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Suivi de l’activité par 'employeur

Je soussigné(e), , a fixé un objectif de nombres de pas ou de minutes d’activité
Nom (en caractéres d’'imprimerie) ici

et a suivi mon progrés afin de mener a bien I'Activité Bien-étre 2019 Passez a I'action grace a des objectifs

intermédiaires.

Signé,

Date




