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RICHIESTA NULLA OSTA 

 

Al Dirigente Scolastico 

I.C. “Natale Prampolini” 

 

Oggetto: Richiesta Nulla Osta 

 

Alunno/a _______________________________________________ classe ______ sez. _______ 

della scuola   Infanzia  Primaria  Secondaria I grado 

plesso di Borgo  Podgora  Piave   Montello  Carso   Chiesuola 

Il/La/I sottoscritt__ esercente/i la potestà genitoriale in qualità di ____________________________ 

Padre _______________________________ nato a _____________________ il _______________ 

Madre_______________________________ nata a _____________________ il _______________ 

Tutore_______________________________ nato a _____________________ il _______________ 

dell’alunno/a _____________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________________ il _____________________ residente a 

____________________________________ Via ________________________________________ 

CHIEDE 

Nulla Osta al trasferimento presso l’Istituto _____________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Per i seguenti motivi _______________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Si allega ________________________________________________________________________ 

I sottoscritti genitori autorizzano l’invio del Fascicolo Personale ed ogni altra documentazione contenente anche 

dati sensibili (in osservanza dell’art. 3 del D.Lgs 30/06/2003, N. 196 in mateira di Trattamento dei Dati Personali) 
 

Latina, ________________________ 
 

Firma madre ___________________________        Firma padre ________________________ 

 

Firma tutore ------------------------------------- 
 
 

 

               Visto / Si autorizza                                                     

            Il Dirigente Scolastico                                                                

       Prof.ssa Maria Beatrice FURLANI 
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