
REGISTRO DE CONTROL DE ROEDORES E INSECTOS 

Planilla revisada por: ________________________     el     _____________________ 
                                             (Personal responsable) (Fecha) 
 

116 

 
Fecha 

del 
Control 

Hora Número 
de la 

Trampa 

Estado Medidas Correctivas Necesarias Fecha en 
que 

Finalizó la 
Medida 

Correctiva 

Iniciales del 
Empleado 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

 


