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SPEDIRE A:

Indirizzo Punto Vendita

Co
nd

iz
io

ni
e 

du
ra

ta

Durata della convenzione:

Pellegrini S.p.A. Divisione Buoni Pasto

@sMAILs su e-mail:

Codice Fiscale

Località (frazione)

 indicato alla sezione C.

Card (vedi punto 2.3 sul retro) con servizio SMileS gratuito.

2,50% r ispetto al lo sconto

Provincia

1 32

4

Indirizzo Sede Legale

Ragione Sociale (e forma giuridica)

Titolare/Legale rappresentante che sottoscrive la convenzione

E-mail

Telefono
Coordinate bancarie (IBAN) del conto corrente per il rimborso delle fatture intestato al soggetto che sottoscrive la convenzion

Sigla Paese (2) Codice Controllo (2) Cin (1)

Fax

Numero civico Comune

CAP

Partita IVA

Cellulare

C.I. Passaporto
Altro:

N. Documento              Emesso da      Data ri lascio

)21( etnerroC otnoC)5( BAC)5( IBA

Denominazione/Insegna Punto Vendita

Località (frazione)

Referente Punto Vendita

Numero civico

Telefono

Comune

CAP

(se diversi da quanto indicato alla sezione A)

Il Punto Vendita dichiara di essere in possesso: dei requisiti previsti dalla normativa vigente per l’erogazione dei servizi sostitutivi di mensa,
di autorizzazione sanitaria per la manipolazione degli alimenti, di (indicare una delle 4 possibilità ed il relativo tipo di Punto Vendita):

Licenza di somministrazione alimenti e bevande per:

Ristorante

Fast Food

Pizzeria

Tavola Fredda

Trattoria

Tavola Calda

Self Service

e di adeguata organizzazione per offrire menù/prodotti speciali quali:

Per celiaci                                                                                   OGM free                                                                                            Altro

Menù completo (composto da primo, secondo, contorno, bevanda)  Prezzo

Menù unico (composto da insalatona o piatto tris, bevanda)  Prezzo

Alimentari

Gastronomia

Licenza di cessione beni:

Gastronomia d’asporto

Pizzeria d’asporto

Iscrizione all’albo delle imprese artigiane per:

Autorizzata

Mensa Aziendale:

Aperta

Tipo Documento (*)

Le parti dichiarano, ognuna per la propria competenza, di aver preso visione dei dati sopra indicati e di
confermarne la veridicità. L’Esercizio Convenzionato dichiara inoltre di aver preso visione delle condizioni
generali di contratto poste sul retro del documento e di approvarle integralmente. Le parti dichiarano altresì
di avere i necessari poteri di f irma per impegnare l’azienda.

(*) Riportare i dati del documento di identità del titolare o legale rappresentante che sottoscrive la
convenzione. Per documento di identità legalmente riconosciuto si intende la la carta di identità in
corso di validità o documento di riconoscimento equipollente.

A norma degli artt. 1341 e 1342 Cod. Civ., le parti dichiarano espressamente di approvare le seguenti clausole
poste sul retro del presente documento: Punto 2.8: Rimborso delle fatture in eccesso inferiori a 1.000,00  da
effettuarsi il mese successivo - Punto 2.11: Incedibilità dei crediti e del contratto - Punto 3: reti dedicate e mense
- Punto 4: i BP sono l'unico e solo documento avente efficacia probatoria dell'avvenuta prestazione; Validità dei
BP; Termine di scadenza del diritto al rimborso; Non rimborsabilità dei BP - Punto 6.1: Pagamento dei BP incassati
ed effettivamente recapitati - Punto 6.3: Comunicazione delle liste dei BP annullati mediante pubblicazione in
internet - Punto 7.1.6. Servizi Aggiuntivi - Punto 8: Risoluzione immediata - Punto 10: Foro competente.

VERSIONE C. 004

Il Punto Vendita dichiara inoltre:

N° posti a sedere

Chiusura:
pranzo cena

Lun
Mar
Mer
Gio
Ven
Sab
Dom

Provincia

Sconto incondizionato , %  Valido dal

Divisione Buoni Pasto - Il direttore
Pellegrini S.p.A.

Divisione Buoni Pasto - Il direttore
Pellegrini S.p.A.

N.B.  Per più Punti Vendita allegare un elenco che riporti per ognuno dei punti vendita tutti i dati elencati in questa sezione.


