
 

ANEXO I. SOLICITUD 

 
D/Dª: como director/a del centro cuyos datos se indican 

a continuación, solicita su participación en el programa ¿Qué te juegas?, regulado en la 

RESOLUCIÓN CONJUNTA DE LA DIRECCIÓN GENERAL DE SALUD PÚBLICA Y 

ADICCIONES Y DE LA DIRECCIÓN GENERAL DE RECURSOS HUMANOS, PLANIFICACIÓN 

EDUCATIVA E INNOVACIÓN, POR LA QUE SE CONVOCA EL PROGRAMA DE PREVENCIÓN 

ESCOLAR DEL ABUSO DEL JUEGO DE APUESTAS “¿QUE TE JUEGAS?”. 

 

 
Datos identificativos del centro: 

 
Denominación:  

Código:  

Domicilio:  Código Postal:  

Localidad:  

Municipio:  

Teléfono:  Email:  

Datos identificativos del profesor/a coordinador/a: 

 
Apellidos y nombre:  

E-mail murciaeduca:  Telf.  

 

NÚMERO TOTAL PROFESORADO DEL CENTRO: 
 

NÚMERO TOTAL PROFESORADO PARTICIPANTE: 
 

NÚMERO TOTAL ALUMNADO DEL CENTRO: 
 

NÚMERO TOTAL ALUMNADO PARTICIPANTE POR ETAPAS: 
- 3ª de ESO: 
- 4º de ESO 

 
 
 
 

 
Director 
Fdo. 

 
 

DIRECTORA GENERAL DE RECURSOS HUMANOS, PLANIFICACIÓN 
EDUCATIVA E INNOVACIÓN 

DIRECTOR GENERAL DE SALUD PÚBLICA Y ADICCIONES 


