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Al   Dirigente Scolastico
                                                                                                                       I.I.S.  ”J.C. Maxwell”

Cognome e nome  

genitore dell’ alunno/a  

Nato a            il     

Regolarmente  Iscritto/a   presso   codesto   Istituto  nel  corrente  anno   Scolastico  

alla  classe          sezione  

C H I E D E

Il    rilascio     del     NULLA OSTA    per     l’iscrizione    del/lla    proprio/a    figlio/a    presso    la

Scuola          

Sita in via     

per il seguente motivo:  

Nichelino,                          

Firma

_________________________________________
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