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For Parent or Guardian

Dear Parent/Guardian,

Your child’s teacher has scheduled a field trip and Food and Nutrition Services can provide your child’s lunch
for this day. Students eligible for free or rediiced meals can receive this lunch for no cost. Please fill out this
form and return this letter with your student.

Student Name: Student ID#:

Teacher: Homeroom:

Please check one:

L1 No, my Student will bring his/her own lunch from home.

[ Yes, my child would like to order a bagged lunch from school for the field trip.

v By checking this box, your student may be charged (full pay or no cost) for the meal ordered for your student
depending on their ellglblllty Students that pay for lunch must have money on their account before the day
of field trip to cover the cost of lunch. Please note that Brown Bag lunches are provided for no cost at
qualifying CEP schools.

"All Brown Bag lunches includes:

¢ Fruits

e Vegetables

e Choice of fat-free chocolate
milk or low-fat white milk
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{ Please select a sandwich option: [ Peanut Butter & Jelly Sandwich (Default)
' OR
[ Soy Butter & Jelly Sandwich

i
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[J Yes, my child would like to order.a Brown Bag lunch from school AND needs a special meal
due to allergies or other health conditions. Check this box ONLY if your child already has a
Meal Accommodation set up and a medical statement on file with Food and Nutrltion

Services.

Parent/ Guardian Signature: Date:
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Para padre o tuter

Estimado padre/tutor:

La maestra de su hijo ha programado una excursion y los servicios de Nutricién y alimentos [Food and Nutrition] pueden
proporcionar el almuerzo de su hijo este dfa. Los estudiantes elegibles para almuerzo gratis o reducido pueden recibir
este almuerzo sin costo. Por favor complete este formulario y devuelva la carta con su estudiante.

Nombre del estudiante: ID# del estudiante:

Maestra/o: Salén hogar:

Por favor marque uno:

J No, mi hijo traera su almuerzo de casa.

[ Si, mi hijo le gustaria ordenar un almuerzo en bolsa marrén de la escuela para esta
excursion.

v Al marcar esta casilla, se le pueda cobrar a su estudiante (pago completo o sin costo) para la comida pedida para su
estudiante dependiendo en su elegibilidad. Los estudiantes que pagan por su almuerzo deben tener dinéro en su cuenta
antes del dia de la excursién para cubrir el costo del almuerzo. Tengan en cuenta que los almuerzos de bolsas marrén se
proporcionan sin costo alguna en las escuelas CEP que califiquen.

{Por defecto)
(o]

O sandwich de mantequilla de soja y jalea

l Todos Ios almuerzos de bolsa marrén i
i incluyen |'||
i e Frutas i
E Vegetales i
i e Seleccién de leche de E
i chocolate sin grasa o leche i
! blanca bajo en grasa

iSeIeccione una opcién de séndwich: [0 sandwich de mantequilla de maniy jalea

i
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comuda de necesidades especiales debido a alergias u otras condiciones de salud. Marque
esta casilla SOLO si su niiio y tiene un alojamiento de comidas y una declaracién medica con
los servicios de alimentacién y nutricién.

Parent/ Guardian Signature: Date:

Updated 08/2018




