
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE AD EVIDENZA PUBBLICA PER LA FORMAZIONE DI UNA 

GRADUATORIA DA CUI ATTINGERE PER ASSUNZIONI A TEMPO INDETERMINATO O A TEMPO DETERMINATO, 

PIENO O PARZIALE, DI FARMACISTI COLLABORATORI (1° LIVELLO CCNL PER I DIPENDENTI DELLE IMPRESE 

GESTITE O PARTECIPATE DAGLI ENTI LOCALI, ESERCENTI FARMACIE, PARAFARMACIE, MAGAZZINI 

FARMACEUTICI ALL’INGROSSO, LABORATORI FARMACEUTICI). 

 

 All’AZIENDA PUBBLICI SERVIZI AOSTA SPA 

 C.so Lancieri di Aosta n. 26 

 11100   AOSTA 

 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________ Nato/a a ____________________ il ___________________ 

C.F. _______________________ Residente in ___________________ Via ______________________ n. ____ 

CAP ________ Provincia ( _____ ) Domiciliato in _________________ Via ____________________ n. ______ 

CAP ________ Provincia ( _____ ) Telefono _____________________ Cellulare ________________________ 

e-mail _________________________________ PEC _____________________________________________ 

CHIEDE 

di essere ammesso/a a partecipare alla “SELEZIONE AD EVIDENZA PUBBLICA PER LA FORMAZIONE DI UNA 

GRADUATORIA DA CUI ATTINGERE PER ASSUNZIONI A TEMPO INDETERMINATO O A TEMPO DETERMINATO, 

PIENO O PARZIALE, DI FARMACISTI COLLABORATORI (1° LIVELLO CCNL PER I DIPENDENTI DELLE IMPRESE 

GESTITE O PARTECIPATE DAGLI ENTI LOCALI, ESERCENTI FARMACIE, PARAFARMACIE, MAGAZZINI 

FARMACEUTICI ALL’INGROSSO, LABORATORI FARMACEUTICI) indetta da APS AOSTA SPA. 

A tal fine, a pena di esclusione, nella forma di dichiarazione sostitutiva di atto notorio ai sensi del D.P.R. 

28/12/2000, n. 445, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 

del D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci 

DICHIARA 

di possedere i seguenti requisiti generali: 

1. essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli stati membri dell’Unione Europea 

per i cittadini italiani: 

⋅ di godere di diritti civili e politici 

⋅ di non essere escluso dall’elettorato attivo 

per i cittadini di altro stato membro dell’Unione Europea: 

⋅ di avere adeguata conoscenza della lingua italiana parlata e scritta 

⋅ di godere di diritti civili e politici anche nello stato di appartenenza o provenienza 

 

2. non avere riportato condanne penali o comunque di non avere procedimenti penali in corso, di non 

trovarsi in stato di interdizione o di provvedimenti di prevenzione o altre misure che escludono, 

secondo le leggi vigenti, l’accesso ai pubblici impieghi o che comportino la destituzione del personale 

dipendente presso le pubbliche amministrazioni o gli enti pubblici economici 



3. non avere subito, nel caso di precedenti rapporti di lavoro, anche a tempo determinato con APS 

AOSTA SPA o con altro ente pubblico, procedimenti disciplinari conclusisi con il licenziamento per 

giusta causa 

4. avere l’idoneità psicofisica alle mansioni proprie del profilo professionale oggetto della selezione 

5. essere in posizione regolare nei riguardi dell’obbligo di leva militare (solo per coloro che sono soggetti 

a tale obbligo) 

di possedere i seguenti requisiti professionali: 

6. essere in possesso del diploma di laurea in Farmacia o in Chimica e Tecnologie Farmaceutiche 

conseguito presso ________________________________________________________________ 

con la votazione di ___________________ in data ______________________ 

7. essere in possesso dell’abilitazione all’esercizio della professione di Farmacista conseguita in data 

________________________ 

8. essere iscritto/a all’Albo Professionale dei Farmacisti della provincia di ________________________ 

al n° _________________ in data ________________________ 

DICHIARA INOLTRE 

9. di essere consapevole della veridicità della presente domanda e delle dichiarazioni in essa contenute 

e di essere a conoscenza delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000 in caso 

di falsa dichiarazione 

10. di accettare tutte le condizioni contenute nel presente bando di selezione 

11. di essere consapevole di accettare che la procedura di selezione è finalizzata alla sola formazione di 

una graduatoria da cui attingere per le future eventuali assunzioni che l’APS AOSTA SPA dovesse 

ritenere necessarie e che il superamento della selezione non costituisce di per sé alcun titolo 

all’assunzione in servizio, che resta comunque subordinata alle successive proposte di assunzione 

che l’APS AOSTA SPA si riserverà di formulare 

12. di dare il proprio consenso al trattamento dei dati personali, compresi i dati sensibili, al fine della 

gestione della presente procedura di selezione, ai sensi del Nuovo Regolamento UE 2016/679 (GDPR) 

in materia di Privacy 

13. di essere in possesso dei seguenti titoli: _________________________________________________ 

 

In fede, 

 

 ____________________________________ 

                (firma leggibile del candidato) 

 

(luogo) ________________, lì ___________________ 

 

 

 

Si allegano: 

1. fotocopia del documento di identità in corso di validità 

2. curriculum formativo professionale debitamente datato e firmato 

3. ricevuta del versamento del contributo di ammissione alla selezione 


