Al Comune di Mediglia
Uff. Pubblica Istruzione

RICHIESTA DI DIETA SPECIALE PER MOTIVAZIONI ETICHE O RELIGIOSE

[l/la sottoscritto/a

Cognome e nome del genitore

in qualita di genitore dell’alunno/a

Cognome e nome del bambino

frequentante la scuola di
Scuola frequentata indicare la frazione

classe , sezione

chiede per il proprio/a figlio/a la somministrazeodi

dieta per motivazioni religiose o ideologiche, precisando che non dovranno
essere somministrati i seguenti alimenti (si prega di scriverein stampatello)

Recapito per eventuali comunicazioni:

Cognome e nome:

Via , Citta:

Tel. , Cell.

Consapevoli che la richiesta & subordinata alatmeghto dei dati personali e sensibili, dichiaro di
aver preso visione dell’informativa predisposta titalare del trattamento ai sensi dell’art.13 del
D.Lgs. 196/2003, allegata alla presente, ed inigudi interessato (art.23 del D.Lgs. 196/2003)
presto il mio consenso ed autorizzo il trattamesedo dati personali e sensibili per i fini indicati
nella suddetta informativa.

Mediglia,

Firma

Firma dell'incaricato




