
                   

                    CIRCOLO DIPENDENTI
                     SANITA' OVEST VERONESE

Con la presente si conviene che:

la Ditta ____________________________________________________________________________________

situata in via _____________________________________________ a _________________________________

commerciante in ____________________________________________________________________________

concede uno sconto del________/propone una convenzione per migliori condizioni, sul totale degli acquisti 
effettuati dai Soci del Circolo Dipendenti Sanità Ovest Veronese.

Tale convenzione è tacitamente rinnovata di anno in anno salvo che una delle parti non dia disdetta scritta 
almeno tre mesi prima della scadenza del 31 Dicembre.

La Ditta si impegna ad effettuare lo sconto previa presentazione della tessera del Circolo, in regola con l’anno
in corso.

Il Circolo Dipendenti Sanità Ovest Veronese si impegna in cambio a pubblicizzare la Ditta tra i propri Soci 
mediante informazione cartacea e informatica.

PS: Il Circolo Dipendenti Sanità Ovest Veronese è 
un Circolo Aziendale di cultura e sport, senza fini 
di lucro.

In fede per la Ditta

___________________________________

Per il Circolo Dipendenti Il Presidente

___________________________________


