　　　　
献立対応予定表
平成　　年　　　月　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　組　氏名
	日
	曜日
	対応が必要なメニュー
	食品名
	対応予定
	保護者の確認

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	【備考】


◎　保護者の確認欄には、その対応予定で大丈夫なら確認の印またはサインを、不明な点等あれば備考欄にお書きください。
◎　この献立対応予定表と併せて、同封の詳細な献立表もご覧ください。
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