
 

 

 

STABILIMENTO S. A.- EDIFICIO N° ………      

Responsabile Stabilimento:…………. 

Livello di Biosicurezza: ……. 

 

 
 

 

LAVARSI LE MANI PRIMA E 

DOPO OGNI ATTIVITA’ E 

PRIMA DI USCIRE

 

 

 


