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Allegato B 

           AL COMUNE DI OSIMO  

          UFFICIO SERVIZI SOCIALI 

 

Il/la  sottoscritto/a ________________________________________________________________ 

Nato/a  a __________________________________________il ____________________________ 

titolare /rappresentante legale dell'Esercizio commerciale_________________________________ 

con  sede in OSIMO . Via ___________________________________________n._______________ 

P.IVA____________________________________________________________________________tel_

_________________________________cell.__________________________ 

Email __________________________________________ PEC______________________________ 

Visto l’avviso pubblico di manifestazione d’interesse pubblicato dal Comune di Osimo per la 

costituzione di un elenco di esercizi commerciali disponibili all’accettazione di buoni spesa per la 

fornitura di generi alimentari e beni di prima necessità a seguito dell’emergenza epidemiologica Covid-

19, 

DICHIARA 

la propria disponibilità all’inserimento nel predetto elenco per l’accettazione di buoni spesa del taglio 

di 50 euro e di essere a conoscenza e di accettare tutto quanto previsto nel suddetto avviso pubblico. 

A tal fine, consapevole di quanto prescritto dagli artt. 76 e 73 del D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445, 

sulle sanzioni penali per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, sotto la propria 

responsabilità, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 47 del citato D.P.R. 445/00:  

DICHIARA 

1) Di essere in possesso della capacità di contrattare con la Pubblica Amministrazione ai sensi dell’art. 

80 del D.Lgs 50/2016 e s.m.i.  

3) di essere iscritto nel registro delle Imprese presso la Camera di Commercio, Industria, Artigianato e 

Agricoltura per le attività inerenti l’Avviso Pubblico;  

4) di autorizzare il trattamento dei dati personali e sensibili per l’adesione al servizio in oggetto, ai 

sensi del Regolamento UE 679/2016 ed a tal uopo rilascia il consenso come da informativa allegata. 

  
 Data:  _________________________                                                                                             IL RICHIEDENTE 

 

 

 

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

 

  

Si allegano alla presente: 

- una copia del documento di riconoscimento del firmatario in corso di validità; 

- il documento di tracciabilità dei flussi finanziari 


