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Croce Rossa Italiana 
Comitato Nazionale 

www.cri.it 

Allegato D 

GRADUATORIA 
 
Nome Progetto: ASSISTENZA GIUBILARE PER TUTTI 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato Nazionale - CONE 
Comune di Realizzazione: Roma 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 3 (di cui 1 GMO) 
 
N CODICE DOMANDA DATA DI NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 
1 971800 31/7/2005 71 SI SI 
2 955753 11/12/2000 68,5 SI SI 
3 968123 30/6/2000 0 ASSENTE ASSENTE 

 
 
 
 
 
Luogo, data: ROMA 24/10/2024,  
 

Timbro e Firma 
Rappresentante Legale 

 _______________________ 

 



 

 

Croce Rossa Italiana 
Comitato Nazionale 

www.cri.it 

Allegato D 

GRADUATORIA 

 
Nome Progetto: ASSISTENZA GIUBILARE PER TUTTI 
Ente di Realizzazione: Associazione della Croce Rossa Italiana (SU00224) 
Sede di Realizzazione: Comitato Nazionale - SON 
Comune di Realizzazione: Roma 
Numero posti previsti dal Progetto nella sede di realizzazione: 6 (di cui 1 GMO) 
 

N CODICE DOMANDA DATA DI NASCITA PUNTEGGIO IDONEO SELEZIONATO 

1 929051 6/3/2004 65 SI SI 

2 939014 30/7/2002 64 SI SI 

3 962355 9/12/2005 63 SI SI 

4 935503 20/8/2002 62 SI SI 

5 935802 19/10/1999 50 SI SI 

6 956376 14/11/2005 0 ASSENTE ASSENTE 

 
 
 
 
 
Luogo, data: ROMA 25/10/2024,  
 

Timbro e Firma 
Rappresentante Legale 

 _______________________ 

 


