                                                                                                       AL DIRIGENTE SCOLASTICO
     IIS “GAE AULENTI”

                                                                                                                        BIELLA
Prot.n.

            Il/la sottoscritt_____________________________________________padre/madre
 dell’alunno______________________________________nato a _____________________
il________________________ Iscritto per l’a.s. 20     /         alla classe_________________

corso___________________

Chiede il rilascio del nulla-osta al trasferimento da questo Istituto a_____________________

__________________________________________per i seguenti motivi:

___________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

Biella, ______________________________

                                                                                         Firma__________________________

