学校プール検査報告書（屋内用）
（　　年度第　回）


学校薬剤師　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)

立会学校職員　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
	１
	採水日時
	　 年　　月　　日午前・午後　　時　　分
	天候

	２
	入泳者
	人　クラス、学年等：
	気　温　　　　　 ℃

	３
	水温
	℃
	適
	不適

	４
	遊離残留塩素mg/ℓ
	(1)表層部
　 中層部
	(2)表層部
　 中層部
	(3)表層部
　 中層部
	
	

	5～11検査日・検査場所
	　　月　　日　　

	５
	濁度
	２度以下であること
	
	

	６
	水素イオン濃度
	PH5.8以上8.6以下であること
	
	

	７
	有機物等
	12mg/ℓ以下であること
	mg/ℓ
	
	

	８
	一般細菌数
	１mℓ中200個以下であること
	個
	
	

	９
	大腸菌
	100mℓ中に検出されないこと
	＋ ・ －
	
	

	10
	総トリハロメタン
	0.2mg/ℓ以下であること
	mg/ℓ
	
	

	11
	循環ろ過装置の出口水質
	濁度　　　0.5以下であること
	
	

	12～23検査日時
	　　月　　日

	12
	プール本体の衛生状態
	プール､プールサイド､通路：適、不適
	汚染する原因：有､無

	13
	シャワー等の付属施設
	十分な能力：有､無　故障：有､無
	衛生状態：適、不適

	14
	消毒薬品
	薬品名：

箱
	保管状況：適、不適

	
	
	
	施錠の有無：有、無

	15
	機械の運転状況
	全運転中、一部運転中、運転停止中、故障中、修理中

	16
	水源・換水状態
	水道水、井戸水、その他（　　　　）
	最近の換水日：　 月　　日

	17
	入替式プールの場合
	腰洗槽：　　 mg/ℓ
	換水：１週間に　１回以上換水、１回以下

	18
	安全対策
	プール排水口の蓋の固定：有、無　　　漏電による危険：有、無
すべりやすい箇所：有、無　　　　　　その他危険箇所：有、無

	19
	プール日誌
	有、無　　　記入状況：　適、不適

	20
	PH測定
	している・していない

	21
	プール水平面照度
	２００ルクス以上が望ましい
	ﾙｸｽ
	
	

	22
	二酸化炭素濃度
	0.15％以下が望ましい
	％
	
	

	23
	塩素ガス濃度
	0.5ppm以下が望ましい
	ppm
	
	

	判定
	適(A)・不適(B)
	条件：

	指導・助言
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