
Il sottoscritto consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza 
delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli art. 316, 337 ter e 337 quater del Codice Civile, che 
richiedono il consenso di entrambi i genitori. 
 

RICHIESTA NULLA OSTA 
 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’IC CAPIAGO INTIMIANO 

 
 
 

Il/La sottoscritto/a  

padre/madre di  

nato/a a  

frequentante la 
sez 

SCUOLA DELL’INFANZIA - PLESSO 

� Capiago                 � Montorfano                  � Senna Comasco 

frequentante la  
classe       sez 

SCUOLA PRIMARIA - PLESSO 

� Capiago        � Intimiano            � Montorfano            � Senna Comasco 

frequentante la 
classe       sez 

SCUOLA SECONDARIA - PLESSO 
� Capiago Intimiano                           � Senna Comasco 

CHIEDE 
 

che sia concesso a mi__ figli__ il nulla osta per il trasferimento da questo Istituto alla 

scuola ___________________________ di ___________________________________  

 

Motivo della presente richiesta: 

________________________________________________________________________  

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 

 

______________________, il _______________________  

 

     Firma   _________________________________  

 

indirizzo  _________________________________  

  _________________________________  

  _________________________________ 

 

Indirizzo mail

 _________________________________  

 


