
 

 

 

 
Oggetto: richiesta dieta speciale 

 
La seguente documentazione e’ da compilare e consegnare alla 
coordinatrice didattica  
 
Io sottoscritto………………………………………. 
Genitore dell’alunno ……………………………. 

 
Inserito in classe ………………………………….. 
 
Sono a richiedere la seguente dieta per l’anno scolastico 2023/24: 
 
-etica (specificare……………………………) 
 
-per allergia 
 
-per intolleranza  

 
 
In caso di allergia o intolleranza si allega certificato medico 
 
 

Data………………………………… 
 
Firma leggibile …………………………. 

 

 

 
 
 
 
 


