
 
  

CROCE ROSSA ITALIANA
Comitato Provinciale di Pescara 

  

 Registro Protocollo UUSSCCIITTAA 
Emergenza Protezione Civile  

 

s c r i v e r e  I N  S T A M P A T E L L O  
 
Registro attivato in data ____ / ____ / 200__     Ora: ______     da: __________________________________________________ 
 
Registro chiuso in data ____ / ____ / 200__     Ora: ______     da: __________________________________________________ 
 
per il seguente Evento: ______________________________________________________________________________________________________________________ 
 

n° 
Prot Data Oggetto Destinatario Ora di risposta/esito Trasmissione 

a mezzo 
 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      
 


