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MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Introduzione
L'alfabetizzazione sanitaria non è un argomento che le persone giovani
affrontano solo in contesti clinici o educativi. È presente in ogni
scorrimento di un feed sui social media, in ogni conversazione con un/a
coetaneo/a sulla dieta o sulla salute mentale, in ogni momento di
confusione o curiosità sul corpo e sui suoi bisogni. Gli/Le operatori/trici
giovanili, gli/le educatori/trici e i/le facilitatori/trici si trovano in una
posizione privilegiata per incontrare le persone giovani in quei momenti,
ma solo se dispongono degli strumenti pratici e della sicurezza necessari
per farlo.

Questo modulo fornisce agli/lle operatori/trici giovanili e agli/lle
educatori/trici strategie concrete per integrare l'alfabetizzazione
sanitaria nella loro pratica quotidiana. Si concentra sui quattro temi
sanitari prioritari identificati attraverso la valutazione dei bisogni HEALTH-
LIT condotta nei paesi partner tra giugno e settembre 2025:

Salute mentale
Salute sessuale e riproduttiva
Nutrizione e immagine corporea
Dipendenze e pressione dei coetanei

Il modulo è strutturato in tre fasi sequenziali: la scintilla digitale, il
laboratorio di competenze e la valutazione individuale, che
accompagnano i/le partecipanti da una comprensione di base,
attraverso la pratica attiva della facilitazione, fino alla riflessione
individuale e alla valutazione. In tutto il percorso, l'enfasi è posta su
metodi partecipativi e incentrati sulle persone giovani: creare spazi
sicuri, sviluppare il pensiero critico e progettare interventi realistici nel
contesto delle attività da svolgere con loro.

Il modulo è rivolto principalmente a operatori/trici giovanili,
educatori/trici e facilitatori/trici. Laddove i contenuti sono destinati
specificamente ai facilitatori e alle facilitatrici che conducono il
workshop, ciò è chiaramente indicato. 3
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Obiettivi di
apprendimento
Alla fine del modulo, sarai in grado di:

1.Descrivere il concetto di alfabetizzazione sanitaria e la sua rilevanza
nei contesti di lavoro con le persone giovani;

2. Identificare le sfide chiave che ragazzi e ragazze devono affrontare
quando navigano tra le informazioni sanitarie digitali;

3.Applicare metodi partecipativi e incentrati sulle persone giovani per
integrare i temi dell'alfabetizzazione sanitaria nelle attività di
animazione giovanile;

4.Creare ambienti di apprendimento sicuri, inclusivi e senza pregiudizi
per discutere argomenti delicati sulla salute;

5.Progettare e realizzare attività didattiche coinvolgenti che affrontino
la salute mentale, la salute sessuale e riproduttiva, l’alimentazione e
l’immagine corporea, nonché le dipendenze e la pressione dei
coetanei;

6.Sostenere i ragazzi e le ragazze nello sviluppo di capacità di pensiero
critico, verifica dei fatti e processo decisionale;

7.Realizzare prodotti didattici pratici che dimostrino le competenze
acquisite.

Concetti chiave
Le definizioni riportate di seguito costituiscono la base di questo modulo.
Leggerle prima di proseguire ti aiuterà ad affrontare i contenuti con
maggiore sicurezza.

Alfabetizzazione sanitaria: la capacità di trovare, comprendere e
utilizzare le informazioni sulla salute per prendere decisioni corrette
riguardo alla propria salute ((Fonte: Organizzazione Mondiale della
Sanità).
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Lavoro con persone giovani: una pratica professionale che sostiene lo
sviluppo personale, sociale ed educativo delle persone giovani
attraverso ambienti di apprendimento strutturati, non formali e informali.
Gli operatori e le operatrici giovanili costruiscono relazioni di fiducia che
creano le condizioni per conversazioni significative sulla salute.

Apprendimento non formale: attività educativa strutturata che si svolge
al di fuori dei programmi scolastici formali, tipicamente in contesti
comunitari, nei centri giovanili o online. È partecipativa, flessibile e
sensibile alle esigenze del gruppo.

Spazio sicuro: un ambiente in cui i/le partecipanti si sentono liberi/e di
condividere esperienze, opinioni e domande senza paura di essere
giudicati/e, ridicolizzati/e o smascherati/e. Nel lavoro sull'alfabetizzazione
sanitaria, creare e mantenere spazi sicuri è un prerequisito per
conversazioni produttive su argomenti delicati.

Metodi partecipativi: approcci di facilitazione che coinvolgono
attivamente i/le partecipanti nel processo di apprendimento attraverso
la discussione, la co-creazione, il gioco di ruolo e la risoluzione
collaborativa dei problemi, anziché presentarli come destinatari passivi
di informazioni.

Progettazione incentrata sulle persone giovani: la pratica di progettare
attività di apprendimento, comunicazioni e interventi basati sulle reali
esigenze, preferenze e realtà delle persone giovani, piuttosto che sulle
supposizioni delle persone adulte.

Misinformazione e disinformazione: informazioni false diffuse
inavvertitamente, senza l'intenzione di causare danno. La
disinformazione si riferisce alla diffusione deliberata di informazioni false
o fuorvianti, con l’intento di ingannare o manipolare. Entrambe sono
molto diffuse nei contenuti relativi alla salute anche in ambito digitale e
richiedono strategie di risposta diverse.
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Struttura del modulo
The module is organised into three sequential steps. Each step builds on
the previous one, moving from theoretical grounding to active practice
to individual reflection.

Durata totale Circa 4 ore

Fase 1 — Scintilla digitale 30 minuti (asincrono, autogestito)

Fase 2 — Laboratorio di
competenze

2-3 ore (workshop in presenza
compresa la pausa)

Fase 3 — Valutazione
individuale 15 minuti (riflessione individuale)

Materiali e attrezzature
Per svolgere l'intero modulo sono necessari i seguenti materiali:

Attrezzatura digitale
Schermo e attrezzatura audio (altoparlanti) per la riproduzione di
brevi contenuti video
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Materiali per il workshop
Carta per lavagna a fogli mobili e pennarelli
Post-it / foglietti adesivi

Risorse di facilitazione
Copioni di facilitazione per ciascuna attività (forniti in questo
documento)
Copie stampate del Modello di Progettazione della Strategia (una per
gruppo, Attività 3)
Copie stampate del Modello di Valutazione Individuale (una per
partecipante, Fase 3)

Fase 1 — Scintilla
digitale
Formato: breve video introduttivo ad alto impatto (asincrono,
autogestito)
Durata: 30 minuti
Scopo: introdurre i concetti teorici essenziali alla base del modulo e
preparare i/le discenti all'applicazione pratica nel Laboratorio delle
competenze.

Argomenti principali

Che cos'è l'alfabetizzazione sanitaria e perché è importante nel lavoro
con le persone giovani?
Il ruolo del lavoro con i ragazzi e le ragazze nella promozione
dell'alfabetizzazione sanitaria: opportunità, responsabilità e limiti
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Informazioni sanitarie digitali: come le persone giovani vi accedono,
cosa le rende preziose e cosa le rende rischiose
La differenza tra disinformazione e informazioni errate, e come
entrambe si manifestano nei contenuti sanitari rivolti ai ragazzi e alle
ragazze
Approcci a misura delle persone giovani per discutere argomenti
delicati in materia di salute: principi di spazio sicuro, non giudizio e
inclusione

Video introduttivo

La Scintilla digitale si basa sul seguente video introduttivo, che i/le
partecipanti guardano prima di partecipare al Laboratorio di
competenze:

Video introduttivo:  youtube.com/watch?v=cQiyKRjC_LU

Prima di guardarlo, rifletti su quanto sai già sull'alfabetizzazione
sanitaria nella tua attuale pratica di lavoro con le persone giovani.
Quali lacune o sfide incontri più spesso quando si affrontano
argomenti di salute?

Fase 2 — Laboratorio di
competenze
Formato: workshop in presenza, facilitato da operatori/trici giovanili
qualificati/e
Durata: 2–3 ore, inclusa una breve pausa
Focus: apprendimento pratico, discussioni di gruppo, attività
esperienziali e collaborazione tra pari.
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Il Laboratorio di competenze è la componente pratica centrale del
modulo. È organizzato in quattro attività sequenziali, ciascuna delle quali
si basa su quella precedente. L'intero percorso va dalla mappatura della
realtà attuale dei comportamenti dei ragazzi e delle ragazze in materia
di salute digitale, attraverso lo sviluppo di competenze specifiche per
argomento, alla progettazione di interventi originali di alfabetizzazione
sanitaria e, infine, alla riflessione collettiva.

Attività 1 — Mappatura della realtà giovanile

Durata: 30 minuti.

Questa attività radica il workshop nell'esperienza diretta dei/lle
partecipanti nel lavoro con le persone giovani. Prima di progettare
interventi o discutere la teoria, i/le partecipanti esaminano e
condividono ciò che hanno già osservato su come ragazzi e ragazze
accedono, utilizzano e sono influenzati dalle informazioni sanitarie online.
Questo passo fondamentale garantisce che ciò che segue sia modellato
dalla pratica reale piuttosto che da supposizioni.
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Parte 1: Mappatura delle fonti di informazione – 10 minuti

I/Le partecipanti lavorano in piccoli gruppi di tre o quattro persone.
Ogni gruppo riceve fogli di carta per lavagna a fogli mobili o post-it.
Il compito è quello di elencare tutti i modi in cui le persone giovani
con cui lavorano attualmente accedono alle informazioni sulla
salute, comprese le fonti formali e informali, i canali online e offline.
Gli esempi potrebbero includere TikTok, YouTube, le lezioni
scolastiche, amici e amiche, la famiglia, gli/le operatori/trici sanitari
o le organizzazioni comunitarie.

Suggerimento per i gruppi: pensate in modo ampio. L'obiettivo è
quello di cogliere il quadro completo di come le persone giovani nel
vostro contesto specifico entrano in contatto con le informazioni
sulla salute, non solo i canali digitali più ovvi.

Parte 2: Analisi delle abitudini e delle tendenze digitali – 10
minuti

Rimanendo negli stessi gruppi, i/le partecipanti si concentrano sul
comportamento digitale che osservano: quali piattaforme vengono
utilizzate maggiormente dalle persone giovani, come interagiscono
con i contenuti (scorrendo, condividendo, seguendo le tendenze,
commentando) e quali tendenze attuali relative alla salute stanno
osservando nei loro contesti di lavoro.

I gruppi prendono in considerazione: sfide di fitness, consigli
sull'alimentazione, contenuti sulla salute mentale, influencer del
benessere o qualsiasi altro modello attualmente visibile nei loro
gruppi.
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Parte 3: Discussione di gruppo su rischi e opportunità – 10
minuti

Tutti i gruppi si riuniscono per una discussione plenaria. Il facilitatore
o la facilitatrice disegna due colonne sulla lavagna: Rischi e
Opportunità.
I/Le partecipanti contribuiscono con esempi tratti dalle fasi
precedenti. La discussione esplora non solo quali sono i rischi e le
opportunità, ma anche dove gli operatori e le operatrici possono
fare la differenza in modo più concreto.

Domande guida per facilitare il gruppo:
Cosa ti preoccupa di più riguardo al modo in cui le persone
giovani accedono alle informazioni sulla salute nel tuo contesto?
Quali opportunità positive vedi negli spazi digitali in cui ragazzi e
ragazze trascorrono il loro tempo?
In quali ambiti gli/le operatori/trici possono fare la differenza – e
dove sono i limiti del loro ruolo?

Attività 2 — Laboratori tematici

Durata: 1 ora in totale, 15 minuti per tavolo.

Questa attività rafforza le competenze pratiche dei/lle partecipanti sui
quattro temi sanitari prioritari attraverso un formato a tavoli rotanti. Ogni
tavolo offre un'esperienza mirata e pratica sulle tecniche di facilitazione
relative a un'area tematica. La rotazione garantisce che tutti/e i/le
partecipanti si confrontino con tutti e quattro i temi prima del Laboratorio
di progettazione strategica.

11



MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Formato e facilitazione

Allestite quattro postazioni, ciascuna incentrata su un tema
prioritario. Dividete i/le partecipanti in quattro piccoli gruppi. Ogni
gruppo inizia in una postazione diversa e ruota ogni 15 minuti.
Segnalate chiaramente le rotazioni e rispettate rigorosamente i
tempi.

Se possibile, assegnare un facilitatore a ciascun tavolo. Se ciò non è
fattibile, fornire istruzioni scritte molto chiare per ogni tavolo in
modo che i gruppi possano lavorare in modo indipendente.

Tavolo 1 Salute
mentale

Tavolo 2
Salute
sessuale e
riproduttiva

Tavolo 3
Alimentazione
e immagine
del corpo

Tavolo 4
Dipendenze e
pressione dei
coetanei

Identificare i
fattori
scatenanti dello
stress

Sfatare i miti
sulla salute
sessuale

Analisi
dell’influenza
dei media
sull’immagine
corporea

Simulazioni
sull'influenza dei
coetanei

Promuovere il
benessere
emotivo

Scenari sul
consenso e
discussione

Attività per
rafforzare
l'autostima

Giochi di ruolo
sulle capacità
di rifiuto

Giochi di ruolo
sulla risposta
alle crisi

Esercizi di
comunicazione
sicura

Sfida sui social
media relativa
all'immagine
corporea

Miti e realtà
sulla
dipendenza
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Chiusura – 5 minuti:

Una volta che tutti i gruppi avranno completato i quattro tavoli,
riunite brevemente tutti/e i/le partecipanti. Chiedete: quale tavolo vi
è sembrato più pertinente al vostro lavoro attuale? Quale
competenza o tecnica potete mettere in pratica immediatamente?
Questa breve riflessione prepara i/le partecipanti al "Laboratorio di
progettazione strategica" che seguirà.

Attività 3 — Laboratorio di progettazione strategica

Durata: fino a 1 ora (35–40 minuti di progettazione + 20 minuti di
presentazioni)

Questa è l'attività principale del modulo. I/Le partecipanti lavorano in
gruppo per progettare un intervento pratico e incentrato sulle persone
giovani in materia di alfabetizzazione sanitaria che possano
realisticamente attuare nel proprio contesto di lavoro con loro. L'enfasi è
posta sulla fattibilità, sul coinvolgimento dei ragazzi e delle ragazze e
sulla rilevanza del tema.
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Formato e compito

Dividere i/le partecipanti in gruppi da tre a cinque persone. Ogni
gruppo sceglie uno dei quattro temi sanitari prioritari e un formato
di intervento. Assicurarsi che gruppi diversi lavorino su temi diversi.
Formati di intervento disponibili:

Attività di workshop
Campagna di sensibilizzazione sui social media
Sessione di educazione tra pari
Sfida digitale

Ogni gruppo utilizza il Modello di Progettazione della Strategia
(fornito separatamente) per strutturare il proprio intervento. I gruppi
hanno a disposizione dai 35 ai 40 minuti per completare il modello,
seguiti da una presentazione di 3 minuti davanti all'intero gruppo.

Risultato:

Ogni gruppo presenta un Modello di Progettazione Strategica compilato
e tiene una presentazione di 3 minuti davanti al gruppo. Le presentazioni
dovrebbero essere seguite da un breve feedback tra pari.
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Modello di progettazione della strategia

Note per facilitare l’attività

Copione per partecipanti:
Progetterete un breve intervento di alfabetizzazione sanitaria
rivolto alle persone giovani. Il vostro compito è quello di creare
un'attività realistica e coinvolgente che potreste effettivamente
attuare nella vostra pratica. Il vostro intervento deve essere a
misura delle persone giovani, partecipativo, inclusivo, pratico e
facile da attuare entro i limiti realistici.

Domande guida se i gruppi si trovano in difficoltà:
Come vivrebbero le persone giovani questa attività?
È realistico nel vostro contesto locale, considerando il tempo, il
budget e le risorse a vostra disposizione?
Cosa rende questa attività coinvolgente e divertente per le
persone giovani, e non solo informativa?
In che modo questo responsabilizza le persone giovani invece di
limitarsi a dire loro cosa fare?

Parte A — Informazioni di base

Nome del gruppo: _______________________________________
Argomento scelto:
      ☐ Argomento scelto     ☐ Salute sessuale e riproduttiva
      ☐ Alimentazione e immagine del corpo     ☐ Dipendenze e pressione dei
coetanei
Formato scelto:
      ☐ Attività laboratoriale     ☐ Campagna sui social media
      ☐ Sessione di educazione tra pari     ☐ Sfida digitale
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Parte B — Gruppo target

A chi è rivolto questo intervento? (fascia d'età, contesto, esigenze specifiche)
______________________________________________________
__________________________________________________

Group size:
      ☐ 5–10     ☐ 10–15     ☐ 15–25     ☐ Altro: ___________

Parte C — Problema e obiettivo

A quale problema o esigenza si rivolge questo intervento?
______________________________________________________
______________________________________________________

Obiettivo di apprendimento principale (1–2 frasi):
Al termine di questa attività, le persone giovani saranno in grado di…
______________________________________________________
______________________________________________________

Parte D — Descrizione dell’attività

Nome dell'intervento: __________________________________
1. Introduzione (5 minutes)
Cosa succede? Come si introduce l’argomento e si coinvolge il gruppo?
_____________________________________________________
2. Attività principale (20–30 minuti)
Cosa fanno esattamente i partecipanti? Descrivilo passo dopo passo.
_____________________________________________________
_____________________________________________________
3. Riflessione e conclusione (10 minuti)
Come si conclude l'attività e si consolida l'apprendimento?
_____________________________________________________

MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani
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Parte F — Coinvolgimento e inclusione delle persone giovani

Per ciascuna delle seguenti dimensioni, spiegare brevemente in che modo
l'intervento la affronta:

A misura di giovane: 
______________________________________________________

Inclusivo e sicuro: 
______________________________________________________

Partecipativo: 
______________________________________________________

MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Parte E — Metodi e strumenti

Metodi utilizzati:
 ☐Discussione di gruppo   ☐Gioco di ruolo     ☐Quiz / gioco  ☐Strumenti digitali
 ☐Video        ☐Social media         ☐Insegnamento tra pari     ☐Attività creative

Strumenti e materiali necessari:  
_______________________________________

Parte G — Piano di attuazione

Durata stimata:  __________ minuti

Ambiente:
☐Centro giovanile         ☐Scuola         ☐Online         ☐Spazio comunitario            ☐Altro:
_______

Numero di facilitatori/trici necessari: __________

17



Parte H — Impatto previsto e valutazione della qualità

Quali cambiamenti ti aspetti nelle persone giovani dopo questa attività?
__________________________________________________
__________________________________________________

Lista di controllo della qualità — prima della presentazione, verificare:

☐ L'attività è chiara e logica nella sua struttura?

☐ È realistica in termini di tempo e risorse disponibili?

☐ È davvero a misura della persona giovane nel formato e nel linguaggio?

☐ È sicuro e inclusivo per un gruppo eterogeneo di persone giovani?

☐ L'alfabetizzazione sanitaria è affrontata in modo chiaro ed esplicito?

MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Riflessione e debriefing di gruppo

Durata: 15 minuti

Questa attività conclusiva aiuta i/le partecipanti a elaborare ciò che
hanno imparato, a condividere feedback e a chiudere il workshop in
modo significativo. Il facilitatore o la facilitatrice seleziona uno dei due
metodi riportati di seguito, a seconda del livello di energia del gruppo,
delle dimensioni e del tempo a disposizione. Entrambi i metodi
raggiungono gli stessi obiettivi: consolidare l'apprendimento, raccogliere
feedback e fornire una chiusura emotiva.
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Opzione A — Riflessioni sull'apprendimento — 10 minuti

I/Le partecipanti dedicano alcuni minuti alla riflessione individuale sulla sessione
prima di condividere le loro considerazioni con il gruppo. Il facilitatore o la
facilitatrice spiega che non ci sono risposte giuste o sbagliate: si tratta di intuizioni
personali e di una riflessione onesta.

Domande di riflessione consigliate:
Qual è un'intuizione chiave o un momento di apprendimento che porterai con te
da oggi?
Quale attività o argomento ti è sembrato più rilevante per il tuo lavoro con le
persone giovani e perché?
Qual è un'azione concreta che ti senti più sicuro di mettere in pratica dopo
questa formazione?
Quale sfida ti rende ancora insicuro quando affronti argomenti di
alfabetizzazione sanitaria con le persone giovani?

Opzione B — Cerchio di feedback — 5 minuti

I/Le partecipanti stanno in piedi o seduti in cerchio. Il facilitatore o la facilitatrice
spiega: “Concluderemo la sessione con un breve cerchio di feedback. Questo darà a
tutti la possibilità di condividere come hanno vissuto la giornata e cosa porteranno
con sé”. La condivisione è volontaria e ogni contributo dovrebbe essere di una sola
frase.

Scegliete uno spunto per il cerchio:
Una parola che descrive come mi sento in questo momento è …
Una cosa che ho apprezzato della sessione di oggi è …
Una cosa che porterò con me nel mio lavoro con le persone giovani è …
Un piccolo miglioramento che suggerirei è …

Conclusione:
Grazie per la vostra apertura, le vostre idee e la vostra energia oggi. Le vostre
riflessioni ci aiutano a migliorare questo programma e a garantire che soddisfi
davvero le esigenze degli/lle operatori/trici giovanili e delle persone giovani.
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Fase 3 — Valutazione
individuale
Durata: 15 minuti.

Dopo aver completato tutte le attività del workshop, ogni partecipante
compila una riflessione individuale e un’autovalutazione. Lo scopo è
consolidare l’apprendimento personale, identificare le intuizioni che sono
state più significative e riflettere su come le competenze e le strategie
sviluppate in questo modulo possano essere trasferite nella propria
pratica di animazione giovanile.

La valutazione individuale viene completata in modo indipendente e non
viene condivisa con il gruppo a meno che il partecipante non scelga di
farlo. Essa costituisce parte della base di prove per il badge Pioniere
della sanità digitale.

7.1 Modello di valutazione individuale

Nome e data

Nome: ______________________________________

Data: _______________________________________
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programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Parte A — Riflessione sull'apprendimento del workshop

Qual è la cosa più importante che hai imparato nella sessione di oggi?
______________________________________________________
______________________________________________________
Quale attività ti ha aiutato di più a comprendere l'alfabetizzazione sanitaria delle
persone giovani? Perché?
______________________________________________________
______________________________________________________
Quali nuove competenze o strategie ti senti sicuro di utilizzare nel tuo lavoro con le
persone giovani?
______________________________________________________
______________________________________________________

Parte B — Autovalutazione

Valutati nelle seguenti aree utilizzando la scala: 1 = Da migliorare | 2 = In fase di
sviluppo | 3 = Competente | 4 = Sicuro| 5 = Molto sicuro
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MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Abilità /
Competenza

1 2 3 4 5

Comprensione
dell'alfabetizzazi
one sanitaria
per le persone
giovani

L'uso degli
strumenti
digitali a
sostegno
dell'apprendime
nto in ambito
sanitario

Partecipare a
discussioni di
gruppo e
momenti di
riflessione

Progettare
interventi pratici
e incentrati sulle
persone giovani

Identificazione
dei rischi e delle
opportunità nei
contenuti
relativi alla
salute per le
persone giovani
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Parte D — Riflessione finale

Complessivamente, come valuteresti la tua esperienza di apprendimento in questo
workshop?
     ☐Eccelente         ☐ Buona         ☐ Nella media         ☐Da migliorare

Eventuali commenti o suggerimenti:
______________________________________________________
______________________________________________________

MODULO 4 – Strategie e pratiche per integrare i
programmi di alfabetizzazione sanitaria nel lavoro con le

persone giovani

Promemoria importante
La valutazione individuale è uno strumento di riflessione personale, non
una valutazione delle prestazioni. Le risposte sincere sono più preziose
di quelle elaborate.
La scala di autovalutazione (da 1 a 5) è un'istantanea della tua attuale
sicurezza, non una misura del tuo valore come operatore/trice
giovanile. Identificare le aree di sviluppo è il primo passo verso la
crescita.
L'azione concreta che identificherai nella Parte C è il risultato più
importante di questa valutazione. Scrivi qualcosa che metterai in
pratica.

Parte C — Applicazione pratica

Come metterai in pratica ciò che hai imparato oggi nel tuo lavoro con le persone
giovani?
_______________________________________________________
_______________________________________________________

Quale azione concreta intraprenderai nel prossimo mese sulla base di questo
workshop?
_______________________________________________________
_______________________________________________________
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