 
Box 150 
844 21 Hammarstrand 

Besöksadress 

Centralgatan 15 

Telefon 

0696-68 20 00 

E-post 

kommun@ragunda.se 

Webb 

www.ragunda.se 

Organisationsnummer 

212000-2452 

Bankgiro 

267-8761 

mailto:kommun@ragunda.se
http://www.ragunda.se/
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Behandling av personuppgifter 

Vi behöver spara och behandla personuppgifter om dig som beställer specialkost samt om dig 
som vårdnadshavare om beställaren är under 18 år. De uppgifter vi behöver spara och behandla 
är barnets/elevens/beställarens namn och uppgift om beställd specialkost samt kontaktuppgifter 
till vårdnadshavare. Syftet med behandlingen är säkerställa att beställaren får rätt mat. 
  
Vi har fått dina uppgifter från ifyllda uppgifter på blanketten. Vi tillämpar gällande 
integritetslagstiftning vid all behandling av personuppgifter. Behandlingen av era personuppgifter 
är nödvändig för att vi ska kunna fullgöra den rättsliga förpliktelsen som åvilar oss att servera 
säker mat. Uppgifter kommer att sparas under aktuellt läsår, max 1 kalenderår. 
De personuppgifter vi behandlar om barnet/eleven/beställaren kan komma att delas med Barn- 
och utbildningsavdelningen. Vi kan även komma att dela dina personuppgifter med en tredje 
part, förutsatt att vi är skyldiga att göra så enligt lag. Uppgifterna kommer inte att överföras till 
land utanför EU. 
  
Du har rätt att kontakta oss om du vill ha ut information om de uppgifter vi har om dig, för att 
begära rättelse, överföring eller för att begära att vi begränsar behandlingen, för att göra 
invändningar eller begära radering av dina uppgifter. Detta gör du enklast genom att kontakta 
Utförarstyrelsen. Du når vårt dataskyddsombud genom att kontakta Ragunda kommuns 
kundcenter på kundcenter@ragunda.se  
 
Om du har invändningar kring vår behandling av dina personuppgifter har du rätt att lämna ett 
klagomål till tillsynsmyndigheten Datainspektionen. 
  
Mer information om dina rättigheter som registrerad hittar du på: 
https://www.ragunda.se/omwebbplatsen/hanteringavpersonuppgifter 
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