
 
 
 

 
Alla Coordinatrice delle attività educative e didattiche 
del Liceo delle Scienze Umane Paritario 
e del Liceo delle Scienze Umane Paritario opz. Ec. Soc. 
“Maria Ausiliatrice” 
Sua Sede 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI NULLA-OSTA / RITIRO DALLA SCUOLA 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________ 

Residente a _______________________Via _____________________________________n°______ 

Cap______________Comune__________________________________Telefono________________ 

Padre/madre dell’alunno/a__________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________ il __________________________ 

Frequentante/iscritto/a nell’a.s. _______/________  la/alla classe _________ 

C H I E D E 

�  IL NULLA OSTA            �  IL RITIRO      

per l’iscrizione del/della figlio/a   

�  nell’attuale anno scolastico              �  nel prossimo anno scolastico      

presso la scuola: _____________________________________ situata nel comune di __________ 

per il seguente motivo: _____________________________________________________________ 
     

Padova, ______________________ 

   

  Firma __________________________ 
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