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PASSAGGIO DI CLIENTE TRA FRANCHISEES CON RELATIVO ACCORDO PROVVIGIONALE 
Il FRANCHISEE (Passante).........................................................((((((((..

con sede in .................................................................................(((((((((.

via/piazza ................(......(.... tel ................... fax (........ e-mail (((((.(....

dichiara di trasmettere
al FRANCHISEE (Ricevente).............((((((((...........................................

con sede in ...........(((((((((.......................................................................

via/piazza ...............(...................... tel .................. fax................ e-mail (((((
il nominativo del Sig. ..............((((...................... tel. .............((((............ interessato a prendere visione dell’immobile/attività commerciale sito/a  in......(((((................. Via ....((((.......................................... n( (........... 

il giorno .....(((((((...................................... alle ore ..((........................... 

Il Franchisee ricevente si obbliga, sottoscrivendo la presente a corrispondere al Franchisee passante, entro e non oltre 5 gg. dalla conclusione dell’affare (incasso compensi) una percentuale pari al 50% delle somme incassate a qualsiasi titolo (provvigioni, penali, rimborsi spese, ecc.) per la mediazione/operazione effettuata. 

Le spese derivanti dalla gestione e dalla promozione della vendita/locazione saranno totalmente a carico del Franchisee ricevente. 

Per quanto qui non specificatamente previsto si fa espresso riferimento alla regolamentazione prevista nel Manuale di Know-How. Nel caso di insorgenza di contrasti irrisolti tra le parti, le stesse si impegnano a definire il giudizio presso il Collegio Arbitrale come previsto dal manuale di Know-How.

Si Precisa che è richiesta la presenza di un rappresentante per ogni franchisees, in caso in cui uno dei rappresentanti non si presenti all’appuntamento , saranno tenuti al pagamento di una penale pari al 25% della provvigione ricevuta dal cliente.

................................... li ........................        

                                                                                                     Per accettazione

     FRANCHISEE PASSANTE                                         FRANCHISEE RICEVENTE

      ................................................                                      ....................................................   
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