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 PRIMARIA  SECONDARIA DI 1° GRADO 

 

 

 

 

 
Oggetto: Richiesta rilascio Nulla Osta 

I sottoscritti 

Al  Dirigente  Scolastico 
Istituto Comprensivo Statale 
“GIOVANNI XXIII” 
Via P. Mattarella, 9 
90019 - Trabia (PA) 

Padre:  nato/a a  (  ) 
(cognome) (nome) (luogo) (prov.) 

 

il  ,  recapito telefonico:    
 

e 

Madre: nato/a a  (  ) 

(cognome) (nome) (luogo) (prov.) 

 

il  ,  recapito telefonico:    

 

genitori dell’alunno/a  nato/a a  il    

 

iscritto/a d’ufficio  per l’anno scolastico  alla classe  sez.    

 

della Scuola plesso    

 

CHIEDE 

 

alla S.V. il rilascio del NULLA OSTA per l’iscrizione dell’alunno/a alla Scuola 
 

 

(nome della scuola)         

dipendente dall’istituzione scolastica (SEDE)  via   

n°  tel.  c.a.p.   città  

e-mail:          

Motivo della richiesta: 

 trasferimento di residenza/domicilio:    

 motivi di lavoro esposti al Dirigente Scolastico 

 motivi familiari esposti al Dirigente Scolastico 

 altro motivo /altre precisazioni:   

 
Si ALLEGA: 

fotocopie fronte-retro del documento d'identità e cod. fiscale validi del dichiarante. 

I sottoscritti dichiarano: 

 ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs.n.196 del 30 giugno 2003, di essere stati informati che i dati personali 

contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 

nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

Luogo e data Firma del Padre (1) Firma della Madre (1) 

 

(1) Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti, a firma dell’affidatario, il quale si obbliga 

a comunicare alla scuola eventuali variazioni dell’affido. 

Nel caso risulti impossibile acquisire la visione della comunicazione firmata da entrambi i genitori, ovvero laddove un 

genitore sia irreperibile, il genitore che firma dovrà dichiarare quanto segue: 

“il sottoscritto consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a 

verità, ai sensi del DPR 245/200, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla 

responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337ter e 337quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi 

i genitori. 

Luogo e data Firma del Padre/Madre 

 



 
 

 

Visto 
(spazio riservato all’ufficio di segreteria) 

 

 

Si concede 

 

Non si concede IL DIRIGENTE SCOLASTICO  

(Prof.ssa Giuseppa Conti)


