
 
 
 
 
 

ISCRIZIONE ANNI SUCCESSIVI 
 

 
 
 
Il/La sottoscritt _____________________________________ matr. n. _________________ 
                                                  (cognome e nome)        
 

 
 

chiede di essere iscritto/a 
 
 

al □    Triennio per la Laurea in Scienza Religiose   

□    Biennio per la Laurea Magistrale in Scienza Religiose 

 
per l’anno accademico _______________ 
 
come studente   

□ ordinario: anno di corso _____________ 

□ straordinario: anno di corso _____________ 

□ uditore 

□ ospite 

 
 
 
 
Trento, _____________   ____________________________ 

 (firma) 
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