様式第２号
朝霞市米飯代替提供申請書
　　年　　月　　日　

朝霞市教育委員会　宛

　　　　　　　　　　　　　　

食物アレルギー疾患を有するため、学校給食において提供される主食であるパン類、麺類の代替として米飯の提供を申請します。
　

記
【　　　　　年度分】
	住　　所
	

	保護者名
	印

	ふりがな
	

	児童生徒名
	

	学校名等
	朝霞市立朝霞第　　　　　　学校　　　　　　年　　　　　組

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	メールアドレス
（携帯以外）
	

	＊学校における本事業の食物アレルギー対応として活用するため、提出書類及び関係書類の内容を教育委員会と学校教職員で共有することに同意しますか。

　　　　　　　１　同意する　　　　　　　２　同意しない


＊米飯代替を希望される場合は、毎年度申請書の提出が必要となります。
＊米飯の提供を中止する場合は、朝霞市米飯代替提供中止届（様式第６号）の提出が必要となります。

【添付書類】
　・パン類、麺類を食することができない起因となる食物アレルギー疾患が明記された「医師の診断書」又は「意見書」又は「学校生活管理指導表の写し」
　

