[bookmark: _1fob9te]IDENTIFICAÇÃO DO REMETENTE E DO DESTINATÁRIO NA EMBALAGEM TERCIÁRIA
REMETENTE:
SERVIÇO DE INSPEÇÃO FEDERAL – SIF XXX – MINISTÉRIO DA AGRICULTURA OU SIE OU SIM
ENDEREÇO: XXXXXXXXXXXXXXXX BAIRRO:XXXXXXXX
MUNICÍPIO/ UF
TELEFONE DE CONTATO DO Responsável pela coleta da amostra: (DDD) XXXX– Dr(a). Nome:
E-mail:





DESTINATÁRIO:
LABORATÓRIO FEDERAL DE DEFESA AGROPECUÁRIA – LFDA-PE RUA MANOEL DE MEDEIROS, S/N° -
BAIRRO DOIS IRMÃOS RECIFE / PERNAMBUCO 52171-030
TELEFONE DE CONTATO: (81) 3441-6311 / 3441-3570 A/C DRA. ANA KARINA CUNHA CALLADO
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