Municipio Roma X
Direzione Socio Educativa

‘@‘5/ ROMA CAPLHIALL

Municipio Roma X

22 FEB, 2023

Agli Istituti Scolastici del Municipio X
Alle Poses del Municipio X

Alle Scuole Infanzia Comunali:
La Crociera
Pesce Magico
Zucchero Filato
Noi Arcobaleno
Il Pineto

Gli Eucalipti
Isole Azzorre
Tor san Michele
La Gabbianella
Do Re Mi Diverto

Oggetto: Indicazioni Religione Cristiano — Cattolica per il periodo Quaresimale-e il

Mercoledi delle Ceneri

A seguito della nota dipartimentale QM6314 del 16.02.2023 recepita dal nostro Municipio
con prot.CO/22235 di pari data, si comunica la possibilita di ricevere il menu differenziato
religioso Cattolico per la Quaresima e mercoledi delle Ceneri per le utenze che

usufruiscono del pasto della mensa scolastica.

Le richieste devono pervenire come regolare prassi all'Ufficio Dietologico competente,

tramite 'indirizzo di posta elettronica:
dietespeciali mun10@comune.roma.it
dietologico.mun10@comune.roma.it
protocollo.mun10pec.comune.roma.it

tramite posta certificata a:

Si raccomanda adeguata divulgazione a tutte le utenze interessate.

Funzionari Dietisti:
Luigi Elia

Dalila Gu|i§_a@,w;g. %;,'an

Roma Capitale

Ufficio Dietologico

Viale del Lido, 6
tel.0669613995-644-620-996-904

protocollo. municipioromat0@pec.comune.roma.it
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MODELLO E
ANNO EDUCATIVO/SCOLASTICO MUNICIPIO

[]RINNOVO  [] PRIMA RICHIESTA

RICHIESTA DIETA SPECIALE
MOTIVI DI SALUTE O ETICQ/RELIGIOQSI

1l/La Sottoscritto/a nato/a a .

e residente in

(__ ) Via/piazza

n. CAP tel cell.
e-mail
Codice Fiscach D l___‘ D D D D D D D D D D D D D documenton)
n. rilasciato il dal
in qualita di genitare (2) del/la bambino/a /
nome cognome
nato/a a )il nido/scuola
NIDO-INF-PRIM--SEC classe sez Via L.C.
(burrure) 7
CHIEDE

la preparazione di una dieta speciale per:

D motivi di salute: allegare alla presente richiesta il Modello “ F” (o il certificato medico)
[ ] motivi etico/religiosi

Il/la bambino/a & presente a mensa: (rttiigiorni  [Jiunedi  [Jmartedi [Jmercoledi  [Jgiovedi [ venerdi
[] la reintroduzione della Dieta Libera

II/1a richledente dichiara di essere informato/a al sensl del D.Lgs. 30.06.2003 o. 196, che | dati personall raccolti saranne trattatl, anche ¢on strumenti informatici, és¢lusivamente

nell’ambito del procedimento per Il quals la presente istanza vieps prasentata, dagli Uffici dells Amministrazione Capitolina nonché dalla Societd di ristorazione aggiudicataria del
servizio.

Data

Firma leggibile del genitore o esercente la patria potestd

1 Al sensl dell’Art, 38 comma 3 del DPR 445/2000, la presente dichlarazione pud essere sottoscritta dall'Interessata o da chi esercita la potesta genitoriale, In presenza del persanale

dell’Ufficio a sottoscritta prima e presentata a mezzo delega, unendo alla domanda la fatocopla di un documento d rlconoscimenta in carso di valldita.
2 0 affldatarlo che esercita la potesta genitorlale; sl rammenta che la domanda & legittimamente presentata dal genitare se sottintende Il comune accardo con l'altro genitore ai

sensi dell'art. 316 del Codice Civile. Di cantro si ravvisera dichiarazione mendace penaimente parseguibile al sensi dell'art. 76 del DPR 28 dicembra 2000, n. 445.
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