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HALSODEKLARATION Anstallning i viss livsmedelshantering

Ifylls av den sdkande

[ Nyanstéallning [] Halsokontroll
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Har du haft diarré under mer &n 4 — 5 dagar den senaste

manaden?

Har avforingen under den senaste tiden varit I6sare an
vanligt?

Har du varit utanfor Norden det senaste halvaret?

Har ndgon som du delar bostad med haft diarré mer &n 4 -5

dagar den senaste manaden?
Har du husdjur (tex. hund, katt, faglar, reptiler, fiskar

etc)?

Har du haft ont i halsen med feber mer &n 3 ganger det

senaste aret?

Brukar du ha hosta mer &n 3 veckor efter en forkylnin
Hostar du upp mycket slem varje dag?

Ar du lungrontgad? | s& fall ange om mdjligt tid och

g?

Foranledde lungréntgen nagon ytterligare undersokning?
Har du eller brukar du ha variga sar, finnar eller bolder pa

huden?

Har du eller brukar du ha rodnad, svullnad eller 6mhet vid

nagelbanden?
Har du eller brukar du ha utslag eller eksem?
Betraktar du dig som frisk?

Ytterligare upplysningar:

Héarmed forsékrar jag att ovan lamnade upplysningar &r sanningsenliga

Datum och underskrift




