AL COMUNE DI
PALAZZOLO ACREIDE
Pec: protocollo@comune.palazzoloacreide.gov.it

OGGETTO: [stanza per manifestare 1’adesione all’iniziativa di contrasto agli effetti
economici connessi all’emergenza Coronavis mediante accettazione di
buoni spesa del Comune per 1’acquisto di beni alimentari di prima

necessita

Il/la sottoscritt nato/a il
, in qualita di legale rappresentante della Ditta/Esercizio

Commerciale (indicare la denominazione)
___ P.IVA/Cod. Fisc. con sede a
Palazzolo Acreice in Via N°
recapito telefonico e cellulare

ESPRIME

L’adesione all’iniziativa di cui all’oggetto, per I’accettazione dei buoni spesa rilasciati dal Comune
di Palazzolo Acreide per la fornitura di generi alimentari in favore di soggetti e di famiglie in
situazione di grave disagio economico a causa delle attuali misure di gestione e contenimento

dell’emergenza COVID-19.

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000 n.445, consapevole delle
sanzioni penali previste dall'articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsita in
atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate

DICHIARA

= di essere a conoscenza della tipologia di servizio che s’intende offrire ai cittadini del Comune
di Palazzolo Acreide con i buoni spesa;

= di impegnarsi a mantenere ferma la sua disponibilitd per la durata dell’emergenza, salvo
proroga € salvo recesso da comunicarsi con congruo anticipo.

» di impegnarsi a comunicare tempestivamente all” Amministrazione Comunale, ogni variazione
di dati/informazioni riguardante il proprio esercizio commerciale in relazione alla fornitura del
servizio di che trattasi;



» che la Ditta ¢ iscritta alla C.C.1.A.A. per lo svolgimento dell’attivita di cui all” Avviso che si
riscontra;

= di essere in possesso dei requisiti per contrarre con la Pubblica Amministrazione;

= di impegnarsi a comunicare, ai fini della liquidazione, ai sensi della L.136/2010 e s.m.i., gli
estremi identificativi del conto corrente dedicato, nonché le generalitd e codice fiscale delle
persone delegate ad operare su di esso, conto corrente sul quale il Comune di Palazzolo Acreide
fara confluire tutte le somme relative alla liquidazione dei buoni;

= di autorizzare il trattamento dei dati personali e sensibili per I’adesione al servizio in oggetto, ai
sensi delle norme vigenti in materia.

ALLEGA alla presente:

» Fotocopia (fronte/retroy det documento di riconoscimento in corso di validita.

N.B. Dlistanza dovra essere compilata in ogni sua parte. L.a mancata sottoscrizione e/o
presentazione del documento di riconoscimento comportera la sua archiviazione.

Palazzolo Acreide

IL RICHIEDENTE

(Timbro dell’esercizio e firma
leggibile per esteso del legale
rappresentante )



