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Registro soggetti bisognosi di farmaci indispensabili e/o
salvavita, ovvero con limitazioni terapeutiche o alimentari

Scuola dell’Infanzia

pec: arinit@pec.t (ex art. 15, D. Lgs. 9 aprile 2008, n° 81 e s.m.i.) Petrone
Soggetti bisognosi di farmaci indispensabili o salvavita
N.O. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
O saLvavita MEDICO
N.0. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
I iNbispeNsaBILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
O saLvavita MEDICO
N.O. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
D SALVAVITA MEDICO
N.O0. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
O saLvavita MEDICO
N.0. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
D SALVAVITA MEDICO
N.0. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
O saLvavita MEDICO
N.0. COGNOME NoOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
D SALVAVITA MEDICO
N.0. COGNOME NoOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
O saLvavita MEDICO
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
D INDISPENSABILE FAMILIARI
FARMACO/I TEL. EMERGENZA
D SALVAVITA MEDICO
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Soggetti con limitazioni terapeutiche
N.0. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoMmE CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoMmE CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
LIMITAZIONE/I TEL. EMERGENZA
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Soggetti con limitazioni alimentari
N.0. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoMmE CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoMmE CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NOME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/| TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/I TEL. EMERGENZA
N.o. COGNOME NoME CLASSE SEZIONE
ALLERGENE/I TEL. EMERGENZA
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