
第２号様式（第３条）

個 人 情 報 の 取 得
理由及び主な取得先

（主な取得先） 本人

個 人 情 報 の 主 な
経 常 的 提 供 先

ＰＦＩ事業者

市 の 機 関 の 名 称 教育委員会

事 務 を 所 管 す る
組 織 の 名 称

教育委員会　保健体育課　学校給食センター

事 務 の 目 的
八千代市学校給食食物アレルギー対応の基本方針に基づき，食物ア
レルギー対応食実施の可否について審査するため。

事 務 の 名 称 食物アレルギー対応食の実施に係る事務

要 配 慮 個 人 情 報 ■含む　　　　　□含まない

備 考

個 人 情 報 の
対 象 者 の 範 囲

八千代市立小学校，中学校及び義務教育学校に在籍し，食物アレル
ギー対応食の提供を希望し，申請した児童生徒及びその保護者

個 人 情 報 の
記 録 項 目

１氏名，２生年月日，３年齢，４住所，５電話番号，６食物アレル
ギー病型等

（取得理由）
・食物アレルギー対応食の実施が可能か審査するため。
・食物アレルギー対応食の提供中の管理のため。

登 録 日 令和7年2月18日

整 理 番 号 50603200－01

個人情報取扱事務登録簿


