
 

ORDINE DEI 
FARMACISTI 
DELLA PROVINCIA 
DI GROSSETO 

 

Via F.D.Guerrazzi, 3 – 58100 Grosseto – Tel 0564/29161-fax 0564/412903 
http://www.ordinefarmacistigr.it 

e-mail : ordinefarmacistigr@libero.it 

 

Si ricorda che, ai sensi dell’art. 9 della legge 362/91, per iscriversi all’Ordine dei farmacisti della Provincia di 
Grosseto è necessario avere la residenza o esercitare la professione nella provincia di Grosseto 

 
DOMANDA:  MODULO DA RITIRARE PRESSO LA SEGRETERIA DELL’ORDINE O DA 

SCARICARE DAL SITO INTERNET www.ordinefarmacistigr.it 
comprensivo di autocertificazione e dichiarazione sostitutiva atto di notorietà 
dei requisiti e dei documenti necessari per l’iscrizione nell’albo 
(Legge Bassanini in vigore dal 23/2/1999) 
 
 

DOCUMENTI DA PORTARE IN VISIONE AL MOMENTO DELLA PRESENTAZIONE 

DELLA DOMANDA: 

 
1. documento di riconoscimento in corso di validità (carta d’identità o passaporto) 
2. tesserino del codice fiscale 
3. permesso di soggiorno per i cittadini extracomunitari 

 
 

DOCUMENTI E VALORI BOLLATI NECESSARI PER L’ISCRIZIONE ALL’ALBO DA 

ALLEGARE ALLA DOMANDA: 

 
1. ricevuta di versamento di € 168.00 ( conto corrente postale n. 8003 ) tassa 

concessione governativa (bollettino da ritirarsi c/o Uffici Postali) 

2. una fotografia formato tessera 
3. n. 2 marche da bollo da € 14.62 
4. fotocopia della ricevuta della tassa di abilitazione professionale  

di € 103.00 diretta alla Regione Toscana, Diritti Universitari Diversi, servizio 
tesoreria Firenze (c/c postale n. 14303507) 

5. ricevuta del versamento di € 200.00 quale tassa di iscrizione nell’albo professionale per 
l’anno in corso (a mezzo bonifico presso la Cassa Risparmio di Volterra, Agenzia di 

Grosseto, Via Roma – iban IT 97 M 06370 1430 10000 109 00 200 - intestato a 
Ordine dei Farmacisti di Grosseto) 

 
Coloro che non sono residenti nella provincia di Grosseto devono dichiarare sulla domanda 
ove si svolgerà l’attività professionale dopo l’iscrizione all’Ordine, ovvero dovranno completare 
la documentazione entro un anno dall’iscrizione con la dichiarazione del Responsabile 
dell’Azienda o della Farmacia dove prestano servizio – pena la decadenza dell’iscrizione 
nell’albo - (legge 362/91) 
I dipendenti pubblici devono produrre il nulla-osta all’iscrizione dall’Amministrazione da cui 
dipendono. 
 
FACOLTATIVO: 

TESSERINO DI RICONOSCIMENTO “TIPO CARD” – € ………..da pagare alla Segreteria 
____________________________________________________________________________________ 
STATUS DA AUTOCERTIFICARE 

1. nascita 
2. residenza 
3. cittadinanza 
4. codice fiscale 
5. email per le comunicazioni 
6. laurea con indicazione dell’Università e della data di conseguimento del titolo 
7. abilitazione all’esercizio professionale con l’indicazione dell’Università e della data di 

conseguimento del titolo 
8. non sussistenza carichi penali 

____________________________________________________________________________________ 


