DOMANDA DI BORSA DI STUDIO

L’ Associazione Biblica Italiana mette a disposizione annualmente una borsa di studio per studenti iscritti alla Licenza o al Dottorato in
Scienze Bibliche o Teologia Biblica che presentano domanda all’ABI entro il 30 giugno al seguente indirizzo mail
(associazionebiblicaitaliana@gmail.com).

La borsa di studio annuale pud essere richiesta da chi ha gia superato le prove previste del primo anno. Non viene data la borsa di studio
a chi si iscrive al primo anno.

La borsa di studio puo essere rinnovata al massimo per 2 anni, per chi & iscritto alla Licenza, e per 3 anni per chi e iscritto al Dottorato.

Il/1a sottoscritto/a

nato/a il status religioso

residente in CAP PROV
Via n. Codice Fiscale

Tel./Cell. Indirizzo e-mail

consapevole che I’ammontare e la durata della borsa di studio saranno deliberati dal Consiglio di Presidenza
dell’ Associazione secondo il proprio insindacabile giudizio,

CHIEDE

di ottenere una borsa di studio a (parziale) copertura delle tasse accademiche del ciclo di licenza / dottorato

in presso 1’Universita

per I’anno corrente
DICHIARA

- il proprio reddito annuale (anno precedente) € pari a €

- @ iscritto all’anno del ciclo di in e che la durata teorica del ciclo
di studi e di anni

- di non aver richiesto/ricevuto altre borse di studio per la medesima motivazione della presente domanda,

- che ’ammontare, all’incirca, delle spese annuali per lo studio sono: alloggio fuori famiglia

tasse accademiche , spese di viaggio ,

altre spese (specificare)

ALLEGA

- Copia della ricevuta delle tasse accademiche dell’anno in corso (se gia pagate) o del precedente anno accademico,
- Breve lettera di motivazione per la richiesta di una Borsa di Studio (max 2000 battute),
- Attestazione ISEE (se disponibile).

SI IMPEGNA

in caso di ottenimento della borsa di studio, di aggiornare il Consiglio di Presidenza sull’avanzamento del suo lavoro
di ricerca alla fine di ogni anno accademico coperto dalla borsa di studio dell’ ABI.

[ 1 Autorizzo il trattamento dei dati personali presenti per il provvedimento in oggetto.

Luogo e data Firma
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