
Modello Rev. 02 

CAMA-SODEL 
Mutuo Soccorso Previdenza e Assistenza Pubblici Servizi Società Cooperativa 

Viale Della Libertà, 112 - 95100 Catania (C T) C.F.: 93024530870 P.I.: 04980050878 
Elenco intermediari operanti ai sensi dell'articolo 112,comma 7, TUB. 

 
 

MODELLO DI PRENOTAZIONE PER LA RICHIESTA DI PRESTITO PERSONALE 
 
 
COD. SOCIO N. __________ 
 
Io qui sottoscritto   nato a    

 

il    Cod.fiscale    telefono    
 

residente in  Cap.   
 

Via    N.   
 

Dipendente della Società   matr. aziendale    
 
 

CHIEDO 
 
La concessione di un prestito di €    subordinato al rilascio di 
benestare/autorizzazione da parte dell’azienda presso la quale sono dipendente, obbligandomi ad 
estinguerlo in n°         rate mensili consecutive da €                   cadauna fino al soddisfo, ed a tal fine 
di seguito comunica le coordinate bancarie presso le quali effettuare il versamento. 

 
 

 
ISTITUTO DI CREDITO: ____________________________________________________________________ 

 

IBAN: 
                           

 

 

 
Catania, lì 

 

                                                                                                                IL SOCIO 

 

 

Si autorizza l’utilizzo dei dati personali indicati, ai sensi del Regolamento Ue 2016/679, affinché 
siano conservati, raccolti, registrati, organizzati, utilizzati, selezionati e comunicati a soggetti 
interessati. Si dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Regolamento 
Ue 2016/679 

 

                                                                                                                  IL SOCIO 
 


