REGISTRO DE ENTRADA DE PESSOAS

Propriedade:
Identificagcdo e motivo da visita Ultima visita realizada*
Data Nome Empresa Motivo Telefone Local - ultima visita ¢/ suinos | Data - dltima Assinatura
visita c/

suinos




* Obrigatdrio vazio sanitario de 24 horas de outras granjas de suinos, laboratérios que trabalham com agentes infecciosos e abatedouros de
suinos, exceto técnicos e equipes de vacinagao que visitaram mesma integragao.



