令和　　　年　　月　　日
食物アレルギー対応にかかわる代替食等持参申請書
　
三川町立　　　　　　　学校長　様
住　　　所：三川町大字
保護者氏名：　　　　　　　　　　　　　　（自筆）

食物アレルギーに対応するため、下記のとおり家庭から代替食等を持参させて頂きたく、申請いたします。

記

１　持参するもの　　※　□に☑をお願いします。
□　弁当
　　　　□　代替食　※ここでいう代替食とは、その献立に対してのみ部分的に持参するものを指す。

２　持参を希望する理由　
※　原因食品等や医師からの診断書・意見書等があればそのこともご記載ください。　
例　「原因食品は〇〇で、主菜がなくなることから・・・」
　　　「医師により、学校給食における食物アレルギー対応以外での配慮の記載があり・・・」





３　 家庭からの代替食等持参における遵守事項　　※　□に☑をお願いします。
代替食等を持参するにあたり、下記の事項を遵守いたします。
（１）内容と責任
□　子のアレルゲンを完全に除去し、安全な食材を用いた代替食等を保護者の責任において、必要な日に準備し、子に持参させます。
□　代替食等は、給食で提供される主菜・副菜等に準拠し、他の児童生徒との間に過度な差異が生じないよう内容や見栄えに配慮します。また、学校から内容等について相談があればすぐに応じます。

（２）衛生管理
□　学校に代替食等を持参する際は、食中毒防止のため、保冷剤を使用するなど、適切な温度管理と衛生管理を行います。特に夏季は厳重な管理を行います。

（３）誤食防止
□　代替食等は、学校で提供される給食や他の児童生徒の給食と混同しないよう、明確に区別できる容器に入れ、氏名を大きく明記します。
□　代替食等は、持参した容器から給食の食器に移さずに喫食します。

（４）情報提供・連絡体制
□　給食の時間に代替食を持参している理由を他の児童生徒に正しく理解してもらうため、子の食物アレルギーの原因食物と、アレルギーが出た際の症状などについて、情報の開示を許可します。
□　子のアレルギー状況（症状の変化、医師の指示の変更等）に変化があった場合は、速やかに学校に連絡し、必要に応じて対応の見直しを相談します。
□　学校から連絡があった場合（緊急時含む）は、迅速に対応できるよう、連絡が取れる体制を確保します。
□　学校から代替食等について相談や調整の依頼があった際には、速やかに対応し、共に協議します。
