COMUNE DI NAPOLI

Direzione Centrale
Welfare e Servizi Educativi

Servigio Diritto all 'lstruzione

Prot. PG/2017/ Q@AQB@ del A 5&0 ﬁwl»?—
' Al Dirigenti Scolastici Statali
Al Dirigenti dei Servizi Attivitd Ammunistrative
delfe Municipalita 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10
Al Responsabili e Referenti delle scuole
dell'infanzia comunali per il tramite dei Servizi
Attivitd Amministrative delle Municipalita

ep.c. All'Assessore alla Scuola e all'Tstruzione
Al SIAN del Dipartimento di Prevenzione
dell' ASL Napoli 1 Centro

Oggetto: refezione scolastica - a.s. 2017/2018 — procedure relative all'erogazione delle
diete speciali

Al fine di dare avvio agli adempimenti propedeutici per consentire la
partecipazione alla refezione scolastica degli alunni che necessitano di dieta speciale
perche affetti da particolari patologie o intolleranze o per motivi religiosi o culturali, si
ritiene opportuno fornire di seguito dettagliata informativa sulle procedure previste per
la richiesta e l'erogazione delle diete differenziate. |

Innanzitutto, si precisa che per l'a.s. 2017/2018 i1 SIAN del Dipartimento di
Prevenzione dell' ASL Napoli 1 Centro ha completamente rinnovato i ment del servizio
di refezione scolastica predisponendo un nuovo menu standard (estivo ed invernale) e
sei menti differenziati standardizzati.

In particolare, in attesa dell'elaborazione di ulteriori tabelle standardizzate da
parte dellASL Napoli | Centro, sono attualmente disponibili n.4 diete speciali
standardizzate - scaricabili anche dal sito Internet del Comune di Napoli (Area Scuola e
Educazione/Refezione scolastica) - per le seguenti intolleranze alimentari piti diffuse:

- intolleranza al glutine;

- intolleranza alle proteine dell'vovo;

- intolleranza alle proteine del latte vaccino;

- intolleranza al pesce;

nonché le sottoindicate n.2 diete speciali standardizzate:
- menu privo di carne suina;

- menu vegetariano.
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E' altresi garantita ['elaborazione, da parte del medesimo SIAN, di diete personalizzate
per patologie particolari.

DIETE SPECIALI PER MOTIVI SANITARI

La richiesta di dieta speciale motivata da patologie, allergie e/o intolleranze alimentari
va redatta dal genitore o dall'esercente la potestd genitoriale dell'alunno utilizzando
I'apposito modulo allegato (all.1).

La procedura da seguire varia a seconda che venga richiesta la fruizione di una dieta
speciale standardizzata o di una dieta personalizzata.

DIETA STANDARDIZZATA: la richiesta deve essere comsegnata alla scuola
unitamente alla certificazione medica redatta sul modello appositamente predisposto
(all.2).

Sard cura delle scuole fornire ai genitori copia delle tabelle dietetiche standardizzate gia
predisposte e scaricabili dal sito Internet del Comune, per consentirne la visione da parte
del medico curante. :

Le istanze di diete standardizzate vetranno, poi, trasmesse daila Scuola al Servizio
Attivita 'Amministrative defla Municipalita, competente all'emissione del relativo
ordinativo nei confronti della ditta fornitrice.

DIETA PERSONALIZZATA: la richiesta - unitamente al certificato redatto dal
medico in earta semplice - deve essere consegnata dall'utente in busta chiusa al
Servizie Diritto all'Istruzione (piazza Cavour, 42 — 6° piano — stanza n.14) ¢ inviata
allo stesso per posta elettronica (all'indirizzo diritte.istruzione@comune.napoli.it
con indicazione nell'oggetto: “richiesta dieta personalizzata™). Il Servizio Diritto
all'Istruzione provvedera ad inoltrarla al SIAN del Dipartimento di Prevenzione
dellASL. Napoli 1 Centro per lelaborazione dell'apposito regime dietetico
personalizzato.

Sara, poi, cura del Servizio Attivitd Amministrative della Municipalitd — una volta
ricevuta la dieta personalizzata - emettere il relativo ordinativo nei confronti della ditta
fornitrice dandone comunicazione alla scuola.

Per gli alunni che gia negli anni scorsi risultavano fruitori di dieta personalizzata e
che intendono continuare ad avvalersi anche nell'a.s. 2017/2018 di un regime dietetico
differenziato, occorre  procedere all'elaborazione di nuove tabelle dictetiche
personalizzate in modo da consentire a tali alunni - considerate le modifiche introdotte
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nel ment standard — di fruire, nei limiti del possibile, di un regime dietetico simile a
quello crogato agli altri alunni. Di conseguenza non si potra procedere, come negli
scorsi anni, alla semplice riconferma delle diete personalizzate erogata nell'anno
precedente e l'utente dovra essere adeguatamente informato della necessitd di tenere
conto, per la materiale fruizione di tali diete, dei tempi necessari all'ASL per
l'elaborazione delle nuove tabelle dietetiche personalizzate.

Per I'interruzione della dieta speciale per motivi sanitari I'interessato dovra, in ogni
caso, presentare alla scuola apposita certificazione medica che, poi, andra trasmessa al
Servizio Attivitd Amministrative della Municipalita.

DIETE SPECIALI PER MOTIVI ETICO-RELIGIOSI

Per la richiesta di dieta speciale motivata da scelte personali etiche o religiose, non
connesse a condizioni patologiche o di intolleranza alimentare dell'alunno, ¢ necessario
acquisire solo D'istanza del genitore o esercente la potesta genitoriale, redatta utlhzzando
l'apposita modulistica (all.3).

Tale istanza deve essere trasmessa dalla Scuola al Servizio Attivita Ammlnlstratlve
della Municipalita, competente all'emissione del relativo ordinativo nei confronti della
ditta fornitrice.

Nel restare a disposizione per qualsiasi ulteriore chiarimento si porgono cordiali saluti




rul.4

MODULQO DI RICHIESTA DIETA DIFFERENZIATA
REFEZIONE SCOLASTICA DEL COMUNE DI NAPOLI

{da corhpilare IN STAMPATELLO a cura del genitore )

II/La sottoscritto/a COGNOME ................................ NOME oo

Genitore dell’ ALUNNO:

Frequentante per 'a.s. 2017/2018 la SCUOLA L. i
CLASSE ... SEZIONE .....cccoiviiinennns

CHIEDE

Per il predetto minore ["applicazione di regime dietetico differenziato per motivi sanitari.

Allega certificazione medica in originale.

Il richiedente dichiara di essere informato ai sensi def ID.Lgs. 30/6/2003 n.196 che i dati riportati nel presenie
modelio ¢/o nella documentazione allegata saranno trattati esclusivamente ai fini dell’elaborazione ed erogazmne
della dieta differenziata per cui viene fatta richiesta.

DATA FIRMA

.....................................................



ALL 2

CERTIFICAZIONE
PER RICHIESTA DIETA DIFFERENZIATA STANDARDIZZATA
REFEZIONE SCOLASTICA DEL COMUNE DI NAPOLI

(aa compilare INSTAMPATELLO a cura di un Sanitario ¢ da presentare alla scuola frequentata dall ‘alunno)

PER L'ALUNNO:
COGNOME ... NOME .o

pud essere adottato il regime dietetico, gia predisposto dal Comune di Napoli e disponibile anche
sul sito Internet dell'Ente, di cui il sottoscritto dichiara di aver preso visione:

(contrassegnare con una x il regime dietetico prescelto)

INTOLLERANZA AL GLUTINE

INTOLLERANZA ALLE PROTEINE DELL'UOVO
INTOLLERANZA ALLE PROTEINE DEL LATTE VACCINO
INTOLLERANZA AL PESCE

MENU PRIVO DI CARNE SUINA

MENU VEGETARIANO

O 0O o o o o

Data Timbro e firma del Sanitario



ALL. 3

MODULO DI RICHIESTA DIETA DIFFERENZIATA
REFEZIONE SCOLASTICA DEL COMUNE DI NAPOLI

(cla compilare IN STAMPATELLO a cura del genitore e do presentare alla scuola Jrequentata dall'alunno)

Il/La sottoscritto/a COGNOME ..............cccooi NOME .....coooiiiiiinnis

Genitore dell’ ALUNNO:

COGNOME ..............ccooee NOME ..o
LUOGO E DATA DENASCITA oo
RESIDENTEIN ... ALLAVIA L
CAP............. RECAPITO TELEFONICO ..........ccoovmioniioiciceeoo
EMAIL oot
Frequentante per 'a.s. 2017/2018 la SCUOLA ...coooooooo oo
CLASSE ................. SEZIONE .....................

CHIEDE

Per il predetto minore Papplicazione del seguente regime dietetico differenziato per motivi etico-
religiosi:
(contrassegnare con una x il regime dietetico prescelto)

0 MENU PRIVO DI CARNE SUINA
0 MENU VEGETARIANO

Il richiedente dichiara di essere informato ai sensi del D.Lgs. 30/6/2003 n.196 che i dati riportati nel presente
modello e/e nella docimmentazione allegata saranno trattati esclusivamente ai fini deil’elaborazione ed crogazione
della dieta differenziata per cui viene fatia richiesty.

DATA FIRMA

.....................................................



