
御利用日程：　   　　 　年 　 　　 月  　　　 日 　 　 　曜日～　  　  泊 大会名：

チーム名： 年齢（学年）： （　　　　　年生）

（ふりがな） 保護者様氏名（続柄）： （　　　　　　）

ご本人様氏名： 電話番号：

特定原材料 7品目

卵 乳 小麦 そば 落花生 かに えび

生

そのもの

つなぎ

成分

その他アレルゲン(必要に応じて記入ください)

生

そのもの

つなぎ

成分

質問① 卵アレルギーの方は、完全に火が通っていると食べることが出来ますか？ はい・いいえ

質問② 卵を使用しているハム・ベーコンといった加工食品を食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ

質問③ 卵を使用しているマヨネーズ・ドレッシングを食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ

質問④ 乳アレルギーの方は、加熱していれば食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 はい・いいえ

質問⑤ ヨーグルト・飲むヨーグルトを食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ

質問⑥ 小麦アレルギーの方は、しょうゆ・ソースといった調味料を食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ

質問⑦ そばアレルギーの方は、そばと同じ調理過程の焼きそばを食べることが出来ますか？　　　　　 はい・いいえ

質問⑧ 落花生アレルギーの方は、カレールウ等に入っているナッツ類を食べることが出来ますか？　　　　　　　　　はい・いいえ

質問⑨ えび・かにアレルギーの方は、エキス(だし)は食べることが出来ますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ

質問⑩ 果物のアレルギーの方は、缶詰の果物を食べることが出来ますか？ はい・いいえ

質問⑪ 魚介類のアレルギーの方は、エキス(だし)を食べることが出来ますか？ はい・いいえ

質問⑫ アレルギー物質を含む食材を調理した、調理器具を洗浄して使用することは可能ですか？ はい・いいえ

質問⑬ アレルギー物質が含まれる食材を揚げた油で調理した料理を食べることが出来ますか？ はい・いいえ

その他、何かございましたらご記入下さい。

返信先　：　J-GREEN堺 クラブハウス

※お食事はアレルギー症状が発生しないことをお約束するものではありません。

　事前申告いただいた場合においてもアレルゲンが完全に除去された食事ではなく、あくまで低アレルゲンのお食事であることをご注意ください。

※ 06‐6335‐7742 の電話番号より、

　　調理担当者からアレルギーの詳細確認の連絡を

　　とらせていただく場合がございます。

アレルギー調査票

◆お手数ではございますが、上記項目にご記入の上、ご返信下さい。

※記載の個人情報は、本目的以外で使用することはございません。ご本人の同意がなければ第三者に個人情報を提供することもございません。

◆食べることができないものに　「×」　をご記入ください。

※連絡が取れる電話番号をご記入ください。また、連絡のつきやすい時間帯がございましたら、下記『時間』の欄にご記入ください。

時間：

FAX : 072-222-3355

アレルギーのある方のみ、お一人1枚づつご記入をお願いします。


