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D-Mod. 02 - RICHIESTA 
-Mod. 02 
RICHIESTA NULLA OSTA	
Al Dirigente Scolastico
del Liceo Artistico Boccioni

DOMANDA NULLA OSTA

Il/La sottoscritto/a	___________________  genitore  di 				____
studente/essa iscritto/a alla classe 		_ per l’anno scolastico__________

CHIEDE

il rilascio del NULLA OSTA al trasferimento del/della figlio/a per l’anno scolastico ________ presso la scuola: 								
(nome dell’Istituto presso cui si trasferisce lo studente)
con sede in 						__________________________
                               			città	                                                                                           indirizzo
I motivi della presente richiesta sono i seguenti:
· trasferimento in altra città
· ritengo il carico di studio eccessivo
· ho necessità di più tempo libero per coltivare altri interessi
· ritengo di aver sbagliato scelta dell’indirizzo di studi
· ho difficoltà di relazione con i docenti
· ho difficoltà di relazione con i compagni
· altro ________________________________
La richiesta di nulla osta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa da entrambi i genitori, salvo differente disposizione del Magistrato.
Pertanto dichiaro di aver effettuato la scelta nell’osservanza delle norme del Codice Civile in materia di responsabilità genitoriale.

Data 				       Firma 					

[image: ]

image1.jpg
Liceo Artistico Statale Piazzale Arduino, 4
Umberto Boccioni 20149 - Milano





image2.jpg
RS LA SCUOLA Finanziata () ottt
i it et S
FU I URA PER L'ITALIA DI DOMANI N & B





image3.jpeg
sito web: www.liceoartisticoboccioni.edu.it Codice Fiscale: Codice iPA:
telefono: 02 48019249 97033710159 istsc_misl03000n

e-mail: MISLO3000N@istruzione.it Codice meccanograFico: Codice univoco
Pec: MISLO3000N@pec.istruzione.it MISLO3000N Fatturazione elettronica (CUF):
UFJIBR




