
Modello richiesta NULLA OSTA 

 
Alla Dirigente Scolastica 

dell’Istituto comprensivo 

Via N.M. Nicolai 

 

 

 

Oggetto: richiesta Nulla Osta al trasferimento del minore ad altra Istituzione scolastica 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________________________________________ 

E 

il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

genitori/tutori dell’alunno_________________________ nato a_______________________(prov. ) 

 

il , iscritto per l’anno scolastico /  

 

presso   , 

alla classe  

Chiedono 

che venga rilasciato NULLA OSTA al trasferimento del predetto minore presso: 

(denominazione scuola) per i seguenti motivi: 

 

 

 Al presente modello devono essere allegati i documenti di riconoscimento validi.  

 

Parte da compilare nel caso della presentazione della richiesta da parte di singolo genitore 

Il/la sottoscritto/a   

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, sotto la propria personale responsabilità, 

consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci dall’art. 76 del citato D.P.R., 

dichiara: 

[ ] di essere genitore unico 

[ ] che l’altro genitore è a conoscenza ed è d’accordo circa il 

trasferimento dell’alunno, come da richiesta sovrascritta. 

(barrare/completare la voce che interessa) 

 

Data  firma/e 

Alla Dirigente Scolastica 
dell'Istituto Comprensivo 
Via N. M. Nicolai


