
      mod. 4 
                                     

Spett.le 
                                                        CENTROVENETO BASSANO BANCA  
                                                        Credito Cooperativo soc. coop. 

 
 
Il/la sottoscritto/a 
________________________________________________________________________________ 
nato/a a ______________________________________________ il _________________________ 
in qualità di Legale Rappresentante della Società 
________________________________________________________________________________ 
socia di con sede legale  
in Via _____________________________________________________________   n. ___________ 
Comune di ___________________________ P. IVA ______________________________________ 
con riguardo alla domanda di assegnazione della Borsa di Studio erogata da

 a favore dei Soci e dei Figli di Soci

 
nella persona del Sig./Sig.ra _________________________________________________________ 
Socio/Socia della suddetta Società il beneficiario dell’iniziativa. 
 
 
In fede, 
Data _________________ 
 
 
 
 
 
Timbro della Società                                           Firma del Legale Rappresentante 
_____________________                                   ___________________________ 
   
 
 
 

 


