FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono
Fax

E-mail
Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

* Date (da-a)

* Nome e indirizzo del datore
di lavoro

* Tipo di azienda o settore

NoLA FRANCESCO

ltaliana

18-09-1958

DAL 02-10-2000 AD OGGI TITOLARE DI FARMACIA

2019-2020: COMMISSARIO PRESSO L'UNIVERSITA DI GENOVA COME COMMISSARIO
PER GLI ESAMI DI STATO DEI FARMACISTI

DAL 01-07-1994 AL 30-09-2000 ASSOCIATO DI FARMACIA CON COVINI CLAUDIO
PRESSO LA FARMACIA B0Ss0O

DAL 01-12-1988 AL 30-06-1994 DIRETTORE DI FARMACIA PRESSO LA FARMACIA DI
OSPEDALETTI EREDI CIPRO GIUSEPPE

DAL 02-11-1984 AL 30-11-1988 COLLABORATORE DI FARMACIA : FARMACIA
MARCOz OSPEDALETTI, FARMACIA DI SAIONE AREZZO, FARMACIA ALLE TERME
MONTEGROTTO TERME

DAL 13-01-1983 AL 10-04-1984 S:TEN Co. OSPEDALE MILITARE DI PADOVA
Nola Francesco San Remo corso Imperatrice,9

Covini Claudio San Remo corso Imperatrice, 9

Eredi Cipro Giuseppe Ospedaletti via Matteotti

Esercito Italiano

Farmacia



* Tipo di impiego
* Principali mansioni e
responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

« Date (da-a)

» Nome e tipo di istituto di
istruzione o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello
studio

« Qualifica conseguita
+ Altre competenze

Farmacista - titolare - dipendente

Titolare con responsabilitd penali, amministrative e civiche. Gestione del
magazzino, gestione del farmaco, del personale e della clientela

1977- 1982 Universita degli studi di Padova
1972- 1977 Liceo Classico G. B. Ferrari Este
Universita degli Studi di Padova

Liceo Classico G.B. Ferrari Este

Chimica, Chimica Farmaceutica, Farmacologia

Dottore in Farmacia
CTU Tribunale di Imperia




