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Servicios Agrícolas – Laboratorios Biológicos

B. FORMULARIO PARA ACOMPAÑAR ENVIO DE MUESTRAS

	[image: image2.wmf]Nombre del establecimiento

	Depto.
	Secc.Jud.
	Paraje

	Fecha
	Nombre del Colector

	Cultivo:
	Estado desarrollo:

	Plantas afectadas:Todo el cultivo
	
	Sectores
	
	Plantas aisladas
	

	Descripción del daño observado:

	

	

	Opinión personal sobre la causa del problema:

	

	

	Otros problemas inusuales que pueden haber:

	

	

	Nombre y Dirección del Remitente

	Teléfono








