
 

年 組（          ） 男・女     年 月 日生 

1 診断名 食物アレルギー（即時型・運動誘発型）・アナフィラキシー・喘息・アトピー性皮膚炎 

     エピペンⓇの（有・無）  

 

2 原因食物 （  牛乳 卵 そば                  ） 

 

3 症状  

 

 

4 給食での対応 

 

 

 

5 学校生活での配慮事項 

教育活動 確認項目 具体的配慮と対応 

給食 

給食対応 ・除去食、代替食の提供と一部弁当持参 

除去・代替する食品や内容 

・牛乳は家庭より代替食を持参 

・卵、乳製品は除去食、代替食の提供 

・そばは給食に出さない 

食物・食材を 

扱う活動・授業 

微量の摂取・接触による 

発症防止 

・乳製品の接触、摂取が不可能なため、調理実

習等では使用しない 

運動 

(体育・部活動など) 

運動誘発アナフィラキシー ・なし 

食物依存性 

運動誘発アナフィラキシー 

・有り 

・食後の運動禁止 ５限の体育不可 

宿泊等を伴う 

校外活動 

食事 ・食事提供先と十分な検討が必要 

寝具 ・そばがらの枕は禁止（同室全員） 

その他 ・キャンプファイヤーでの煙に注意 

その他 清掃時など ・マスク使用（埃に注意） 

 

６ 発作時の対応 

発
作
時
の
対
応 

発作時の対応手順  

処
方
さ
れ
て
い
る
薬 

内服薬 薬名（〇〇持参） 管理方法（ランドセルのポケットの中） 

吸入薬 薬名（         ）管理方法（        ） 

外用薬 薬名（         ）管理方法（        ） 

エピペンⓇ 管理方法（〇〇室〇〇棚〇〇引き出しの中） 

 

献立表対応 ・ 除去食対応 ・代替食対応 ・一部弁当対応 ・ 弁当対応 

その他（ 飲用牛乳なし  乳・卵・そばを含む物は提供しない  ） 

 

牛乳 ⇒ アナフィラキシーショック 

卵 ⇒ じんましん      そば ⇒ 口内のかゆみ 口周囲の発赤 

 

令和  年度 食物アレルギー 個別対応計画 

【 記入例 】 

様式 5 表 


