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EMERGENZA SANITARIA LEGATA AL DIFFONDERSI DEL VIRUS COVID-19 

MISURE URGENTI DI SOLIDARIETÀ ALIMENTARE 

AVVISO PER L’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER 

L’INSERIMENTO NELL’ELENCO COMUNALE DI ESERCIZI COMMERCIALI, 

FARMACIE E PARAFARMACIE DISPONIBILI AD ACCETTARE I BUONI SPESA DI 

CUI ALL’ORDINANZA DEL CAPO DIPARTIMENTO DELLA PROTEZIONE CIVILE 

N. 658 DEL 29/03/2020  

IL DIRIGENTE 

Premesso che con Delibera del 31/01/2020 il Consiglio dei Ministri ha dichiarato lo stato 

di emergenza su tutto il territorio nazionale, relativo al rischio sanitario connesso 

all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili, fino a tutto il 

31/07/2020;  

Visto il DPCM 8 marzo 2020 recante “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell’emergenza epidemiologica da COVID-19”;  

Visto il DPCM 9 marzo 2020, recante “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell'emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull'intero territorio nazionale”;  

Visto il DPCM 11 marzo 2020, recante Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell'emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull'intero territorio nazionale;  

Vista l’ordinanza del Ministro della Salute del 20 marzo 2020, recante “ulteriori misure 

urgenti in materia di contenimento e gestione dell'emergenza epidemiologica da COVID-

19, applicabili sull'intero territorio nazionale”;  

Visto il DPCM 22 marzo 2020 con il quale, allo scopo di contrastare e contenere il 

diffondersi del contagio da COVID-19, sull’intero territorio nazionale viene disposta, tra 

l’altro, la sospensione di tutte le attività produttive industriali e commerciali, ad 

eccezione di quelle indicate nell’allegato 1 al medesimo DPCM e fatte salve le attività 

professionali, ferme restano le previsioni di cui all’articolo 1, punto 7, decreto del 

Presidente del Consiglio dei ministri 11 marzo 2020;  



 
 

CITTÀ DI BISCEGLIE 
Provincia di Barletta, Andria, Trani 

C.A.P. 76011 – C.F. 83001630728 – P. IVA 00973800725 
 

RIPARTIZIONE ATTIVITÀ PRODUTTIVE- SERVIZIO S.U.A.P. 

Pag. 1 di 4 

EMERGENZA SANITARIA LEGATA AL DIFFONDERSI DEL VIRUS COVID-19 

MISURE URGENTI DI SOLIDARIETÀ ALIMENTARE 

AVVISO PER L’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER 

L’INSERIMENTO NELL’ELENCO COMUNALE DI ESERCIZI COMMERCIALI, 

FARMACIE E PARAFARMACIE DISPONIBILI AD ACCETTARE I BUONI SPESA DI 

CUI ALL’ORDINANZA DEL CAPO DIPARTIMENTO DELLA PROTEZIONE CIVILE 

N. 658 DEL 29/03/2020  

IL DIRIGENTE 

Premesso che con Delibera del 31/01/2020 il Consiglio dei Ministri ha dichiarato lo stato 

di emergenza su tutto il territorio nazionale, relativo al rischio sanitario connesso 

all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili, fino a tutto il 

31/07/2020;  

Visto il DPCM 8 marzo 2020 recante “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell’emergenza epidemiologica da COVID-19”;  

Visto il DPCM 9 marzo 2020, recante “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell'emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull'intero territorio nazionale”;  

Visto il DPCM 11 marzo 2020, recante Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 

23 febbraio 2020, n. 6, recante misure urgenti in materia di contenimento e gestione 

dell'emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull'intero territorio nazionale;  

Vista l’ordinanza del Ministro della Salute del 20 marzo 2020, recante “ulteriori misure 

urgenti in materia di contenimento e gestione dell'emergenza epidemiologica da COVID-

19, applicabili sull'intero territorio nazionale”;  

Visto il DPCM 22 marzo 2020 con il quale, allo scopo di contrastare e contenere il 

diffondersi del contagio da COVID-19, sull’intero territorio nazionale viene disposta, tra 

l’altro, la sospensione di tutte le attività produttive industriali e commerciali, ad 

eccezione di quelle indicate nell’allegato 1 al medesimo DPCM e fatte salve le attività 

professionali, ferme restano le previsioni di cui all’articolo 1, punto 7, decreto del 

Presidente del Consiglio dei ministri 11 marzo 2020;  

 
 

CITTÀ DI BISCEGLIE 
Provincia di Barletta, Andria, Trani 

C.A.P. 76011 – C.F. 83001630728 – P. IVA 00973800725 
 

RIPARTIZIONE ATTIVITÀ PRODUTTIVE- SERVIZIO S.U.A.P. 

Pag. 2 di 4 

Preso atto che l’elenco dei codici di cui all'allegato 1 del citato DPCM 22 marzo 2020 è 

stato modificato con Decreto del Ministro dello Sviluppo Economico 25 marzo 2020;  

Vista l’Ordinanza del Capo Dipartimento della Protezione Civile n. 658 del 29/03/2020, 

con la quale, in relazione alla situazione economica determinatasi per effetto delle 

conseguenze dell’emergenza COVID-19 e per venire incontro alle esigenze indifferibili di 

quei nuclei familiari in difficoltà, viene disposto la distribuzione ed il pagamento di un 

importo complessivo di € 400.000.000,00 in favore dei Comuni, da impiegare 

nell’acquisizione di buoni spesa da utilizzare per l’acquisto di generi alimentari presso 

esercizi commerciali contenuti in un elenco pubblicato da ciascun Comune sul proprio 

sito istituzionale;  

Dato atto che la platea dei destinatari ed il valore del relativo contributo viene 

individuato, ai sensi di quanto disposto all’art. 2, comma 6, della citata Ordinanza, 

dall’ufficio dei servizi sociali di ciascun Comune; 

Ritenuto, quindi, doversi provvedere, con urgenza, alla redazione e pubblicazione 

dell’elenco di esercizi commerciali, farmacie e parafarmacie cittadine disponibili ad 

accettare i buoni spesa di cui all’art. 2, comma 4, lettera a) dell’Ordinanza del Capo 

Dipartimento della Protezione Civile;  

Vista la determinazione dirigenziale n. 98 del 31/03/2020 che ha approvato lo schema 

del presente Avviso pubblico;  

Tutto ciò premesso si invitano i soggetti interessati all’inserimento nell’elenco comunale 

degli esercizi commerciali e delle parafarmacie e farmacie disponibili ad accettare i 

buoni spesa per l’acquisto di generi alimentari e/o prodotti di prima necessità da parte 

di nuclei familiari in difficoltà, a fornire la propria adesione attraverso apposita 

manifestazione di interesse, secondo lo schema allegato A, da inviare, in carta semplice, 

al seguente indirizzo email commercio.covid19@comune.bisceglie.bt.it , entro le ore 

24:00 del 03.04.2020.  

La manifestazione di interesse dovrà riportare le seguenti informazioni:  

• Ragione Sociale;  

• Indirizzo e recapiti telefonici;  

• Partita IVA;  
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• Orari di apertura;  

• Eventuale disponibilità a fornire il servizio aggiuntivo di consegna a domicilio della 

spesa effettuata;  

• Impegno a non applicare alcuna condizione per l’accettazione dei buoni spesa né in 

riferimento ad un importo minimo da spendere in contanti né all’applicazione di 

qualsivoglia riduzione percentuale;  

• Eventuale disponibilità a costituire e riconoscere, in aggiunta al valore nominale del 

buono spesa, un fondo di solidarietà, sotto forma di donazione, pari ad almeno il 5% del 

valore del buono stesso;  

Ciascun esercente che aderirà alla presente manifestazione di interesse dovrà garantire, 

una volta inserito nell’elenco comunale e sulla base di specifica richiesta da parte dei 

competenti uffici del Comune di Bisceglie, la consegna in favore dei nuclei familiari 

destinatari del beneficio di card elettronica, buoni pasto o altra forma di titolo 

equivalente.  

Il supporto in questione sarà ricaricato, a cura del Comune di Bisceglie, con l’importo 

riconosciuto a ciascun richiedente.  

La ricarica verrà effettuata previo avvenuto accreditamento delle risorse necessarie da 

parte dello Stato. 

L’importo reso disponibile sulla card, buono pasto o altro supporto equivalente, potrà 

essere utilizzato solo ed esclusivamente per l’acquisto di generi alimentari e/o prodotti 

di prima necessità.  

A tal fine ciascun esercente inserito nell’elenco comunale, in sede di rendicontazione, 

dovrà prestare idonea dichiarazione attestante che gli importi incassati sono relativi alla 

vendita esclusiva di generi alimentari e/o prodotti di prima necessità.  

Al termine del periodo di ricezione delle manifestazioni di interesse i competenti uffici 

comunali provvederanno all’immediata analisi delle richieste pervenute ed 

all’elaborazione dell’elenco che sarà pubblicato sul sito istituzionale dell’Ente e diffuso 

attraverso i canali di informazione entro il 06.04.2020. 
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Alla fine di ogni mese, l’esercente dovrà presentare al Comune di Bisceglie tutta la 

documentazione giustificativa relativa alla spesa totale effettuata da ciascun 

beneficiario, corredata dalla relativa fattura o documento contabile equivalente. 

Bisceglie,  31.03.2020 

Il Dirigente ad interim 

Arch. Giacomo Losapio 

 

N.B.: La presentazione della manifestazione di interesse in risposta al presente Avviso 

non è vincolante per l’Ente che si riserva la facoltà di non procedere alla redazione e 

pubblicazione dell’elenco comunale in parola. 

 
 

CITTÀ DI BISCEGLIE 
Provincia di Barletta, Andria, Trani 

C.A.P. 76011 – C.F. 83001630728 – P. IVA 00973800725 
 

RIPARTIZIONE ATTIVITÀ PRODUTTIVE- SERVIZIO S.U.A.P. 

Pag. 4 di 4 

Alla fine di ogni mese, l’esercente dovrà presentare al Comune di Bisceglie tutta la 

documentazione giustificativa relativa alla spesa totale effettuata da ciascun 

beneficiario, corredata dalla relativa fattura o documento contabile equivalente. 

Bisceglie,  31.03.2020 

Il Dirigente ad interim 

Arch. Giacomo Losapio 

 

N.B.: La presentazione della manifestazione di interesse in risposta al presente Avviso 

non è vincolante per l’Ente che si riserva la facoltà di non procedere alla redazione e 

pubblicazione dell’elenco comunale in parola. 



 

Allegato A 

 
 

Al Comune di Bisceglie  
All’indirizzo mail: commercio.covid19@comune.bisceglie.bt.it 

 
 
 
 

Oggetto: AVVISO PER L’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER L’INSERIMENTO 
NELL’ELENCO COMUNALE DI ESERCIZI COMMERCIALI, FARMACIE E PARAFARMACIE 
DISPONIBILI AD ACCETTARE I BUONI SPESA DI CUI ALL’ORDINANZA DEL CAPO 
DIPARTIMENTO DELLA PROTEZIONE CIVILE N. 658 DEL 29/03/2020  

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________ nato/a a ____________________ il 

_______________ e residente a ______________________________________________ prov. 

_______ CAP _________________ Via/Piazza ____________________________, in qualità di 

__________________________________________titolare/legale rappresentante della società 

___________________________________con sede legale in____________________________ 

prov._____________________________Via/P.zza_____________________________n.______ 

P.Iva/C.F. ___________________________________ 

 
DICHIARA 

Ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 
           
1) La propria disponibilità ad essere inserito nell’elenco degli esercenti che forniscono generi 

alimentari di prima necessità 
2) Di essere immediatamente disponibile ad iniziare l’attività di cui all’avviso pubblicato dal 

comune di Bisceglie indicato in oggetto. 
3) Di Impegnarsi a non applicare alcuna condizione per l’accettazione dei buoni spesa né in 

riferimento ad un importo minimo da spendere in contanti né all’applicazione di 
qualsivoglia riduzione percentuale. 

 
MANIFESTA eventualmente  

 
Si no  
  disponibilità a costituire e riconoscere, in aggiunta al valore nominale del buono 

spesa, un fondo di solidarietà, sotto forma di donazione, pari ad almeno il 5% del 
valore del buono stesso;  

  eventuale disponibilità a fornire il servizio aggiuntivo di consegna a domicilio della 
spesa effettuata; 

 
A tal fine fornisce le seguenti informazioni/recapiti da pubblicare nel suddetto elenco: 

1) Nominativo/Insegna esercente: ________________________________________________; 
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per quanto sopra allega alla presente: 

 copia di un documento di identità in corso di validità del titolare/legale rappresentante. 

 visura camerale aggiornata.  

 
Luogo e data ________________________ 

                                                                                           Firma titolare/legale rappresentante 
 

______________________________ 

 

INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI - GDPR 2016/679 

Ai sensi e per gli effetti del Decreto Legislativo n. 196/2003 e del Regolamento Privacy 2018 UE 

2016/679, i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 

esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale le dichiarazioni verranno rese.  

 

luogo e data   

_____________________  

 

Firma titolare/legale rappresentante 

 

______________________________ 

 

2) Indirizzo attività: ____________________________________________________________; 

3) Tipologia di prodotto/genere: _________________________________________________; 

4) Orari di apertura ____________________________________________________________; 

5) Recapiti telefonici e e-mail ____________________________________________________; 

 

per quanto sopra allega alla presente: 

 copia di un documento di identità in corso di validità del titolare/legale rappresentante. 

 visura camerale aggiornata.  

 
Luogo e data ________________________ 

                                                                                           Firma titolare/legale rappresentante 
 

______________________________ 

 

INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI - GDPR 2016/679 

Ai sensi e per gli effetti del Decreto Legislativo n. 196/2003 e del Regolamento Privacy 2018 UE 

2016/679, i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 

esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale le dichiarazioni verranno rese.  

 

luogo e data   

_____________________  

 

Firma titolare/legale rappresentante 

 

______________________________ 


		2020-03-31T15:40:27+0000
	Giacomo Losapio




