ISTITUTO SUPERIORE SCIENZE RELIGIOSE 
“SAN GIUSEPPE MOSCATI” – BENEVENTO

NB da compilarsi a cura dello studente 

in stampatello ed in ogni parte

                                                                                                                MATR.  N.   ………………………
STATINO D’ESAME

Cognome e Nome…………………………………………………………………..


luogo di nascita  ………………………….………………………   (Prov. ..……..)

data di  nascita  ………………,  attualmente  iscritt…  e  frequentante 

il …………anno  del  Corso  di Laurea/ Laurea Magistrale in Scienze Religiose come studente  ORDINARIO-STRAORDINARIO-FUORI CORSO,  chiede

di essere ammess…  a sostenere l’esame di ………..………………...……………

…………………………………………(INDICARE CODICE E DISICPLINA)

con il Prof. …….……………………………………………………..…………….

nella sessione   …………………….. appello …..  dell’Anno Acc.   …../ …..
dichiarando di aver regolarmente frequentato detto Corso nell’A.A. …… / ….…

Benevento,   ……………………
(FIRMA)  …………………………………
(a cura del Docente)

Ammess…  a sostenere il predetto esame





il ……………….ha riportato il seguente 

voto ………………..……………………

LA COMMISSIONE

…………………………………………
_________________________________________________

Lo studente ha versato la quota di 5 euro per il presente statino
Firma ______________
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