
ROMA…………………………….  
             
         AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
         Dell’I.C. Mozart 
         Viale di CatelPorziano 516 
 
 
 
 
Oggetto: Richiesta nulla osta per trasferimento alunno/a…………………………….. 
                  Classe ………………………………………plesso…………………………………………. 
       A.S…………………………………………………… 
 
 
 
I  sottoscritti……………………………………………………………………………………………………………………….genitori 
dell’alunn………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Nato/a…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Resistente a ………………………………………………In via-…………………………………………………………………………  
 
 
 

     CHIEDONO  
 
 
 
 
Nulla osta al trasferimento in altro Istituto: 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Per i seguenti motivi: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
       Firma 
                                                                                                  ……………………………………………………….. 
 
 
              ……………………………………………………….. 
 
Recapiti cellulare 


