Al Dirigente Scolastico
dell’ Istituto Comprensivo n.2

di S. Agata de’ Goti (Bn)

Oggetto: Richiesta di Nulla - Osta al trasferimento.

Il sottoscritto padre/tutore

La sottoscritta madre

dell’ alunn nat_a

il Iscritt_ per I’anno scolastico / alla classe /sez.
della scuola

di questo lstituto,
CHIEDONO
alla S.V. il rilascio del NULLA - OSTA al trasferimento del/della propri_ figli_

presso I’Istituto

Via n.° Localita

per la seguente motivazione:

Data Firma
Padre

Madre




