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MODELLO B – CONVENZIONE 
 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE RIVOLTA AGLI OPERATORI ECONOMICI PRESENTI SUL 
TERRITORIO DELL’UNIONE DEI COMUNI DI TERRED’ACQUA AL FINE DI STIPULARE CONVENZIONI 
A TITOLO NON ONEROSO PER L’ASP “SENECA” FINALIZZATE ALL’ATTIVAZIONE DI BENEFICI 
PER IL PERSONALE DIPENDENTE, PER I COLLABORATORI E LORO FAMILIARI, CONSISTENTI 
NELL’APPLICAZIONE DI SCONTI SULL’ACQUISTO DI BENI E SERVIZI RIENTRANTI IN CATEGORIE 
MERCEOLOGICHE INDIVIDUATE. 
 
 

Tra 
 
L’Azienda Servizi alla Persona “Seneca”, con sede legale a Crevalcore (BO) in via Matteotti n. 
191 e sede amministrativa a San Giovanni in Persiceto (BO in via Marzocchi n. 1/a C. F. - P.IVA n. 
02800411205, rappresentato da ........................................................................... 
che dichiara di intervenire in questo atto esclusivamente in nome, per conto e nell’interesse 
dell’Azienda, nella sua qualità di Direttore Generale ai sensi dell’art. 25 della Legge Regionale 
n. 2/2003; 

e 
 
l’operatore economico Sig. ......................................................., nato a 
................................................ il ........................, in qualità di 
...................................................... società ............................................, 
domiciliato per la carica presso la sede legale della stessa, 
Via/Piazza..............................................., n. .... Città........................................... 
CF/P.IVA ................................................, di seguito denominato OPERATORE 
ECONOMICO; 

 
premesso che: 

 
l’ASP “Seneca” ha pubblicato un avviso avente ad oggetto la raccolta di adesioni, da parte di 
operatori economici presenti sul territorio dell’Unione dei Comuni di Terred’Acqua, al fine di 
stipulare convenzioni a titolo non oneroso per l’ASP “Seneca” finalizzate all’attivazione di 
benefici per il personale dipendente, per i collaboratori e loro familiari, consistenti 
nell’applicazione di sconti sull’acquisto di beni e servizi rientranti in categorie merceologiche 
indicate nel richiamato avviso. 
 
Tutto ciò premesso, le parti convengono e pattuiscono quanto segue: 
 
Art. 1 – Premessa e Allegati 
La premessa e gli allegati costituiscono parte integrante ed essenziale della presente 
convenzione. 
 
Art. 2 – Oggetto 
L’OPERATORE ECONOMICO si impegna, per tutta la durata della convenzione e per le categorie 
merceologiche di seguito indicate: 
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o Articoli per l’infanzia 
o Asili Nido e Centri Infanzia 
o Assistenza sanitaria, Articoli Sanitari, Parafarmacie 
o Cartolerie, Cartolibrerie e Librerie 
o Cultura e Arte  
o Formazione professionale e Scuole  
o Musica, Film e Giocattoli 
o Ottica e Fotografia  
o Salute, Estetica, Benessere e Fitness. 

ad applicare al personale dipendente di ASP “Seneca”, ai collaboratori e loro familiari conviventi 
le agevolazioni di seguito descritte: 
 
a. la percentuale di sconto sul prezzo di listino esposto al pubblico o l’eventuale prezzo ridotto 
che intende praticare (vedasi art. 3 co. 2 dell’avviso): 
.......................................................................................................................
.......................................................................................................................
........................................... 
 
b. altro (specificare) 
....................................................................................................................... 
....................................................................................................................... 
 
c. indirizzo/i punti vendita: 
 .................................................................................................................... 
....................................................................................................................... 
....................................................................................................................... 
 
L’OPERATORE ECONOMICO autorizza l’ASP “Seneca” a pubblicare in elenco gli estremi della 
convenzione sul sito web e nella rete intranet. ASP SENECA si impegna altresì a pubblicizzare 
adeguatamente tra il proprio personale, anche attraverso gli strumenti di partecipazione 
aziendale (Laboratorio Seneca), la convenzione in oggetto. 
L’ASP “Seneca” è sollevata da ogni responsabilità in ordine alla corretta applicazione degli 
sconti, promozioni esclusive e agevolazioni, dei beni e dei servizi offerti da parte 
dell’OPERATORE ECONOMICO, nonché dall’esecuzione dei contratti stipulati tra operatori 
economici e dipendenti e da ogni altro onere derivante da essi e resta, in ogni caso, del tutto 
estranea alle transazioni commerciali tra operatore economico e i soggetti di cui all’art. 1 
dell’avviso.  
L’OPERATORE ECONOMICO è tenuto a comunicare ad ASP ogni eventuale modifica di 
denominazione, ragione sociale, sede, etc. 
Ai fini della fruizione delle agevolazioni il dipendente/collaboratore di ASP o suo familiare 
dovranno esibire nota autorizzativa rilasciata dall’ASP. 
 
Art. 3 – Durata, recesso, risoluzione 
La presente convenzione ha durata di tre anni dalla data di protocollo attribuito dall’ASP 
“Seneca”, salvo recesso di una delle parti da notificarsi a mezzo pec o raccomandata a.r. con un 
preavviso di almeno 60 giorni. In ogni caso l’ASP “Seneca” potrà disporre la risoluzione di diritto 
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della presente convenzione nei casi generali previsti dalla normativa applicabile, nonché quelli 
specificatamente previsti e precisamente: 
• per la sopravvenuta mancanza di uno dei requisiti richiesti dall’avviso e indicati nel modello A 

“domanda e dichiarazione”; 
• per accertato inadempimento degli impegni previsti in convenzione; 
• per aver riportato una valutazione negativa sull’applicazione della convenzione; la 

valutazione negativa si determina con almeno tre segnalazioni da parte dei soggetti fruitori, 
anche a mezzo mail inviata al responsabile del procedimento, per mancata o errata 
applicazione di quanto stabilito in convenzione. 

 
Art. 4 – Riservatezza 
L’ OPERATORE ECONOMICO si impegna ad osservare la massima riservatezza nei confronti delle 
notizie di qualsiasi natura comunque acquisite nell’esecuzione della presente convenzione, in 
conformità a quanto previsto dal Dlgs. 196/2003 e dal Regolamento del Parlamento europeo Reg 
(CE) 27/04/2016 n. 2016/679/UE. 
 
Art. 5 - Legge Applicabile -Foro Competente 
La presente convenzione è regolata dalla legge italiana. Si dà atto che per qualsivoglia 
controversia che dovesse sorgere in merito all’applicazione delle clausole standard previste nella 
presente convenzione, nonché di quanto previsto nell’avviso, l’operatore economico dovrà 
previamente esperire una risoluzione della stessa in contraddittorio con il Responsabile del 
Procedimento prima di intraprendere la via contenziosa. Per ogni controversia che dovesse 
insorgere tra l’ASP “Seneca” e l’OPERATORE ECONOMICO relativa alla interpretazione, 
all'esecuzione ed alla risoluzione della presente Convenzione, è esclusivamente competente il 
Foro di Bologna. 
 
Art. 6 – Allegati alla convenzione 
Forma parte integrante della convenzione il Modello A – “Domanda e dichiarazione”. 
 
Data __________________ 
 

Per L’ASP “SENECA” 
 

……………………………………………… 

Per L’Operatore Economico 
 

……………………………………………… 
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