
An die 
Autonome Provinz Bozen 
Abteilung Personal 
Amt für Personalaufnahme  
Rittner Straße 5 
39100 Bozen 
Tel. 0471 41 15 77

Änderung der Gemeinden 

Die/der unterfertigte: 

Alla 
Provincia Autonoma di Bolzano 
Ripartizione Personale 
Ufficio Assunzioni personale  
Via Renon 5 
39100 Bolzano 
Tel. 0471 41 15 77

Variazione dei comuni 

La/il sottoscritta/o: 

Nachname ......................................................... Cognome ........................................................... 

Name ................................................................. Nome ................................................................. 

geboren in ................................. am   |____|.|____|.|__________| nato/a a .......................................  il  |____|.|____|.|__________| 

wohnhaft in ........................................................ residente a ......................................................... 

PLZ ........................... (Prov. ……....) CAP ........................... (Prov. ...........) 

Straße ............................................... Nr. .......... Via .................................................... n. …......... 

Steuernummer |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

erklärt 

in Bezug auf das Gesuch um Eintragung in die 
Rangordnung für die befristete Aufnahme in den 
Landesdienst die Gemeinden wie folgt abändern 
zu wollen: 

codice fiscale    |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

dichiara 

con riferimento alla domanda di inserimento in 
graduatoria per l’assunzione a tempo 
determinato, di voler variare i comuni come 
segue: 

1. ........................................................................

2. .........................................................................

3. .........................................................................

Datum / data Unterschrift / firma 

|___|___|_______|
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1. ........................................................................

2. ........................................................................

3. ........................................................................


	Nachname: 
	Name: 
	wohnhaft in: 
	Datum  data: 
	Cognome: 
	Nome: 
	residente a: 
	nato a: 
	geboren in: 
	CAP: 
	PLZ: 
	prov: 
	via: 
	PROV: 
	Nr: 
	n: 
	nato il: 
	geboren am: 
	codice fiscale: 
	Steuernummer: 
	strasse: 
	gemeinde: 
	gemeinde1: 
	gemeinde2: 
	comune: 
	comune1: 
	comune2: 


