
Patente di guida: B

Francesco Vernace 

Data di nascita: 16/04/1992  Nazionalità: Italiana  Genere Maschile  (+39) 3273695711  fvernace@gmail.com  

Via Zaccherini Alvisi 19A, 40138, Bologna, Italia  

26/01/2021 – ATTUALE – Bologna, Italia 
MEDICO IN FORMAZIONE SPECIALISTICA – UNIVERSITÀ DEGLI STUDI DI BOLOGNA "ALMA MATER" 

19/10/2020 – 24/01/2021 – Marigliano, Italia 
ATTIVITÀ COME MEDICO USCA – ASL NAPOLI 3 SUD 

Medico presso il dipartimento di prevenzione UOPC Distretti 48-49
Preparazione e somministrazione di vaccini (anti- Covid19) presso Ospedale Raffaele Apicella di Pollena Trocchia (NA)
Acquisizione competenze nella somministrazione di test molecolari e antigenici per l'individuazione di SARS-Covid2

30/07/2020 – Riviera di Chiaia, 9/C, Napoli, Italia 
ISCRIZIONE ALL'ALBO PROFESSIONALE – OMCeO Napoli 

30/06/2020 
ABILITAZIONE ALL'ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE – Università degli Studi della Campania "Luigi Vanvitelli" 

18/03/2020 – Via Santa Maria di Costantinopoli, 16, Napoli, Italia 
LAUREA IN MEDICINA E CHIRURGIA – Università degli Studi della Campania "Luigi Vanvitelli" 

Lingua madre: ITALIANO 

Altre lingue: 

COMPRENSIONE ESPRESSIONE ORALE SCRITTURA

Ascolto Lettura Produzione orale Interazione orale

INGLESE B2 B2 B2 B2 B2

Livelli: A1 e A2: Livello elementare B1 e B2: Livello intermedio C1 e C2: Livello avanzato

ESPERIENZA LAVORATIVA

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

COMPETENZE LINGUISTICHE 

PATENTE DI GUIDA 

mailto:fvernace@gmail.com


Dichiarazioni 

Il/La sottoscritta, consapevole delle sanzioni penali e leggi speciali vigenti in materia e previste dall’art. 76 DPR n. 445/2000
per le dichiarazioni mendaci e nell’ipotesi di falsità in atti, consapevole altresì di incorrere nella decadenza dai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato dall’Amministrazione, qualora in sede di controllo emerga la non
veridicità del contenuto della dichiarazione, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR sopra citato, 
dichiara

sotto la propria responsabilità di essere in possesso dei titoli succitati.

 Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in
materia di protezione dei dati personali".

Firma
__________________________________

DICHIARAZIONI 

Bologna, 27/03/2021
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