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Associazione della Croce Rossa Italiana �± ODV 

Comitato di Casal di Principe 
 
 

  
  

www.cri.it  

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di CASAL DI PRINCIPE  
Comune di Realizzazione: CASAL DI PRINCIPE 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 5 (di cui 1 GMO) 
 
 

N. CODICE DOMANDA 
DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

      

1 1263232 15/05/2007 90 SI SI 

2 1471083 25/01/2005 70 SI SI 

3 1255520 12/12/1999 68 SI SI 

4 1321002 19/01/2006 66 SI SI 

5 1381441 23/04/2007 60 SI SI 

6 1430035 21/02/2005 59 SI NO 

7 1368324 31/05/2000 58 SI NO 

8 1413036 02/01/2005 57 SI NO 

9 1260809 22/07/2003 55 SI NO 

10 1430479 23/06/2005 54 SI NO 

11 1263849 13/02/2006 52 SI NO 

12 1417872 02/09/2005 50 SI NO 

13 1426756 02/09/2005 47 SI NO 

14 1281746 02/09/2006 45 SI NO 

15 1297895 01/04/2007 41 SI NO 

16 1285221 15/08/2007 40 SI NO 

17 1481619 04/04/2007 0 ASSENTE NO 

18 1280959 05/05/2007 0 ASSENTE NO 

19 1302776 12/02/2003 0 ASSENTE NO 

20 1289489 16/02/2004 0 ASSENTE NO 

 
 



 

 

Croce Rossa Italiana  

Associazione della Croce Rossa Italiana 
Via Toscana, 12 - 00187Roma 

segreteria.presidente@cri.it  |06 47591 
C.F. e P.IVA13669721006 

  
  

www.cri.it  

 

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di CASAL DI PRINCIPE  
Comune di Realizzazione: CASAL DI PRINCIPE 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 5 (di cui 1 GMO) 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

      

21 1438744 27/07/2001 0 ASSENTE NO 

22 1295571 23/08/2002 0 ASSENTE NO 

23 1442817 20/06/2000 0 ASSENTE NO 

24 1268452 07/11/2004 0 ASSENTE NO 

25 1263897 09/05/2003 0 ASSENTE NO 

26 1355676 02/03/2006 0 ASSENTE NO 

27 1289540 25/10/2002 0 ASSENTE NO 

28 1449691 25/03/2006 0 ASSENTE NO 

29 1415204 02/11/1998 0 ASSENTE NO 

30 1399373 21/11/2001 0 ASSENTE NO 

31 1464401 16/09/2006 0 ASSENTE NO 

32 1416220 01/12/2006 0 ASSENTE NO 

33 1392719 30/01/2006 0 ASSENTE NO 

 
 

Casal di Principe, 11/05/2026  

 

 

Timbro e Firma  



 

 

Associazione della Croce Rossa Italiana �± ODV 
Comitato di __________ 

Sede legale: (indirizzo, città e CAP) 
C.F. e P.IVA DA COMPILARE 

tel: DA COMPILARE 
Mail: DA COMPILARE 
pec: DA COMPILARE 

 
 

www.cri.it  

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di  
Comune di Realizzazione:  
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 2 (di cui 0 GMO) 
 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

   (Inserire 
punteggio 

complessivo) 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

1 1272353 04/10/2005 44 Si Si 

2 1339921 14/07/1999 43 Si Si 

3      

4      

 
 
 
Tortora, 16/05/2026   
 

Timbro e Firma 
Rappresentante Legale 

_______________________ 
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Associazione della Croce Rossa Italiana �± ODV 
Comitato di Campobasso 

Sede legale: V.le A. Manzoni, 125/127 
Campobasso 86100 

C.F. e P.IVA 01708260706 
tel: 0874.1963935 

Mail: campobasso@cri.it 
pec: cp.campobasso@cert.cri.it 

 

www.cri.it  

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di Campobasso 
Comune di Realizzazione: Campobasso 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 2 (di cui 1 GMO) 
 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

   (Inserire 
punteggio 

complessivo) 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

1 1406474 29/09/2003 84/100 SI SI 

2 1382611 23/05/2002 41/100 SI SI 

3 1290675 08/06/2007 34/100 NO NO 

4 1418941 27/06/2006 10/100 NO NO 

5 1425803 04/05/1999 0/100 ASSENTE NO 

6 1387210 07/11/2007 0/100 ASSENTE NO 

 
 
 
Campobasso, 06/05/2026                                                                                                    

                                                                                                                                                                                                Timbro e Firma  

  

 

NO
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Allegato D 

GRADUATORIA 

Nome Progetto: RETE SICUREZZA (codice PTXSU0022425011201NMTX) 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di Ceriale 
Comune di Realizzazione: Ceriale 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 3 (di cui 1 GMO) 

 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA 

 
PUNTEGGIO 

 
IDONEO 

 
SELEZIONATO 

   (Inserire 
punteggio 

complessivo) 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

1 1362973 04/09/97 55 SI SI 

2 1290197 13/12/02 53,5 SI SI 

3 1377075 15/05/06 45 SI NO 

4 1363856 28/08/03 44 SI NO 

 
 
 

Ceriale, lì 30/05/2026 
 





NO

NO

NO







 
 
 

 

Associazione della Croce Rossa Italiana �± ODV 
Comitato di MANFREDONIA 

Sede legale: MANFREDONIA, VIA MADDALENA 136, 71043 (FG) 
C.F. e P.IVA 04149980718 

tel: 3792292223 
Mail: Manfredonia@cri.it 

pec: Manfredonia@cert.cri.it 
 
 

www.cri.it  

Allegato D 

GRADUATORIA 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato di Manfredonia 
Comune di Realizzazione: Manfredonia 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 2 (di cui 0 GMO) 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI NASCITA  PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

   (Inserire 
punteggio 

complessivo) 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

1 1332965 14/09/2000 63 SI SI 
2 1353422 25/09/2006 58 SI SI 
3 1363281 11/09/2002 56,5 SI NO 
4 1305903 17/11/2001 51 SI NO 
5 1469256 31/01/2002 43 SI NO 
6 1459196 20/05/2000 38 NO NO 
7 1275466 30/11/1997 20,5 NO NO 
9 1465617 06/07/2004 18 NO NO 
10 1391684 20/05/2005 11,5 NO NO 
11 1287209 29/01/2003 9 NO NO 
12 1319465 16/12/2006 7,5 NO NO 
13 1300192 27/12/2006 0 ASSENTE NO 
14 1333891 16/11/1997 0 ASSENTE NO 
15 1487861 24/11/2006 0 ASSENTE NO 
16 1347094 20/05/2003 0 ASSENTE NO 
17 1306121 09/04/2005 0 ASSENTE NO 
 
Luogo, data: Manfredonia 18/05/2026,  

Timbro e Firma 
Rappresentante Legale 
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           Associazione della Croce Rossa Italiana �± Organizzazione di Volontariato 
Comitato Regionale Liguria 

Via Brignole De Ferrari, 11/8 - 16125 Genova 
Sede legale: Via Bernardino Ramazzini, 31 - 00151 Roma 

              Iscrizione n. 1157/2016 Registro Persone Giuridiche Prefettura di Roma 
C.F. e P.IVA 13669721006 

e-mail: liguria@cri.it  |  010 256992 
pec:cr.liguria@cert.cri.it 

 

www.cri.it  

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato Regionale CRI Liguria 
Comune di Realizzazione: Genova 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 2 (di cui 1 GMO) 
 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

   (Inserire 
punteggio 

complessivo) 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

1 1381894 
 

11/07/1998 82 SI SI 

2 1469810 
 

29/07/2000 
 

70 
 

SI 
 

NO 
 

3 1473381 
 

09/12/2005 
 

66 
 

SI NO 

4 1317137 
 

26/12/2002 
 

63 SI 
 

SI 
 

5 1399495 
 

21/12/2007 
 

45 
 

SI NO 

6 1267615 
 

24/09/2004 
 

43 
 

SI 
 

NO 
 

7 1931622 21/11/2004  ASSENTE NO 
 

8 1286910 21/10/2001  ASSENTE NO 

 
 

 
Genova, 07.05.2026 
   

      Timbro e Firma 
Rappresentante Legale 

                                                                                                                _______________________ 
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Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto:    RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224)  
Sede di Realizzazione: �&�R�P�L�W�D�W�R���5�H�J�L�R�Q�D�O�H���&�5�,���G�H�O�O�¶�(�P�L�O�L�D-Romagna  
Comune di Realizzazione: Bologna  
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 2 (di cui 1 GMO)  
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

   punteggio 
complessivo 

Inserire 
SI/NO/ASSENTE 

Inserire SI/NO 

 1347657 22/03/2000 80 si si 

 1483797 27/11/2001 60 si no 

 1396687 03/09/2007 32 no 
 

no 

 1279922 03/10/2006 0 ASSENTE no 

 1272940 19/05/2006 0 ASSENTE no 

 1452048 04/01/2002 0 ASSENTE no 

 
 
  Bologna,12/05/2026 
 

Procuratore Speciale  
�6�H�J�U�H�W�D�U�L�R���5�H�J�L�R�Q�D�O�H���&�5�,���G�H�O�O�¶�(�P�L�O�L�D-Romagna 
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Associazione della Croce Rossa Italiana �± Organizzazione di Volontariato 
Comitato Regionale Lazio 

Iscrizione rep.n.64351 Registro Unico del Terzo Settore 
Sede legale: Via Bernardino Ramazzini, 31 - 00151 Roma 

C.F. e P.IVA 13669721006 
tel: +39 06-55100704 

mail: lazio@cri.it 
pec: cr.lazio@cert.cri.it 

 

  

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: RETE DI SICUREZZA 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato Regionale Lazio 
Comune di Realizzazione: Roma 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 4 (di cui 2GMO) 
 
 

N. CODICE 
DOMANDA 

DATA DI 
NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

1 1453898   21/08/2005 66 SI SI 

2 1470655 08/03/2005 
 

56 SI SI 

3 1442549 08/08/2005 
 

44,5 SI SI 

4 1438335 26/01/2005 
 

44 SI SI 

5 1312960 06/08/1998 
 

42 NO NO 

6 1463403 12/06/2005 
 

30 NO NO 

7 1456716 02/06/2006 
 

26 NO NO 

 
 
 
Luogo, data: Roma 15/05/2026,  
 

Firma 
Segretario Regionale e Procuratore Speciale 

 
 _______________________ 

 

NO

NO
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