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Comune di Cormano
Oggetto: AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE BUONI SPESA – EMERGENZA COVID-19
Il sottoscritto …........................................nato a................................................il.................................
residente a ….................................................in via/piazza......................................................n............
in qualità di ….................................................dell'esercizio commerciale denominato …...................
….......................................................................................piva..............................................................
con sede legale in …...............................................................................................................................
e sede operativa in..................................................................................................................................

iscritta alla C.CIA.A. di ………………….. al n. ……………. in data __/__/____ per l’attività di ………………………………………………………………………………………….
Visto l'avviso pubblico per la costituzione di un elenco di esercizi commerciali disponibili a fornire  al Comune  buoni spesa cartacei e/o elettronici destinati all'acquisto di generi alimentari e di prima necessità

MANIFESTA

il proprio interesse ad essere inserito nell’elenco degli esercizi commerciali disponibili a fornire  al Comune di Cormano buoni spesa cartacei e/o elettronici per garantire l'acquisto di prodotti alimentari e generi di prima necessità alle famiglie in difficoltà economica per emergenza epidemiologica COVID 19, individuate dal Settore Servizi Sociali.
DICHIARA
· di essere disponibile ad offrire uno sconto del _____ (indicare una percentuale) sull’acquisto dei buoni spesa; (sbarrare in caso di disponibilità e indicare la percentuale)
· di essere disponibile a offrire un servizio di “spesa on line” con cui il cittadino beneficiario del buono, previa attribuzione di login e password, potrà effettuare l’ordine su apposita piattaforma di e-commerce, nei limiti del budget assegnato al nucleo familiare; (sbarrare in caso di disponibilità)
· di essere disponibile ad effettuare la consegna a domicilio
·   di garantire la tutela dei dati personali ai sensi del Regolamento U.E. 2016/679 in merito al trattamento degli stessi derivanti dalla gestione dei Buoni Spesa








Firma 










Il legale rappresentante

telefono................................................

cellulare................................................

pec........................................................

email....................................................

iban per liquidazione fornitura buoni spesa …………………………………………
Si allega fotocopia documento di identità 
