
An die
BezirksgemeinschaftSalten-Schlern
Kampill Center
Innsbrucker Straße 29
39100 BOZEN

Die/Der Unterfertigte  geboren am 

in  und wohnhaft in 

Straße  Nr.  PLZ 

Tel:  Fax: 

E-mail Adresse: 

e r s u c h t

als freiwillige/r Sozialdienstleistende/r am Projekt 

der Organisation BEZIRKSGEMEINSCHAFT SALTEN-SCHLERN teilzunehmen.

Zu diesem Zweck

erklärt sie/er 1

 29 Jahre oder älter zu sein,

 seit  den ständigen Wohnsitz in Südtirol zu haben,

 die italienische Staatsbürgerschaft bzw. die Staatsbürgerschaft eines Mitgliedsstaates 
der Europäischen Union zu besitzen,

 nicht  strafrechtlich  verurteilt  worden  zu  sein,  nicht  vorbeugenden  Maßnahmen,  
zivilrechtlichen Entscheidungen und verwaltungsrechtlichen Maßnahmen unterworfen 
zu sein, welche laut den geltenden Bestimmungen ins Strafregister eingetragen sind,

 nicht strafrechtlich verfolgt zu sein,

 folgenden Ausbildung bzw. Schulbildung zu besitzen:

1 In Kenntnis der Strafmaßnahmen gemäß Artikel 76 des DPR Nr. 445 vom 28.12.2000, bei unwahren Angaben, sowie

bei Abfassung bzw. Vorlage falscher Urkunden und der Verwirkung von Begünstigungen bei nicht wahrheitsgetreuen

Erklärungen gemäß Art. 75 des DPR Nr. 445/2000.



□    folgende Berufserfahrung bzw. Fachkenntnisse zu haben:

1)

2)

3)

4)

Die  Ableistung  des  freiwilligen  Sozialdienstes  ist  mit  jeder  selbstständigen  oder  nicht

selbstständigen Tätigkeit unvereinbar, die gleichzeitig bei derselben Einrichtung ausgeübt wird.

..…..…………………………………….

(Ort und Datum) (Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers)

Mitteilung gemäß EU-Datenschutzgrundverordnung 679/2016

Hinweis
Das  Bewerbungsgespräch  findet  im  Sitz  der  Bezirksgemeinschaft  Salten-Schlern,
Kampill Center, Innsbrucker Straße 29, Direktion der Sozialdienste, 4. Stock statt.
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