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Adesione alla iniziativa RistoriAMO 

Il sottoscritto [NOME e COGNOME]_________________________________________ 

Codice Fiscale_______________________legale rappresentante dell’esercizio 

ristorativo [RAGIONE SOCIALE]____________________________________________ 

[NOME COMMERCIALE se diverso da ragione sociale]_________________________ 

con sede legale in [INDIRIZZO SEDE LEGALE]_______________________________ 

Partita IVA_____________________TEL.______________________mob____________ 

 

RICHIEDE l’adesione alla fase sperimentale del progetto “RistoriAMO”, e 

indica come referente per il progetto: 

[NOME e COGNOME]________________________________________________________ 

[E_MAIL]____________________________________[TEL/MOB]………..………………………………………  

 

 

Si impegna a: 

 

 Ricevere, adeguatamente conservare e utilizzare correttamente il 

materiale del progetto: 

o Almeno 100 vaschette idonee all’asporto di cibo e riportanti 

le specifiche necessarie 

o Materiali di comunicazione inerenti al progetto da mettere in 

evidenza nel locale (piramidi da tavolo, locandine, cartoline) 

 Adeguare la propria dichiarazione HACCP secondo le indicazioni 

fornite dall’AUSL Ferrara inerenti il progetto Ristoriamo 

 Rilanciare e diffondere le iniziative di promozione inerenti il 

progetto RistoriAMO medianti i propri strumenti di comunicazione 
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 Fornire news e autorizzare lo staff di Officina dinamica a eseguire 

foto e video in sua presenza nel locale.    

 

Contestualmente versa la quota di adesione al progetto pari ad Euro 

200,00 (duecento) + IVA (22%) 

 Tramite bonifico bancario sul conto corrente IBAN  

IT90E0335901600100000076531 intestato a Associazione Officina 

Dinamica con causale “adesione al progetto RistoriAMO” 

  

 

L’associazione Officina Dinamica, provvederà ad emettere regolare fattura 

relativamente all’importo versato. Il presente modulo di iscrizione va 

consegnato ai referenti di Officina Dinamica, assieme all’attestazione 

del versamento della quota di adesione (assegno o CRO del bonifico) 

previo appuntamento da richiedere scrivendo a 

officinadinamica2.0@gmail.com  ristoriamo.fe@gmail.com  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ferrara lì______ 

Timbro e firma de legale rappresentante 

_______________________________________ 
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