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 Circolare interna  n. 132      Orzinuovi,  31/03/2015 
 
                                                 Ai Docenti e 

                          ai Genitori 
              Dell’Istituto Comprensivo Orzinuovi  

                                                                            
Oggetto: incontro informativo- educazionale sulla corretta alimentazione 

 
Il Ministero delle politiche agricole, alimentari e forestali attua nel progetto comunitario “Frutta nelle 
Scuole” iniziative per supportare corrette abitudini alimentari e una nutrizione equilibrata. 
Una delle proposte è un incontro informativo - educazionale sulla corretta alimentazione rivolto a 
insegnanti e genitori di alunni delle scuole tenuto da dietisti e/o nutrizionisti. 
L’incontro si terrà LUNEDI’11 MAGGIO alle ore 16.30, avrà una durata di 60-75 minuti presso l’Aula 
Magna della Scuola primaria "Salvo d'Acquisto"  in Via Cernia 40 ad Orzinuovi. 
 
Per l’adesione, si prega gentilmente di compilare il tagliando in calce e consegnarlo alla segreteria 
dell’Istituto Comprensivo ad Orzinuovi  o a scuola ENTRO VENERDÌ 10 APRILE. 
 
Ringrazio per la cortese disponibilità. 
 

 
 Cordiali saluti 
 
          IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
                (Dott. Carlo Valotti) 
 
 
 
 
 
�………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Incontro informativo- educazionale sulla corretta alimentazione di LUNEDI’11 MAGGIO 
 

SCHEDA ISCRIZIONE DOCENTI/GENITORI 
 
Nome cognome.............................................................................. mail: ......................................................... 

INSEGNANTE   � 

GENITORE        � 

 

Firma ______________________________________ 

 


