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MENSA SCOLASTICA
Citta di Pinerolo

RICHIESTA MENU ALTERNATIVO

Anno scolastico

Io sottoscritta/o (cognome) (nome)

chiede che il/1 proprio/i figlio/i (nome e cognome)

Frequentante/i la scuola

possa usufruire del menu alternativo sotto indicato per motivi etico-religiosi.

0o DIETA PRIVA DI CARNE DI MATIALE

o DIETA CHE ESCLUDE TUTTE LE CARNI

0o DIETA VEGETARIANA ( no carne — no pesce)
o DIETA VEGANA
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Firma del genitore
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