
      AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

 

      DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO N. 8  

 

      Via Ca’ Selvatica n. 11 

 

      40123 - BOLOGNA 

 

 

 Il / La sottoscritto/a _________________________________________________________ 
 

genitore dell’alunno/a ______________________________________________________________ 
 

nato/a a ______________________________________ il _________________________________ 
 

frequentante nell’anno scolastico _______________ la scuola ______________________________ 
 

classe _____________ 
 

C H I E D E 
 

il nulla osta per l’iscrizione / trasferimento alla scuola _____________________________________ 
 

dipendente dalla Direzione Didattica – Istituto Comprensivo ________________________________ 
 

di ________________________________________________ 
 
 

Per i seguenti motivi: 
 

_________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________ 

 

 

Bologna, lì ______________________________ 
 

 

(FIRMA-INDIRIZZO-N. TEL. PADRE)   (FIRMA-INDIRIZZO-N. TEL. MADRE) 
 

 

_________________________________   _________________________________ 
 

 

_________________________________   _________________________________ 
 

 

_________________________________   _________________________________ 

 

 

IN CASO DI ASSENZA DELLA FIRMA DEL SECONDO GENITORE 

 

Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 

corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la richiesta in osservanza 

delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice 

civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 

 

Bologna, lì ___________________________ FIRMA __________________________________ 
 


