
N.  PROTOCOLLO COGNOME NOME NON AMMESSA/MOTIVO AMMESSA IMPORTO AMMESSO

Buono Spesa €   150,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  29,00
Buono Spesa €   200,00 Supermercato: EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  29,00
Buono Spesa €   150,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola € 
Buono Spesa €   Supermercato:  
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €   Supermercato: 
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola € 
Buono Spesa €   Supermercato:  
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €   Supermercato:  
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  

Superamento reddito mensile NO7
22900 DEL 

09/07/2026
S A R

6
22300 DEL 

06/07/2026
M D

5
22974 del 

09/07/2026
M G F NO

Domanda incompleta NO

Domanda illeggibile

4
22970 del 

09/07/2026
S M

1
22737 D3EL 
08/07/2026

P E

22734 DEL 
08/07/2026

P F

150,00

179,00SI

SI

SI 229,00

ESITO DOMANDA

23^ GRADUATORIA PER BUONI ACQUISTO - Settimana dal 04/07/2026  al 10/07/2026

UTENTE BUONO ACQUISTO

SUDDIVISIONE

3
22611 DEL 

07/07/2026
C L

2

 Superamento reddito mensile NO


