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Ministério da Saude



                       Programa-Tipo de Cessação Tabágica

Nome:   …………………………………………………………………………
Profissão: ………………………………………………………………………
Local de Trabalho:  ……………………………………………………………
Morada: …………………………………………………………………………

             ………………………………………………………………………….

Realiza consulta de cessação tabágica?                    Sim (       Não (
Possui formação em cessação tabágica?                   Sim (       Não (
Contactos: 
Telef: …………………………..

E-mail: …………………………………………………………………………
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