








Elenco del Ruolo dei Direttivi Speciali con Funzioni Operative

Ordinato per "Direzione Regionale e Interregionale di convocazione" e "ordine di Anzianità"

Allegato A

id Cognome Nome Data Nascita Qualifica Regione Provincia Ufficio

1 25581 Sirchia Francesco 18/11/1960 Direttore Coordinatore Speciale Sicilia PA Dir.Reg.Sicilia Vvf 09/07/1997 85 Catania Sicilia - Palermo
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Elenco del Ruolo degli Ispettori Antincendi

Ordinato per "Direzione Regionale e Interregionale di convocazione" e "ordine di Anzianità"

Allegato A

id Cognome Nome
Data 

Nascita
Qualifica Regione Provincia Ufficio

2 24899 Salvatori Dino 31/05/1960 Ispettore Antincendi Abruzzo AQ Comando 31/07/2003 1 Pescara Abruzzo - L'Aquila

4 27368 Graiani Gabriele Eugenio 17/03/1962 Ispettore Antincendi Esperto Emilia Romagna PR Comando 25/05/2004 114 Bologna Emilia Romagna - Bologna

3 25857 Marcotulli Claudio 02/02/1961 Ispettore Antincendi Esperto Lazio RM Dir.Reg.Lazio Vvf 30/04/2004 149 Roma Lazio - Roma

1 28114 Spalatra Vittorio 07/09/1962 Ispettore Antincendi Esperto Sardegna SS Comando 31/05/2000 121 Sassari Sardegna - Cagliari

5 27682 Nolis Antonio 12/06/1962 Ispettore Antincendi Esperto Sardegna OR Comando 30/04/2005 98 Sassari Sardegna - Cagliari

6 22974 Quattropani Paolo 31/10/1958 Ispettore Antincendi Esperto Sicilia SR Comando 27/05/2005 59 Catania Sicilia - Palermo

7 26199 Romano Signorello 04/05/1961 Ispettore Antincendi Esperto Sicilia EN Comando 27/05/2005 74 Catania Sicilia - Palermo
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Allegato B 

 

 

MINISTERO DELL’INTERNO 
DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE 
 

INQUADRAMENTO DEL PERSONALE SAF 2B NEL RUOLO DEGLI ELISOCCORRITORI  

PROCEDURA DI ASSEGNAZIONE ALLA SEDE 

 

 

 

Direzione Regionale _______________________________ 

 

 

 

A CURA DEL DIPENDENTE (la scelta deve essere manifestata  anche per iscritto) 

 

 

Cognome e Nome 

_____________________________________________________________________________________ 

Qualifica: .                                                                                                                                                       .  

Sede di Servizio: .                                                                                                                                            .            

Reparto Volo __________________________________________________________________________ 
(Dove attualmente presta servizio come SAF 2B) 

 

 

 

DICHIARA 
(barrare l’opzione prescelta) 

 

 

di scegliere la sede di__________________________________________________________ 

 

di rinunciare alla scelta sede e all’inquadramento. 

 

 

 

 

Data______________    Firma_______________________________________ 

 

 

 

 

 

Firma e qualifica del responsabile della      timbro 

procedura__________________________________        _______________________________________ 



Allegato C 

 

MINISTERO DELL’INTERNO 
DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE 
 

INQUADRAMENTO DEL PERSONALE SAF 2B NEL RUOLO DEGLI ELISOCCORRITORI  

PROCEDURA DI ASSEGNAZIONE ALLA SEDE 

 

 

 

 

 

 

Il sottoscritto ______________________________________________________________________ 

nato/a ____________________________________ (Prov) ____________ il____________________ 

Qualifica _________________________________________________________________________ 

Sede di Servizio  ___________________________________________________________________ 

Reparto Volo______________________________________________________________________ 

(dove attualmente presta servizio) 

 

 

D E L E G A 
 

 

 

il responsabile della procedura il/la sig./sig.ra________________________________________________ 

della Direzione Regionale/Interregionale __________________________________nelle operazioni di 

scelta della sede.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

    Luogo e Data                                                                                                      Firma Delegante 

_______________________                                                                              ______________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 



Allegato C 

 

MINISTERO DELL’INTERNO 
DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE 
 

INQUADRAMENTO DEL PERSONALE SAF 2B NEL RUOLO DEGLI ELISOCCORRITORI  

PROCEDURA DI ASSEGNAZIONE ALLA SEDE 

 

Direzione Regionale _______________________________ 

 

A CURA DELL’UFFICIO in caso di assenza del candidato  
                           (barrare l’opzione prescelta) 

 

Cognome e Nome 

_____________________________________________________________________________________ 

Qualifica: .                                                                                                                                                       .  

Sede di Servizio: .                                                                                                                                            .            

Reparto Volo __________________________________________________________________________ 
(Dove attualmente presta servizio come SAF 2B) 

 

volere 

il dipendente non si è presentato nel giorno e nell’ora indicati e, conseguentemente, è rinunciatario; 
 

il dipendente, assente giustificato, ha comunicato per iscritto, entro le ore 9 del giorno di 

convocazione, di aver scelto la sede di_______________________________________________ 

indicando in subordine le sedi di:  
 

Per ciascuna SEDE indicare l’ordine di preferenza e/o barrare la sede che non interessa    

N. Sede 
Direzione Regionale / 

Interregionale 

 
N. Sede 

Direzione Regionale / 

Interregionale 

 UFFICI CSA     * 
Roma – DC ESTAIB 

 BARI Rep.Volo Puglia 

 
Centro Aviazione Ciampino (RM) 

 
VARESE Rep.Volo Lombardia 

 
PESCARA Rep.Volo Abruzzo 

 
TORINO Rep.Volo Piemonte 

 LAMEZIA TERME (CZ) Rep.Volo Calabria  SASSARI Rep.Volo Sardegna 

 SALERNO Rep.Volo Campania  CATANIA Rep.Volo Sicilia 

 BOLOGNA Rep.Volo Emilia Romagna  
 

AREZZO Rep.Volo 
Toscana 

 CIAMPINO (RM) Rep.Volo 
Lazio 

 CECINA (LI)  Rep.Volo ** 

 RIETI Rep.Volo          ** 
 VENEZIA Rep.Volo Veneto e T.A.A. 

 GENOVA Rep.Volo Liguria  

* Per il Ruolo Vigili del Fuoco non è prevista Pianta Organica ** Per il Ruolo degli Ispettori non è prevista Pianta Organica 

  

L’Ufficio, sulla base delle disponibilità all’atto delle operazioni, ha  effettuato a nome del dipendente 

la scelta della sede di ___________________________________________________________________ 

Note dell’ufficio _______________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 

Data____________________ 

 

Firma e qualifica del responsabile della      timbro 

procedura__________________________________        _______________________________________ 



Allegato D 

 

 

MINISTERO DELL’INTERNO 
DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE 
 

INQUADRAMENTO DEL PERSONALE SAF 2B NEL RUOLO DEGLI ELISOCCORRITORI  

PROCEDURA DI ASSEGNAZIONE ALLA SEDE 

 

 

 

Direzione Regionale _______________________________ 

 

 

 

PERSONALE FUORI SERVIZIO: 

 

 

Cognome e Nome 

_____________________________________________________________________________________ 

Qualifica: .                                                                                                                                                       .  

 

 

 

 

 

Il dipendente, cessato dal servizio, esprime la volontà di essere  inquadrato nel ruolo degli Elisoccorritori a 

decorrere dal 01/01/2018. 

 

 

 

Data______________    Firma_______________________________________ 

 

 

 

 

 

Firma e qualifica del responsabile della      timbro 

procedura__________________________________        _______________________________________ 
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