DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DELLA CARICA DI
AMMINISTRATORE E DI ATTESTAZIONE DELL'INESISTENZA DI CAUSE DI
INELEGGIBILITA', INCOMPATIBILITA', INCONFERIBILITA’ E DI POSSESSO DEI
REQUISITI DI LEGGE E DI STATUTO

11 sottoscritto TORRINI FABIO |, nato a Firenze il 03/11/1951, residente a FIRENZE ‘@b
SN C ¥ TRRFBA51S03D612X, cittadino ITALIANO

Dichiaro

di accettare la carica di CONSIGLIERE come da delibera dell’assemblea del 26 Maggio 2026

, per il periodo fino all'approvazione del bilancio relativo all'esercizio sociale che si chiudera il 31
Dicembre 2028 , della Societa FARMANET SCANDICCI SPA  con sede sociale in ~ Scandicci
(FI) Via Pisana 36b,

(a) di possedere tutti i requisiti prescritti dalle vigenti norme di legge e dal vigente statuto sociale
della Societa per essere nominato a tale carica,

(b) di non aver riportato condanne penali definitive e non definitive e che non esistono a proprio
carico procedimenti penali in corso.

(¢) di non essere in condizioni di incompatibilita e/o inconferibilita d’incarico e che non

esistono cause di nullitd o decadenza.

Scandicei li, 03 Giugno 2026

FABIO TORRINI



