
 

Institut für den sozialen Wohnbau  Istituto per l’edilizia sociale  

Amt für Personal und Organisation  Ufficio Personale e Organizzazione 

Horazstr. 14  Via Orazio 14 

39100 Bozen   39100 Bolzano 

personal@pec.wobi.bz.it personal@pec.wobi.bz.it 

wettbewerbe-concorsi@wobi.bz.it wettbewerbe-concorsi@ipes.bz.it 

GESUCH UM ZULASSUNG  

zum öffentlichen Wettbewerb 

DOMANDA DI AMMISSIONE 

al concorso pubblico 

für die Besetzung von insgesamt 3,9 

Stellen auf unbestimmte Zeit im Berufs-

bild Verwaltungssachbearbeiterin 

/Verwaltungssachbearbeiter, 6. 

Funktionsebene  

per la copertura di complessivamente 3,9 

posti a tempo indeterminato nel profilo 

professionale di operatrice ammini-

strativa/operatore amministrativo, 

6a qualifica funzionale 

EINREICHTERMIN:  

28.01.2026, 12:00 Uhr 

TERMINE DI SCADENZA  

28.01.2026, ore 12:00 

Wichtig: Das Formular muss an den zutreffenden Stel-
len vollständig ausgefüllt bzw. angekreuzt werden. 

Avviso importante: il modulo di domanda va compilato 
e contrassegnato (ove pertinente) in tutte le sue parti. 

Name 

___________________________________ 

Nachname 

___________________________________ 

Geboren am ______________________in 

_____________________ und wohnhaft in 

PLZ _________ ___________________ 

(Prov _____) Straße _________________ 

Nr. _______ 

Tel. ______________________________ 

Nome 

__________________________________ 

Cognome  

__________________________________ 

nato/a a _______________________il  

____________________ e residente a  

C.A.P _________ ___________________ 

(Prov. _____) Via ___________________ 

n. _______ 

tel. ______________________________ 

Sämtliche Mitteilungen zwischen dem Personalamt des 
Wohnbauinstitutes und der Kandidatin/dem Kandida-
ten erfolgen im Rahmen des Wettbewerbsverfahrens 
ausschließlich auf telematischem Weg, und zwar an 
folgende elektronische Adresse (siehe Art. 13, Abs. 1 
der Ausschreibung) 

Tutte le comunicazioni inerenti alla procedura concor-
suale, tra l’ufficio personale dell’Ipes e la candidata/il 
candidato, avvengono esclusivamente per via telema-
tica al seguente indirizzo elettronico (vedasi art. 13, 
comma 1 del bando) 

PEC 

___________________________________ 

PEC 

__________________________________ 

E-MAIL: 

___________________________________ 

E-MAIL: 

__________________________________ 

Steuernummer   Codice fiscale 

Er/Sie erklärt unter eigener Verantwor-

tung und im Bewusstsein der von Art. 75 

und von Art. 76 des D.P.R. 445/2000 vor-

gesehenen Folgen im Falle von Falscher-

klärungen: 

Egli/Ella dichiara sotto la propria respon-

sabilità e consapevole delle conseguenze 

previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 

445/2000 in caso di dichiarazioni false o 

mendaci: 

mailto:info@pec.wobi.bz.it
mailto:personal@pec.wobi.bz.it


im Besitze folgenden Reifediploms zu 

sein:  

____________________________ 

Genannter Studientitel ist am 

________________ in ______________ 

ausgestellt worden; 

 di essere in possesso del seguente di-

ploma di stato (ex maturità): 

_______________________________ 

Il citato titolo di studio è stato rilasciato 

il ________________ a ____________; 

 Gleichwertiger Ausbildungsnachweis: 

________________________________ 

Genannter Studientitel ist am 

________________ in ______________ 

ausgestellt worden; 

 Titolo di studio equivalente: 

______________________________ 

Il citato titolo di studio è stato rilasciato 

il ______________ a ______________; 

  im Besitze der italienischen Staatsbür-

gerschaft zu sein 

 Bürger folgendes Mitgliedstaates der Eu-

ropäischen Union zu sein 

________________________________ 

 di essere cittadino/a italiano/a 

 di essere cittadino/a del seguente 

Stato membro dell'Unione Europea 

_____________________________ 

 die Staatsbürgerschaft eines anderen 

Staates:__________________________ 

zu besitzen 1 

 di possedere la cittadinanza di altro 

stato:________________________2 

 im Besitze des Zwei-bzw. Dreisprachig-

keitsnachweises  

 C1 (ehemaliges Niveau A)  

 B2 (ehemaliges Niveau B) zu sein. 

Genannter Zwei- bzw. Dreisprachigkeits-

nachweis ist am ___________________ 

ausgestellt worden; 

 di essere in possesso dell’attestato di 

bi- risp. trilinguismo  

 C1 (ex livello A) 

 B2 (ex livello B) 

Detto attestato di bi-risp. trilingui-

smo è stato rilasciato in data 

_________________; 

 in den Wählerlisten der Gemeinde 

_________________ eingetragen zu 

sein. 

 di essere iscritto/a nelle liste eletto-

rali del Comune di ______________. 

 strafrechtlich nie verurteilt worden zu 

sein und kein strafrechtliches Verfahren 

anhängig zu haben (einschließlich der 

vom Art. 444, Abs. 2 der Strafprozess-

ordnung – sogenannte “Strafzumessung” 

– vorgesehenen Urteile). 

 di non aver riportato condanne pe-

nali e di non avere in corso procedi-

menti di tale natura (ivi incluse le 

sentenze previste dall’art. 444, 

comma 2 del codice di procedura pe-

nale, cd. “di patteggiamento”). 

 
1Nicht-EUBürgerinnen und -Bürger können den Antrag einreichen die  Familienangehörige von EU-Bürgerinnen und –Bürgern sind und das Aufenthaltsrecht 

oder das Daueraufenthaltsrechterworben haben, oder Inhaber einer langfristigen EG-Aufenthaltsberechtigung („permesso di soggiorno CE per soggiornanti di 

lungo periodo”) sind, oder- einen Flüchtlingsstatus  bzw. subsidiären Schutzstatus besitzen. 
2 Possono attualmente presentare domanda le cittadine e i cittadini extracomunitari che sono familiari di cittadini degli Stati membri dell’Unione Europea e 

sono titolari del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente o che sono  titolari del “permesso di soggiorno CE per “soggiornanti di lungo periodo” 

o che  sono titolari dello “status di rifugiato” ovvero dello “status di protezione sussidiaria”) 

 



 nie bei einer öffentlichen Verwaltung ab-

gesetzt oder des Amtes enthoben wor-

den zu sein und nie die Stelle verloren zu 

haben, weil er/sie gefälschte Unterlagen 

oder Unterlagen mit nicht behebbaren 

Mängeln vorgelegt hat. 

 di non essere mai incorso/a in prov-

vedimenti di destituzione o dispensa 

dall’impiego presso una pubblica am-

ministrazione o, ancora, di deca-

denza dal pubblico impiego per aver 

prodotto documenti falsi o viziati da 

invalidità non sanabile. 

 der geschützten Kategorien anzugehören 

(Gesetz Nr. 68/1999) und zwar 

  Zivilinvalide/in (Invaliditätsgrad: 

_____) 

  Arbeitsinvalide/in (Invaliditäts-

grad: _____)  

  Andere geschützte Kategorien 

(die genaue Kategorie angeben): 

 _____________________________

  

 di appartenere alle categorie pro-

tette (legge n. 68/1999) essendo 

  invalido/a civile (grado di invali-

dità: _______ 

  invalido/a del lavoro (grado di 

invalidità): _______ 

  altre categorie protette (indicare 

la categoria specifica di apparte-

nenza) 

_____________________________ 

 aufgrund seiner/ihrer Behinderung für 

die Abhaltung der Prüfungen folgende 

Hilfsmittel ___________________ bzw. 

die Inanspruchnahme folgender zusätzli-

cher Zeit zu benötigen _____________3 

 di chiedere in relazione al proprio 

handicap i seguenti ausili 

________________________ op-

pure i seguenti tempi aggiuntivi 

_________ per sostenere le prove 

d’esame 4 

 der Kategorie der Freiwilligen Streitkräfte 

anzugehören. 

 di appartenere alla categoria dei vo-

lontari delle FF.AA. 

 die geltenden Bestimmungen hinsichtlich 

der Rechte und Pflichten des Personals 

anzunehmen. 

 di accettare le disposizioni in vigore 

relativi ai diritti e agli obblighi del 

personale. 

 dass kein Grund vorliegt, der eine Zulas-

sung nicht gestatten würde. 

 di non trovarsi in nessuna condizione 

che non consenta l’ammissione. 

Dem Gesuch werden folgende Bescheini-

gungen beigelegt: 

Alla domanda viene allegata la seguente 

documentazione: 

  Für Kandidatinnen/Kandidaten, welche 

in der Autonomen Provinz Bozen ansäs-

sig sind: Originalbescheinigung und nicht 

älter als 6 Monate über die Zugehörig-

keit/Angliederung an eine der 3 Sprach-

gruppen im verschlossenen Kuvert 

(bei sonstigem Ausschluss) 

 Per candidate/i residenti nella Pro-

vincia Autonoma di Bolzano: Certifi-

cazione in originale e di data non an-

teriore a 6 mesi sull’appartenenza 

oppure aggregazione ad uno dei tre 

gruppi linguistici in plico chiuso 

(pena l’esclusione dal procedimento) 

 
3 In Anwendung des Art. 20 des Gesetzes Nr. 104/1992 

4 In applicazione dell’art. 20 della legge n. 104/1992 



 Für Kandidatinnen/Kandidaten, welche 

nicht in der Autonomen Provinz Bozen 

ansässig sind: das Recht geltend zu ma-

chen, die Erklärung über die Zugehörig-

keit oder Angliederung zu einer der drei 

Sprachgruppen zu Beginn der Prüfung 

abzugeben, welche am dafür festgesetz-

ten Tag nicht vor 12.00 Uhr beginnen 

darf (siehe Art. 6 der Wettbewerbsaus-

schreibung) 

 Per candidate/i non residenti nella 

Provincia Autonoma di Bolzano: di 

avvalersi del diritto di rendere la di-

chiarazione di appartenenza o aggre-

gazione ad uno dei tre gruppi lingui-

stici prima della prova concorsuale, 

che quindi non avrà luogo prima 

delle ore 12.00 del giorno stabilito 

(vedasi art. 6 del bando di concorso) 

 Kopie eines gültigen Personalausweises 

(wird nicht beigelegt, wenn die Kandida-

tin/der Kandidat das Gesuch persönlich 

abgibt oder bei digital unterschriebenem 

Gesuch). 

 fotocopia di un documento di ricono-

scimento valido (non dev’essere al-

legata in caso di consegna a mano da 

parte della candidata/del candidato e 

in caso di domanda firmata digital-

mente) 

 Aktueller, unterschriebener Lebenslauf  Curriculum vitae aggiornato e fir-

mato 

Für jene Kandidatinnen/Kandidaten, welche 

das Gesuch auf telematischem Weg einrei-

chen und die Sprachgruppenzugehörigkeits-

erklärung nicht beilegen (!): 

Per coloro che inviano la domanda in via 

telematica e non allegano il certificato di 

appartenenza al gruppo linguistico (!): 

 Die Antragstellerin/Der Antragsteller 

erklärt die Sprachgruppenzugehörig-

keitserklärung zu besitzen, die am 

________________ ausgestellt worden 

ist und verpflichtet sich das Dokument 

am festgelegten Tag der mündlichen 

Prüfung abzugeben. 

 La richiedente/Il richiedente dichiara 

di essere in possesso del certificato 

di appartenenza al gruppo linguistico 

emesso in data _________ e si im-

pegna a consegnarlo il giorno stabi-

lito della prova orale. 

Die Antragstellerin/Der Antragsteller er-

klärt den Artikel 12 der Wettbewerbsaus-

schreibung gelesen zu haben und gibt 

hiermit die Einwilligung zur Verarbeitung 

ihrer/seiner Daten, die für die Abwicklung 

des Antrages im gegenständlichem Wett-

bewerbsverfahrens notwendig sind: 

La richiedente/Il richiedente dichiara di 

aver letto l’art. 12 del bando di concorso e 

acconsente al trattamento dei propri dati 

personali necessari per l’espletamento 

della richiesta nell’ambito della presente 

procedura concorsuale. 

 Ja, ich willige ein  Acconsento 

 Nein, ich willige nicht ein  Non acconsento 

________________________________ 

(Datum und Unterschrift) 

_______________________________ 

(data e firma) 
 


