
ALLEGATO   "A" 
 

MODULO DI DOMANDA DI AMMISSIONE AL CONCORSO 

 
 

Al Signor 

Presidente del C.D.A. 

della Società 

Farmacie Comunali s.r.l. 

C U N E O  
 
 

_l_ sottoscritt_ ______________________________________________ chiede di essere ammess_ a 
partecipare al concorso pubblico, per esami, a n. 1 posto di Impiegato con mansioni di magazziniere -  Cat. 
B2 – a tempo pieno ed indeterminato, di cui al bando di concorso in data 20 luglio 2010. 
 
A tal fine, a conoscenza di quanto prescritto dall'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 sulla responsabilità 
penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 46 del 
citato D.P.R. n. 445/2000 e sotto la propria personale responsabilità, dichiara: 
 

 di essere nat_ a _____________________________ il ________________ e di risiedere in 

____________________________________Via____________________________________________

__ n. ______ C.A.P. ____________ 

 

 di essere in possesso della cittadinanza italiana (1) 
 

 di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ________________________ (2) 
 

 di non essere stato sottoposto a condanne penali, provvedimenti di prevenzione o ad altre misure che 
escludono l'accesso ai pubblici impieghi  

 

 di essere, in ordine agli obblighi militari, nella seguente posizione (dichiarazione valida solo per i 
candidati di sesso maschile qualora a ciò tenuti): 

 
     _________________________________________________________________________________    
 

 di essere in possesso del seguente titolo di studio: 
 
     ____________________________________________________________________________________ 
 

conseguito nell'anno scolastico ____________________ presso   

____________________________________________________________________________________ 

 

 di aver prestato servizio con mansioni di magazziniere per la durata di almeno un anno continuativo (dal 

________________________ al ___________________________) 

 

 di essere in possesso della patente di guida cat. “B” 

 

 di avere diritto a preferenza di legge in quanto: 

______________________________________________________________________________(3) 

 

 di essere in possesso dell’idoneità psico-fisica attitudinale prevista dal bando di concorso 



 (per i portatori di handicaps) di richiedere quanto segue ai sensi dell’art. 20 della legge 5.2.1992, n. 104 
(utilizzo di ausili occorrenti e necessità di tempi aggiuntivi per sostenere le prove concorsuali) 
___________________________________________________________________________________ 

 
 

 di accettare incondizionatamente tutte le norme contenute  nel bando  
 
 
L_ scrivente chiede che le comunicazioni relative al concorso di cui trattasi siano indirizzate al seguente 
recapito: 
 
.................................................................................................................................................................. 
(cognome e nome) 
 
.................................................................................................................................................................. 
(Via e numero civico) 
 
.................................................................................................................................................................. 
(C.A.P.)     (Città) 
 
…………………………………………………………………………………… 
(numero telefonico)                           (numero cellulare)  
 
…………………………………………………………………………………… 
(indirizzo e-mail)                       
 
riservandosi di comunicare tempestivamente ogni eventuale successiva variazione di detti recapiti. 
 
Si dichiara, altresì, di acconsentire al trattamento dei propri dati personali – ex L. n. 675/96 – per le finalità di 
gestione del concorso di cui trattasi. 
 
Data ___________________ 

FIRMA 
 

_________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 

 
N O T E 
 

1)  I candidati appartenenti ad uno degli Stati membri dell'Unione Europea devono indicare lo Stato di 
appartenenza. 

2)  In caso di non iscrizione nelle liste elettorali o di cancellazione dalle medesime, occorre dichiararlo 
indicandone i motivi. 

3)  Indicare i titoli in base ai quali sussiste il diritto. 
 



ALLEGATO “B” 
 

(modulo da utilizzare nel caso la domanda venga presentata direttamente  all’Ufficio Protocollo del Comune di Cuneo)  

 

 

 
 

COMUNE DI CUNEO 
SEGRETERIA GENERALE 

UFFICIO PROTOCOLLO 

 
 

RICEVUTA DI AVVENUTA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA DI AMMISSIONE 

 
 
Il Signor/La Signora ________________________________________________ 
 
ha presentato in data odierna a questo ufficio Protocollo la domanda di ammissione al 
concorso pubblico, per esami, a n. 1 posto di Impiegato con mansioni di magazziniere – 
CAT. B2 –  a tempo pieno ed indeterminato – presso la Società Farmacie Comunali 
di Cuneo s.r.l.  
 
 
Cuneo, lì _______________ 
 

L’IMPIEGATO ADDETTO 
 

---------------------------------- 
 


