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アレルギー対応申請書 

（アレルギーを持つお子さんが入学する場合に提出してください） 

 

私こと            は、アレルギーの学校対応・原因物質についての取り扱いを、下記の内容で申請

いたします。 

 

記 

 

 

１，アレルギー原因物質 

 ＊アナフィラキシーを誘発する物質 

 

  

 

２，アナフィラキシー反応の発生歴 

  □あり →  発生日（西暦）  

 

  □なし  

 

３，エピペンの処方 □あり → 

 

□なし 

 

４，原因物質について、教室（クラスメイト）にお知らせしても良いです。 （ はい ・ いいえ ） 

 原因物質に触れないための配慮をします。食べ物のやりとりはしない、など。 

 

５，原因物質について、教職員にお知らせしても良いです。   （ はい ・ いいえ ） 

 教科ごとに担当する教員がちがうため。 

 

６，原因物質について、学校全体にお知らせしても良いです。   （ はい ・ いいえ ） 

 特にご希望がない限り、全校へのお知らせの予定はありません。 

 

７，教室から原因物質を除去するために、教室全体をアレルゲンフリーにすることを 

□ 望みます。  □ 望みません。  □ おまかせします。 

 

８，必要と判断された場合は、エピペンを学校で投与し、911に連絡し、救急車を呼ぶことになります。（別紙参照） 

 

以上、確認しました。  

児童生徒名                            

 

保護者署名                           年    月    日 

１、 

２、 

３、 

     年    月頃 

     年    月頃 

エピペンの種類と処方数 

ジュニア（0.15mg）      個 

大人用（0.3mg）       個 
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