
 

 
 

       AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
       ISTITUTO MONTALE - NUOVO IPC 
       GENOVA 
 
 
 
 
 
Oggetto: Richiesta  NULLA-OSTA 
 
 
 

 Il sottoscritto ……………..…………………………………………………. 

genitore dell’alunno/a     ………..…………………………………………….….. 

iscritto/a alla classe ……………  sez. ……….. corso ………………………… 

dell’anno scolastico …………………………. 

Chiede 

che gli venga concesso il NULLA OSTA per l’iscrizione del proprio figlio/a 

ad altro Istituto ( ………………………………………………). 

 
 

Genova,  ………………… 

                  FIRMA  DEL  GENITORE 

 

    ……………………………………………….. 

 

 

 


