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MODELLO (utilizzare carta intestata dell’impresa) 
Spett.le 
UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI FIRENZE 
Dipartimento Neurofarba 
Viale Pieraccini n. 6 
50139 - FIRENZE 
 
ISTANZA DI PARTECIPAZIONE AD INDAGINE 
ESPLORATIVA/MANIFESTAZIONE INTERESSE 
Avviso di indagine di mercato finalizzata alla individuazione di 
operatori economici ai fini dell’affidamento diretto, ai sensi 
dell’art. 50 comma 1 lett. B) del D. Lgs. N. 36/2023, per la fornitura 
di toner /cartucce originali e rigenerati per stampanti, per le 
esigenze del Dipartimento di Neuroscienze, Psicologia, Area del 
Farmaco e Salute del bambino (NEUROFARBA) dell’Università 
degli Studi di Firenze. 
RUP Dottoressa Francesca Conti. 
 
DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE 
Il/La sottoscritto/a ……………………… Cod. Fisc. n. 
………………………, nato/a 
…………………………….. (Prov. ……..) il ……………………………, 
residente a 
……………………………. (Prov. ……..), Via …………………………………, 
in qualità di ……………………………………………………… (legale 
rappresentante, procuratore, institore, altro da dichiarare) del 
seguente operatore economico: 
(denominazione/ragione sociale) 
……………………………………………………. 
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con Sede Legale in …………………………………… (Prov. ……….), Via 
………………………………….….Nr.……Partita IVA 
………………………….. 
Codice Fiscale ………………………………… PEC: 
……..……………………………E-MAIL: 
……………………TEL. ……………………………FAX 
…………………………… 

INVIA 
La propria proposta, in relazione allo specifico progetto ed alle 
specifiche esigenze di ricerca della Stazione Appaltante, per 
l’affidamento diretto ai sensi del D. Lgs. 50, lett. b) del D. Lgs. 
36/2023 e a tale fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 
dicembre 2000, n. 445 e s.m.i., consapevole delle sanzioni penali 
previste dall’articolo 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 e s.m.i., per 
le ipotesi di dichiarazioni mendaci, formazione o uso di atti falsi, 

DICHIARA 
a) che l’operatore economico rappresentato non si trova in alcuna 
delle cause di esclusione dalla partecipazione ad una procedura di 
appalto pubblico previste dagli artt. 94 e seguenti del D.Lgs. n. 36 
/2023, né in alcun’altra ipotesi di impedimento o divieto di 
contrarre con la Pubblica Amministrazione. 
b) di aver preso piena conoscenza del contenuto dell’avviso 
pubblico esplorativo del mercato, pubblicato dall’Università degli 
Studi di Firenze, cui la presente istanza si riferisce, nonché della 
Relazione delle caratteristiche Tecniche del prodotto oggetto della 
procedura; 
c) di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati 
personali contenuta nell’avviso pubblico cui la presente istanza si 
riferisce, e di prestare il proprio consenso al trattamento, da parte 
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dell’Università di Firenze, dei dati personali forniti, ai sensi delle 
norme del regolamento (UE) del Parlamento europeo e del 
Consiglio, del 27 aprile 2016 («GDPR»), e del Codice in materia di 
dati personali D.L. n.196/2003. 
 
LUOGO E DATA 
IL LEGALE RAPPRESENTANTE 
(Documento da firmare digitalmente) 
 


