
 

 

PLANILHA PARA O REGISTRO DO CONTROLE DE PRAGAS E OUTROS VETORES REALIZADO NO SERVIÇO DE SAÚDE DO IFRN - CAMPUS XXXX 

DATA DA 
DESINSETIZAÇÃO 

DESCRIÇÃO DO PRODUTO UTILIZADO ÁREAS APLICADAS 
EMPRESA/ RESPONSÁVEL 

TÉCNICO 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 

   


