
 AI GENITORI  DEGLI ALUNNI 

 DELLE SCUOLE PRIMARIE 

 Is�tuto comprensivo Aosta 

 Ai docen� 

 Ai collaboratori scolas�ci 

 OGGETTO: Proge�o “Fru�a nelle scuole” 

 Anche quest’anno il nostro is�tuto ha aderito al proge�o “Fru�a nelle scuole”. 

 Il  proge�o  è  promosso  dall’Unione  Europea  ed  è  realizzato  dal  Ministero  dell'agricoltura,  della  sovranità 
 alimentare e delle foreste  in collaborazione con il Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca. 

 Il  programma  è  rivolto  ai  bambini  che  frequentano  la  scuola  primaria  (6-11  anni)  e  ha  lo  scopo  di 
 incrementare  il  consumo  dei  prodo�  ortofru�coli  e  di  accrescere  la  consapevolezza  dei  benefici  di  una 
 sana alimentazione. 

 Grazie  a  questo  proge�o,  saranno  distribui�  dire�amente  a  scuola  e  consuma�  dagli  alunni  prodo�  freschi, 
 quali ad esempio: mele, pere, albicocche, amarene, finocchi, pomodorini, carote  ecc.. 
 Inoltre saranno distribuite spremute o mousse, sempre u�lizzando prodo� freschi. 

 Pertanto,  si  invitano  tu�  i  genitori  a  segnalare  eventuali  variazioni  in  merito  ad  allergie  e/o  intolleranze 
 alimentari  dei propri figli rispe�o a quanto già  dichiarato nel modulo ad inizio anno. 

 Per informazioni più esaurien� sul programma in ogge�o è possibile visionare il sito: 
 www.fru�anellescuole.gov.it 

 Cordiali salu� 

 Il Dirigente Scolas�co 

 Elena Ferrari 
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 DA COMPILARE SOLO IN CASO DI VARIAZIONI RISPETTO A QUANTO GIA’ DICHIARATO IN 
 MERITO AD ALLERGIE O INTOLLERANZE ALIMENTARI (  DA  CONSEGNARE DIRETTAMENTE AI DOCENTI DI 
 CLASSE) 

 Ogge�o: Dichiarazione per allergie o intolleranze alimentari degli alunni a.s. 2024/2025 

 Il/La so�oscri�o/a ____________________________________ genitore dell’alunno/a __________ 

 __________________________________ frequentante la scuola primaria _________________ 

 classe ___________, informato della partecipazione della scuola al Programma  “Fru�a nelle 
 scuole” 

 DICHIARA CHE 

 Il/la sudde�o/a figlio/a  PRESENTA allergie e/o intolleranze  ai seguen� prodo� 

 alimentari: ___________________________________________________________________ 

 Data: ________________                                                                              Firma 
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