
Al COMUNE DI BARCELLONA POZZO DI GOTTO
SETTORE II- SERVIZI SOCIALI
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE: ADESIONE PRANZO DI SOLIDARIETA’ 
Il/la sottoscritto/a __________________________________ nato/a ________________________
il _______________ residente a ______________________ in via _________________________ 
n. ______ cap.______________Codice Fiscale ________________________________________ 
tel____________________________
IN QUALITA’ DI
□ Titolare della ditta individuale_____________________________________________________
□ Legale Rappresentante della Società_______________________________________________ 
□ Altro ________________________________________________________________________
con sede a _________________________________ via _______________________ n. ____ cap._____________ Cod. Fisc. /partita I.V.A. __________________________________________ 
email__________________________________________________________________________
 pec __________________________________________________________________________ 
ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445, consapevole del fatto che, in caso di dichiarazioni mendaci, verranno applicate nei propri riguardi, ai sensi dell’articolo 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, le sanzioni previste dal vigente Codice Penale e dalle leggi speciali in materia di falsità negli atti, 
DICHIARA
· di avere interesse alla partecipazione alla iniziativa in oggetto per la fornitura dei pasti pronti per il numero che sarà assegnato pro quota e per il prezzo di € 12,00 cd IVA compresa; 
· di essere nella possibilità giuridica di contrarre con la Pubblica Amministrazione ed in regola con gli obblighi contributivi e fiscali; 
· che l’impresa è iscritta alla C.C.I.A.A. di _________________ al n. _________________
in data______________per l’attività di_________________________________________   Codice ATECO ________________________________________; 
· che l’Impresa ha sede a _______________________in via_________________________; 
· che l'attività di vendita, alla quale si impegna con la presente dichiarazione verrà svolta nell’Esercizio ubicato nel Comune di Barcellona Pozzo di Gotto in via______________________________denominata______________________________; 
· che l’attività di vendita alla quale si impegna con la presente dichiarazione è esercitata nel rispetto dei requisiti morali e professionali previsti dalla Legge Regione Sicilia n. 28 del 22.12.1999 e dalle norme nazionali e regionali in materia igienico-sanitaria e di sicurezza e destinazione d’uso dei locali di vendita; 
· di aver letto e di accettare tutte le condizioni stabilite nell’Avviso comunale per le finalità di cui alla presente procedura.  
SI IMPEGNA
1) ad accettare i buoni  emessi dal Comune di Barcellona Pozzo di Gotto quali titoli di legittimazione per l’acquisto di pasti pronti da parte dei portatori;
2) a presentare al Comune di Barcellona Pozzo di Gotto la richiesta di rimborso spesa per i  buoni spesa ricevuti dai titolari allegando alla stessa copia dei buoni ricevuti;
3) a garantire che il trattamento dei dati personali dei titolari dei buoni presso il proprio punto vendita avverrà ai sensi del D.Lgs n. 196/2003 e  s.m.i. e soltanto per le finalità strettamente necessarie al procedimento in oggetto.
Allega alla presente copia del documento di identità
Luogo e data ____________________ 
Timbro e firma 
_________________________________

