


FICHA DE INSCRIPCION HOGARES SIN HUMO
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DATOS FAMILIARES
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DATOS DE LOS COMPONENTES DE LA UNIDAD FAMILIAR * Relacion con el tabaco antes del inicio del concurso:
1. Nunca he fumado

Nombre y apellidos Edad Relacion con el tabaco 2. He fumado antes pero ya no fumo
...................................................................................................................................... 3. Fumo menos de una vez por semana
...................................................................................................................................... 4. Fumo al menos una vez por semana
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Firmas de los miembros de la familia
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