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

Buono Spesa €   100,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € 100,00 Farmacia: SIRCANA
Buono Bombola €  
Buono Spesa €   Supermercato:  
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €   150,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € 100,00 Farmacia: SIRCANA
Buono Bombola €  29,00
Buono Spesa €    100,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  29,00
Buono Spesa €    100,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €  Supermercato:  
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €    100,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €    100,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  
Buono Spesa €    150,00 Supermercato:  EUROSPIN
Buono Farmaci € Farmacia:
Buono Bombola €  

SI 150,009
N. 26525 DEL 
11/08/2026

C M

SI 100,00

8
N. 25791 DEL 
05/08/2026

R D SI 100,00

NO

7
N. 25598 DEL 
04/08/2026

P A A A

6
N. 25263 DEL 
03/08/2026

S A

100,00SI

NO

SI 250,00

1
N. 23215 DEL 
13/07/2026

S P

27^ GRADUATORIA PER BUONI ACQUISTO - Settimana dal 01/08/2026 al 07/08/2026

UTENTE BUONO ACQUISTO
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