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Al Rev.mo Sig. Direttore 

ISTITUTO SUPERIORE DI SCIENZE RELIGIOSE METROPOLITANO 

“SAN SABINO” 

BARI 

 

 
Il/La sottoscritto/a  ____________________________________________________________________, 

studente in codesto Istituto (matr. n. ____________), rivolge istanza alla S.V. Rev.ma al fine di poter discutere e 

difendere la propria Tesi per il conseguimento della Laurea Magistrale in Scienze Religiose. Dichiara, inoltre, di 

aver ricevuto la relativa approvazione da parte del Relatore della Tesi, come appare dalla firma apposta in calce e 

sulla prima copia della Tesi allegata alla presente. 

Con osservanza. 

 

____________________ 
     (data) 

 

_______________________________ 
                                                   (firma Studente) 

____________________________________________________________ 

 

Visto, si approva. 

_______________________________ 
                  (firma Relatore) 

____________________________________________________________ 

La presente domanda e le quattro copie della Tesi sono state consegnate in Segreteria il 

giorno__________________________.                  

LA SEGRETERIA 

_______________________________ 

____________________________________________________________ 
 

Nulla osta del Segretario dell’Istituto.      IL SEGRETARIO 

 

_______________________________ 

____________________________________________________________ 

Lo studente è ammesso a discutere e difendere la Tesi per il conseguimento della Laurea Magistrale in 

Scienze Religiose nel giorno____________________, dinanzi alla Commissione composta dai seguenti docenti: 

 

1) Preside o delegato: ______________________________________________________________ 

2) Direttore: Prof. ________________________________________________________________ 

3) Relatore: Prof. _________________________________________________________________ 

4) Correlatore: Prof. _______________________________________________________________ 

5) Commissario: __________________________________________________________________ 

 

 

____________________ 
      (data) 

 
                         IL DIRETTORE 

 

______________________________ 
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DETERMINAZIONE VOTO FINALE  

 

media dei voti _______________________________________                  (lodi n.______) 

voto Relatore _______________________________________ 

voto Correlatore _____________________________________ 

voto Commissione ___________________________________ 

voto integrativo Commissione __________________________ 

VOTO COMPLESSIVO ______________________________ 


