
ISTITUZIONI 

FORMATIVE
TITOLO DURATA ANNUALITA'

ALLIEVI 

ELENCATI 

NEL 

PROGETTO

ALLIEVI 

AMMISSIBILI

 IMPORTO 

RICHIESTO 

DALLE IF 

 IMPORTO 

FINANZIAMENTO 

PROPOSTO           

(tutte le annualità)          

PUNTEGGIO A1 A2 A3 B1 B2 B3 B4 C1 D1 D2 E1 E2

CITTA' 

METROPOLITANA DI 

ROMA CAPITALE

OPERATORE DEL 

BENESSERE - 

INDIRIZZO 

ESTETICA

1.056 3° 1 1  €       4.224,00  €                     4.224,00 58 4 7 6 5 5 5 9 5 0 3 0 0

 €     4.224,00  €                  4.224,00 

9

C2-C3

ALLEGATO A


