
ISTITUTO SUPERIORE DI SCIENZE RELIGIOSE DELLE 

MARCHE  «Redemptoris Mater» 

collegato alla Pontificia Università Lateranense - Roma 

 

COGNOME  ___________________________________NOME  __________     

SESSO:    M  F  NAZIONALITÀ:        C.F.         

NATO/A : Città      _________Prov.   Stato      

DATA DI NASCITA:   ____ /   /   STATO CIVILE: ____________________________________ 

APPARTENENZA ECCLESIALE:   Laico/a   Religioso/a 

RESIDENZA: (si intende la residenza legale) 

Città         (c.a.p.    ) Prov.      

Via, Piazza        n.             

Cellulare         e-mail  _   ________________________________________________   

DOMICILIO: (luogo dove si abita; se coincide con la residenza lasciare in bianco) 

Città         (c.a.p. ________ ) Prov.      

Via, Piazza        n.           Telefono ________________________ 

ATTIVITÀ LAVORATIVA:            

TITOLI DI STUDIO:             

CHIEDE DI ESSERE ISCRITTO COME STUDENTE: 

QUALIFICA:   ORDINARIO     STRAORDINARIO        

CICLO    BACCALAUREATO IN SCIENZE RELIGIOSE AD INDIRIZZO TEOLOGICO-FILOSOFICO     

   LICENZA IN SCIENZE RELIGIOSE AD INDIRIZZO PEDAGOGICO-DIDATTICO 

 

 

 

Lo studente uditore/ospite è consapevole che non potrà conseguire il titolo accademico, che si consegue con tre anni di 

iscrizione come studente ordinario per il Baccalaureato e due anni per la Licenza 

 

ANNO DI CORSO: (primo, secondo...)      ANNO ACCADEMICO:        /    

Solo lo studente iscritto al primo anno di corso allega alla presente:  1. Titolo di studi compiuti    

2. Una foto tessera     

3. Fotocopia Carta Identità  

 4. Lettera di presentazione del Parroco  

 

Data    /   /     Firma       

 

 

 Uditore             Ospite           dei seguenti corsi: 
________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________ 



TASSE ACCADEMICHE 

 

Le tasse  di iscrizione devono essere versate tramite bonifico accreditato al c/c CARIFERMO: 

 

IBAN:  IT65  W061 5002 600C C001 0089 307 
 

 

Intestato a: Istituto Superiore di Scienze Religiose delle Marche Redemptoris Mater 

 

All’atto dell’iscrizione (ordinario/straordinario) fino al 30 Ottobre  I rata  € 400,00 

Entro il 20 dicembre  II rata  € 250,00 

Possibile versamento anche in un'unica soluzione € 650,00     

Studenti fuori corso  € 450,00 

Studenti uditori/ospiti, per un massimo di 5 corsi: 

- corso annuale (8/10 ects) 

- corso annuale (4/6 ects) 

- corso semestrale (2/3 ects) 

 

€ 120,00    

€ 90,00 

€ 60,00 

Tassa esame di grado BACCALAUREATO/ LICENZA  € 450,00 

Tassa studente ospite per ogni esame da sostenere. 

 

€ 30,00 

 


