
DOMANDA DI ISCRIZIONE

Io Sottoscritto

Cognome e Nome  ____________________________________

Istituto  _____________________________________________

Ho frequentato nell’anno  _____________  il corso  __________

Chiedo di essere iscritto al  ___________  corso del sessennio filosofico-teologico

nell’anno accademico _______ / _______

Verona, _____________ firma dello studente

____________________________

visto del segretario firma del superiore

__________________________ _____________________________


