
AGENZIA  TERRITORIALE PER LA CASA DELLA PROVINCIA DI NOVARA E 
DEL V.C.O. 
(ex   I.A.C.P.) 

Via Boschi n. 2  - 28100  NOVARA – Codice Fiscale n.00120490032 
 

DOMANDA  
 
di partecipazione al bando di concorso del 10/10/2011 per l’assegnazione in locazione di alloggi siti in 
OLEGGIO costruiti con Finanziamenti F.I.P.   
 
Il sottoscritto ……………………………………….   ……………………………………………………. 
             (cognome)      (nome)  

Codice Fiscale ………………………………………….  Nato il …………   ………………..  ………….. 
                                                                                                                                               (Giorno)                (mese)                     (anno)  

Nel Comune di …………………………………………… Prov. (…………)    Stato ………………….… 
                                                                                                              sigla  

Residente nel comune di ……………………………………………………………   Prov.   (…………) 
                            sigla 

Indirizzo ……………………………………………………………………………………………………
                                                          (Via, corso, piazza, etc.) 
 
numero…………….….…      scala……….…… C.A.P. ……..…….     Tel  ……………..…...……….. 

essendo a conoscenza delle disposizioni contenute nel bando di Concorso distribuito in allegato al presente 

modulo 

D I C H I A R A 
 

di svolgere la propria regolare attività lavorativa in qualità di ………………………………………..per la 

ditta……………………………….con sede in    ……………………………………………………………………. 

                                         (compreso nell’ambito terr. indicato nel bando)  
 
che i componenti familiari cointeressati (ad esclusione del richiedente) sono i seguenti: 
 
1___________________________________________________________________________________________ 

(cognome, nome, grado di parentela con il richiedente – ovvero nubendo -  ovvero convivente) 

Codice Fiscale……………………………………………. nato il     ------------------        --------------   -----------------  
                                                                                                            (Giorno)                         (mese)                 (anno) 
2___________________________________________________________________________________________ 

(cognome, nome, grado di parentela con il richiedente – ovvero nubendo -  ovvero convivente) 

Codice Fiscale…………………………………………….nato il     ------------------        --------------   -----------------  
                                                                                                                                              (Giorno)                         (mese)                    (anno) 
3___________________________________________________________________________________________ 

(cognome, nome, grado di parentela con il richiedente – ovvero nubendo -  ovvero convivente) 

Codice Fiscale…………………………………………….nato il     ------------------        --------------   -----------------  
                                                                                                                                              (Giorno)                         (mese)                    (anno) 
4___________________________________________________________________________________________ 

(cognome, nome, grado di parentela con il richiedente – ovvero nubendo -  ovvero convivente) 

Codice Fiscale…………………………………………….nato il     ------------------        --------------   -----------------  
                                                                                                                                              (Giorno)                         (mese)                    (anno) 
5___________________________________________________________________________________________ 

(cognome, nome, grado di parentela con il richiedente – ovvero nubendo -  ovvero convivente) 

Codice Fiscale…………………………………………….nato il     ------------------        --------------   -----------------  
                                                                                                                                              (Giorno)                         (mese)                    (anno) 
 

 



 
Barrare 

con 
una X 

 
DESCRIZIONE DEI REQUISITI 

(alla data di pubblicazione del bando) 

 
 

DOCUMENTI DA ALLEGARE 
 

 
A 

Essere cittadino italiano o di uno Stato membro della Comunità 
Economica Europea o cittadino extracomunitario residente in Italia da 
almeno cinque anni e con attività lavorativa  stabile. 
 

Autocertificazione 

 
B 

Avere la residenza o prestare la propria attività lavorativa nella 
Provincia di Novara. 
 

Autocertificazione 

 
 

C 

Non essere titolare esso stesso o i membri del proprio nucleo familiare, 
del diritto di proprietà, di usufrutto, di uso o di abitazione, su di un 
alloggio adeguato alle esigenze del proprio nucleo familiare, 
nell’ambito della Provincia di Novara. 
 

 
Autocertificazione 

 
 

D 

Di non aver ottenuto, per sé o per altri membri del proprio nucleo 
familiare, l’assegnazione in proprietà o con patto di futura vendita di un 
alloggio costruito a totale carico o con il concorso o con il contributo o 
con il finanziamento agevolato, concessi in qualunque forma e in 
qualunque luogo, dallo Stato o da altro Ente Pubblico. 
 

 
Autocertificazione 

 
 
 

E 

Fruire di un reddito familiare, calcolato ai sensi dell’art. 21, primo 
comma, della Legge n° 457/1978 e successive modifiche ed 
integrazioni, non superiore ai limiti fissati per l’accesso agli alloggi di 
edilizia residenziale pubblica agevolata. 
Nel caso di nubendi i requisiti di cui sopra devono essere posseduti da 
entrambi, escludendo i componenti il nucleo familiare di appartenenza. 
 

Mod. CUD da lavoro dipendente o da 
pensione, oppure mod. 730 oppure modello 
Unico anno 2011 per redditi conseguiti nel 
2010. 

 
 
 
  
 

 
RECAPITO PER EVENTUALI COMUNICAZIONI 
 
Le comunicazioni relative al concorso vanno inoltrate al seguente indirizzo: 
 
Cognome......................................................................... .Nome................................................................................ 
 
Via...........................................................................n°.............. Comune.............…………………………………… 
 
CAP.........................n° Tel.........................................o presso ................................................................................... 
 
Via..................................................................................................... Tel. ................................................................... 
 
Data ………..............     
 
 
                                                                                 
  FIRMA DEL RICHIEDENTE (OBBLIGATORIA)                             ........................................................................             
 
                                                              

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



CRITERI ED ATTRIBUZIONE DEI PUNTEGGI 
 

 

CONDIZIONI 

 

 

P
U

N
T

I
 

DOCUMENTI DA ALLEGARE 

Essere residente nel Comune di Oleggio da: 
a) almeno 10 anni: 
b) almeno 5 anni: 
 

7 
3 

Vedi Bando 

Se i richiedenti nel cui nucleo familiare siano presenti uno o più 
lavoratori dipendenti con anzianità lavorativa, risultante dalla somma 
delle singole contribuzioni: 
 

  

a) fino a cinque anni di lavoro: 1  

b) oltre cinque e fino a dieci anni di lavoro: 2 Vedi Bando 

c) oltre dieci e fino a venti anni di lavoro: 3  

d) oltre venti anni di lavoro: 4  

Se i richiedenti sono famiglie di nuova formazione:  
 

Vedi Bando 
a) richiedenti che alla data di pubblicazione del bando abbiano pubblicato la 
propria data di matrimonio presso i pubblici uffici: 

3  

b) richiedenti che abbiano contratto matrimonio non oltre due anni prima 
della data del bando: 
 

2 Vedi Bando 

Se i richiedenti debbono abbandonare l’alloggio attualmente occupato per 
qualsiasi motivazione ad esclusione di sfratto per morosità:  

2 Vedi Bando 

Se il richiedente o un componente della famiglia hanno un’invalidità 
compresa tra il  30% ed il 67%: 

1 Vedi Bando 

Se il richiedente o un componente della famiglia hanno un’invalidità 
compresa tra il 68% e il 100%:  

2 Vedi Bando 

Se il richiedente è un profugo rimpatriato: 2 Vedi Bando 

Se il richiedente è coniuge o figlio di appartenente alle forze dell’ordine, alle 
forze armate, ai vigili del fuoco, ad altra pubblica amministrazione, deceduto 
per motivi di servizio nonché coniuge superstite o figli di caduti sul lavoro:  

2 Vedi Bando 

Se il richiedente è appartenente alle forze dell’ordine, alle forze armate, ai 
vigili del fuoco, alle guardie forestali o è dipendente dell’Agenzia Territoriale 
per la Casa della Provincia di Novara e del V.C.O.: 

2 Vedi Bando 

Se il richiedente è appartenente alle forze dell’ordine, alle forze armate 
trasferito, nei 2 anni precedenti, rispetto alla data del bando nel Comune di 
Oleggio: 
 

2 Vedi Bando 

Richiedente il cui reddito, come definito dall’art. 2, comma 1, lettera e), 
risulti: 

  

a) Superiore al 70%: 3 
Mod. CUD da lavoro dipendente o da 
pensione, oppure mod.730 oppure 

b) Superiore al  50%: 2 
Mod.Unico anno 2011 per redditi 
conseguiti nel 2010. 

c) Superiore al 30%: 1  
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