Promozione della
salute nelle Scuole

Lascuola ...........ooooee...

Doc. Referente per I’educazione alla salute...............ocooiiiiiiiiiiiiiiiiiiienns mail

Da inviare entro il 20/11/20 a sorveglianza.nutrizionale@aslnapolilcentro.it

Richiesta di partecipazione al Progetto di Promozione della Salute nelle Scuole
(SCRIVERE IN MANIERA CHIARA E LEGGIBILE)

chiede di partecipare con i seguenti docenti:

A

REGIONE CAMPANIA
Azienda Sanitaria Locale Napoli 1

Nome e Cognome
(stampatello)

Grado Scolastico Plesso Classe Numero
(inf/prim/second 1-2°grado) partecipante alunni
classe

Argomento del progetto
(Covid, Alimentazione e/o
Tabagismo)

Si autorizza il trattamento dei dati ai soli fini del progetto ai sensi del GDPR (Reg. UE 2016/679).

I1/1a Preside




