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QOaqgetto: proposta di convenzione

Il Sottoscritto .. ALOIA VALTER .in qualita di TITOLARE della DITTA CONTATTO WELLNESS MASSAGE
con sede in .ﬁQQIQ..LQHblﬂQQ..(Y@.... cod.fisc./p.IVA .. 03894410129 v TECAPItD telefonicao:
3791720647 mail . cclntattowellnessmassage@gmall com  gitp mtemet WWWCONTATTOWELLNESSMASSAGE IT
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eventuale nominativo referente per la CONVENZIONE: ... renis

Premesso _ ) ' ) ]

O che intende offrire ai soci del CIRCOLO DIPENDENTI BPER condizioni di favore al fine di ampliare la propria

clientela;
[ che le informazioni di cui alla presente rispondonae al verg;
O che vi & la possibilita per il CIRCOLO DIPENDENTI BPER di verifica la congruita e canvenienza effettiva della

convenzione. . o
0 che il CIRCOLO DIPENDENTI BPER si impegna a mettere in evidenza la presente convenzione e & pubblicizzarla
pressa i propri Iscritti al Circolo Dipendenti attraverso il sito internet nonché attraverso altri strumenti di comunicazione
eventyalmente utilizzati.
Chiede
di essere inserito nell’elenco dei Convenzionati con il CIRCOLO DIPENDENTI BPER e si impegna a riconoscere ai Soci
CIRCOLO DIPENDENTI BPER ED AL LORO FAMIGLIARI, dietro presentazione della tessera di appartenenza o di
eventuali altri documenti identificativi, le seguenti agevolazioni (indicare sconto/agevolazione):

RIDUZIONE DEL PREZZO SU .

PRECISAMENTE Richiesta aggiornamento convenzione: proponiamo d] converl[re l‘attuale sconto diretto del 10% inun
cashBEET PrVITESTATS Gal T0% tramite I3 s tra Apn dédicata. Qussty sitema permatts a dipendentidi"
NONCHE' ...2¢ccumulare credito per | trattamenti, offrendo maggiore flessibilita e una gestione digitaledel

benessere pil dinamica e moderna.
La durata della convenzione & da intendersi: Eﬁ:INO AREVOCA [LIFINOAL oo eseeresrer

e Accettasin d'ora
che i dati personali, ai sensi dell'art. 13 delD.lgs. 196/2003riportati nella presente domanda di convenzione siano oggetto di
trattamento per finalita associative, divulgative, di consultazione e diffusione, riconoscendo che il conferimento
dell'autarizzazione al trattamento dei dati richiesti & indispensabile per l'accettazione della presente richiesta e che, con la
’/ firma della presente, esprime il consenso al trattamento per le finalita previste;
che il CIRCOLO DIPENDENTI BPER possa recedere dall’accordo in qualsiasi mamento, con comunicazione scritta.

Luogo e data BODIO LOMNAGO 26/06/2026

Timbro e firma YALTER D'ALOI@GQNTAT'EG WELLNESS MASSAGE
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| Per accettazione CIRCOLO DIPE ENTI BRPER: Lucgo e data (_ZA(_\'IEZ-E‘?/!?’J/O 6/“ Z,g
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