
Al Comune di Noale 

Settore Servizi Sociali 

noale@comune.noale.ve.it  

 

DICHIARAZIONE DI  DISPONIBILITÀ A COLLABORARE CON IL COMUNE DI NOALE 

PER GESTIONE “BUONI SPESA”FONDO DI SOLIDARIETÀ ALIMENTARE 

 

Il/La Sottoscritto/a________________________________________________________________________  

nato/a a ________________________________________________________il_______________________ 

 

     Proprietario      

     Legale rappresentante     

     Altro – specificare _________________________________________________      

 

dell'esercizio commerciale (denominazione)____________________________________________________ 

Partita IVA_________________________________Codice fiscale________________________________ 

sito al seguente indirizzo nel Comune di Noale ________________________________________________ 

mail:___________________________________________________________________________________ 

Cell._______________________________________n. tel.  _______________________________________ 

DICHIARA 

1. la propria disponibilità a far parte del progetto Acquisto di generi alimentari e beni di prima necessità 

così come previsto dell’Ordinanza del Capo del Dipartimento della Protezione Civile n. 658 del 

30/03/2020 accettando il pagamento della spesa, attraverso buoni forniti dal Comune di Noale, da parte 

dei cittadini che li consegnano; 

2. la disponibilità all’utilizzo di detti buoni spesa secondo le seguenti modalità: 

• il cittadino titolare del buono spesa, si presenterà alla cassa dell’esercizio commerciale; 

• il buono spesa di € 50,00 potrà essere utilizzato esclusivamente per alimenti o generi di prima 

necessità, con esclusione di alcolici, giochi gratta e vinci, lottomatica e similari e prodotti di alta 

gastronomia; 

• l’eventuale integrazione del prezzo, potrà essere solo in aumento mediante contante o bancomat, a 

cura del cliente, non sono ammessi “resti” in denaro sul buono; 

• l'esercizio commerciale consegna gli alimenti al cliente previo ritiro del buono, al quale va 

allegato l’elenco degli alimenti acquistati (anche con eventuale copia dello scontrino di cortesia - non 

fiscale); 

• l'esercizio commerciale settimanalmente o mensilmente invierà fattura elettronica (codice univoco 

GA4BR5) che verrà liquidata entro 30 giorni; 

  gli originali della documentazione inviata saranno conservati fino al termine delle verifiche da 

parte del Comune di Noale; 

3.  l’eventuale disponibilità ad applicare uno sconto del _____% sulla spesa effettuata usufruendo dei 

suddetti buoni; 

4.   di essere a conoscenza che la disponibilità a collaborare della ditta verrà resa nota sul sito 

istituzionale del Comune di Noale ed in altri canali informativi. 

 Distinti saluti. 

 

Per accettazione, data ……………………..    Timbro e firma leggibile 

mailto:noale@comune.noale.ve.it

