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	Comune di Veggiano

	
	Piazza F. Alberti, 1

	
	35030 VEGGIANO (PD)

	
	Codice Fiscale: 80010290288 – Partita Iva: 02180560282

	
	


ALLEGATO 1)





Veggiano,_____________








Al SINDACO 









del Comune di Veggiano









arch. Simone Marzari









Piazza F. Alberti, 1









35030 – Veggiano (PD)

DISPONIBILITA’ ALL’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER L’INSERIMENTO NELL’ELENCO COMUNALE DI ESERCIZI COMMERCIALI E FARMACIE DISPONIBILI AD ACCETTARE I BUONI SPESA PER LA FORNITURA DI GENERI ALIMENTARI DI PRIMA NECESSITA’ DI CUI ALL’ORDINANZA DEL CAPO DIPARTIMENTO DELLA PROTEZIONE CIVILE N° 658 DEL 29.03.2020.

Il sottoscritto __________________________, nato a _________________________, il_________________ residente a _________________________________________ cod. fiscale______________________; nella sua qualità di (titolare, gestore, legale rappresentante etc.) _______________________________________ dell’attività commerciale di generi alimentari o prodotti di prima necessità denominata: _________________________________________________________, ubicata in ______________________________________________________ alla via _______________________________________, iscritta alla C.C.I.A.A. di ___________al 

num._______________ tel. ________________; 
Persona di riferimento:_______________________________________________
DICHIARA (barrare la/le scelta/e):

1) la propria disponibilità ad accettare i “buoni spesa”, che saranno emanati dal Comune di Veggiano (PD), ai cittadini che versano a causa dell’emergenza Covid 19 in gravi difficoltà economiche, presso l’esercizio sopra indicato solo ed esclusivamente per l’acquisto di generi alimentari e/o prodotti di prima necessità;
DICHIARA, altresì:
1) di impegnarsi a non applicare alcuna condizione per l’accettazione dei buoni spesa né in riferimento ad un importo minimo da spendere in contanti, né nell’applicazione di qualsivoglia riduzione percentuale;

2) Eventuale disponibilità a costituire e riconoscere, sotto forma di donazione, uno sconto pari ad almeno il 5% del valore del buono stesso o di proporre una forma di donazione in beni o quant’altro;         

· SI



· ____%
· NO

· Propone ___________________________________________________________________

3) Garantirà una volta inserito nell’elenco comunale e sulla base di specifica richiesta da parte dei competenti uffici comunali del Comune di Veggiano, la consegna in favore dei nuclei familiari destinatari del beneficio di card elettronica, o altra forma di titolo equivalente;  
· SI

· NO

Ai sensi dell’art. 13 e ss. Regolamento UE n. 2016/679 (G.D.P.R.), relativo alla protezione del dato personale saranno utilizzati esclusivamente in trattamenti necessari al procedimento connesso al presente avviso. 

Il Dichiarante 

______________________ 

Si allega 

 fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità del dichiarante. 

 Visura CCIAA 

La presente istanza dovrà pervenire all’indirizzo e-mail: protocollo@comune.veggiano.pd.it; PEC: veggiano.pd@cert.ip-veneto.net.

