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Spett.le 

GE.S.A.COM. S.r.l. 

Via Giovanni Falcone, 13 

20084  Lacchiarella (MI) 

 

 

 

 

Oggetto: DOMANDA DI AMMISSIONE AL BANDO DI SELEZIONE PUBBLICA PER 

LA FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA PER L’ASSUNZIONE DI N. 1 

FARMACISTA COLLABORATORE CON CONTRATTO DI LAVORO A 

TEMPO PIENO E INDETERMINATO - LIVELLO 1° DEL CCNL PER I 

DIPENDENTI DELLE IMPRESE ESERCENTI FARMACIE GESTITE O 

PARTECIPATE DAGLI ENTI LOCALI. 

 

Il/La sottoscritto/a ………….., nato/a il ………… a ............................... Codice 

fiscale…………………………, residente in …………. Via………. n….., tel ……………… 

indirizzo e-mail…………. 

 

CHIEDE 

 

di essere ammesso/a a partecipare al BANDO DI SELEZIONE PUBBLICA PER LA 

FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA PER L’ASSUNZIONE DI N. 1 FARMACISTA 

COLLABORATORE CON CONTRATTO DI LAVORO A TEMPO PIENO E 

INDETERMINATO - LIVELLO 1° DEL CCNL PER I DIPENDENTI DELLE IMPRESE 

ESERCENTI FARMACIE GESTITE O PARTECIPATE DAGLI ENTI LOCALI GE.S.A.COM. 

S.r.l.. 

 

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di 

dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 

emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75 del D.P.R. 445/2000, sotto la 

propria responsabilità 

DICHIARA 

 

 

1. di essere in possesso del Diploma di Laurea in ………………….. conseguita presso 

l’Università di …………….. in data ……………con votazione ………… e, nel solo caso di 

titoli di studio rilasciati da Università estere, che il decreto ministeriale con il quale è stata 
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riconosciuta  l’idoneità  del titolo di studio posseduto ha i seguenti 

estremi ................................... ; 

2. di aver conseguimento l’abilitazione all’esercizio della professione di Farmacista nell’anno 

……… presso l’Università di ....................... ; 

 

 

3. di essere iscritt* all’Albo professionale dei Farmacisti di …………… dal… ............. ; 

4. di essere in possesso della cittadinanza: 

□ Italiana. 

□ Cittadino dell’Unione Europea (Nazione… ............. ) (o di altri stati, se in possesso di regolare 

permesso di soggiorno o carta di soggiorno) 

5. di trovarsi nei riguardi degli obblighi militari nella seguente posizione ………… (solo per i 

cittadini italiani soggetti a tale obbligo) 

6. di godere dei diritti civili e politici; (nel caso di candidati cittadini di Stati diversi dall’Italia: 

godimento dei diritti civili e politici nello stato di appartenenza); 

7. di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ................... (ovvero indicare eventuali motivi 

della mancata iscrizione o cancellazione); 

8. di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso; 

9. di non essere stato interdetto/a, di non aver subito provvedimenti di prevenzione o altre misure 

che escludono l’accesso ai pubblici impieghi, nonché di non aver procedimenti in corso per 

reati che costituiscono causa di esclusione dal pubblico impiego; 

10. di non essere stato licenziato/a, dispensato/a e/o destituito/a dall’impiego presso una Pubblica 

Amministrazione; 

11. di essere di sana e robusta costituzione fisica ed esente da difetti che diminuiscano le attitudini 

alle funzioni inerenti il servizio; 

12. di avere buona conoscenza della lingua italiana parlata e scritta; 

13. di accettare senza alcuna riserva le condizioni dell’avviso di selezione pubblica e le norme nello 

stesso richiamate; 

14. di essere consapevole della veridicità di quanto asserito nella domanda e di essere a conoscenza 

delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del DPR 445/2000. 
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15. di autorizzare la società GE.S.A.COM. S.r.l. al trattamento dei dati personali ai sensi del d.Lgs. 

196/2003 e del GDPR - Regolamento 2016/679, ai soli fini inerenti il bando di selezione; 

16. di autorizzare GE.S.A.COM. S.r.l. alla pubblicazione sul proprio sito web del proprio 

nominativo qualora lo stesso sia contenuto nella graduatoria finale, per le comunicazioni di rito; 

17. di possedere tutti i requisiti previsti dal bando di selezione pubblica nessuno escluso. 

 

 

 

 

Allega: 

□ curriculum vitae datato e sottoscritto dal candidato, 

□ fotocopia fronte-retro della carta d’identità in corso di validità; 

□ elenco in carta libera dei documenti eventualmente allegati oltre alla fotocopia della carta 

d’identità e al Curriculum Vitae. 

 

 

Luogo, Data 

……………………………….. 

 

 Firma 

(per esteso) 

 

……………………………….. 
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