Da Consegnare in Segreteria
Al Dirigente Scolastico dell’IC Raffaello Giovagnoli 
I  sottoscritti ____________________________________ e _______________________________________
Gentori/tutori dell’alunna/o_________________________________________________________________

Classe ______________ Sez.______________________Plesso___________________________________

DICHIARANO

di aver preso visione del Regolamento per il consumo del pasto domestico a scuola e di accettarlo nella sua totalità.
Comunicano altresì, ai fini dell’organizzazione del servizio, l’intenzione di non avvalersi del servizio mensa gestito dalla ditta CIR Food e provvedere in proprio a fornire i pasti al proprio figlio in tutti i giorni in cui è previsto che pranzi a scuola.
Si impegnano a revocare l’adesione al servizio refezione scolastica presso l’Ufficio Politiche Educative del Comune e a saldare quanto, eventualmente, dovuto.
Esonerano l’istituzione scolastica da ogni responsabilità relativa a preparazione, introduzione e conservazione del pasto fornito, nonché della qualità degli alimenti introdotti a scuola.

Autorizzano la scuola a fornire alla ditta CIR Food il nominativo del proprio figlio in quanto studente che non usufruisce del servizio mensa.
Informano   che il proprio figlio ha le seguenti allergie/intolleranze_________________________________
______________________________________________________________________________________

Monterotondo, 

Firma di entrambi i genitori

_________________________

____________________________

