N NOMINATIVO CF Indirizzo di spedizione Data presentazione domanda A) COND. B) __,___UOZm_._.> C) ANZIANITA'DI | D) ESIGENZE TOTALE
PERSONALI | DELL'ALLOGGIO RESIDENZA DI TUTELA

1 FAJR EL ISLAM M'HAMED FJRMMD68R22Z330H VIA GIACOMO MATTEOTTI, 51 - 29020 GOSSOLENGO (PC) 15/07/2025 12 3 2 17

2 |CASAROLI CARLA CSRCRL37L42G535K VIA SANDRO PERTINI, 4 - 29020 GOSSOLENGO (PC) 29/07/2025 10 3 2 15
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