Spett.le
Sindaco



del Comune di Cornedo Vicentino

OGGETTO:
RICHIESTA RELATIVA AL SERVIZIO DI MENSA PRESSO LA SCUOLA ___________________________________________

IL/LA SOTTOSCRITTO/A ___________________________________________ NATO/A A __________________________________________ IL __________________ 

RESIDENTE A _________________________________________ CAP. _____________
IN VIA ___________________________________________________ N. ____________

IN QUALITA’ DI GENITORE DELL’ALUNNO/A __________________________________ 
NATO/A A __________________________________________ IL __________________ 

FREQUENTANTE LA SCUOLA __________________________CLASSE ____ SEZ. ___

DICHIARA CHE IL/LA PROPRIO/A FIGLIO/A:
· E’ AFFETTO/A DALLE SEGUENTI ALLERGIE/INTOLLERANZE ALIMENTARI (ALLEGARE CERTIFICATO MEDICO)

________________________________________________________________

________________________________________________________________
· NECESSITA DI UNA DIETA SPECIALE PER MOTIVI RELIGIOSI. INDICA CHE NON VENGANO SOMMINISTRATI I SEGUENTI ALIMENTI:

________________________________________________________________
________________________________________________________________

IL/LA SOTTOSCRITTO/A DICHIARA INOLTRE DI ESSERE A CONOSCENZA DELL’OBBLIGO DI COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE QUALSIASI VARIAZIONE AI DATI PRECEDENTEMENTE TRASMESSI.

ALLEGARE COPIA DOCUMENTO D’IDENTITA’

CORNEDO VICENTINO _________________











FIRMA

__________________________________

V:\Patrizia_F\SCUOLA\MENSA\MATERNA MUZZOLON\richiesta assenza carne bovina dal menù.doc

