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令和　　年度　　　　　学校雑用水の管理定期検査報告書

令和　　　年　　　月　　　日

学校薬剤師　　　　　　　　　　　　　　

１　検 査 日　　令和　　　年　　　月　　　日　　　曜日

２　貯 水 槽　　□地下埋設型　　□地上型　　容量：　　　　ｔ

　　　　　　　　　　　

３　検査結果 （水質検査については別紙　試験検査成績書を参照）

	項目
	基準
	結果
	判定

	水質
	ｐＨ値
	5.8以上8.6以下であること。
	
	

	
	臭気
	異常でないこと。
	
	

	
	外観
	ほとんど無色透明であること。
	
	

	
	大腸菌
	検出されないこと。
	
	

	
	遊離残留塩素
	0.1mg/L (結合残留塩素の場合は0.4mg/L)以上であること。
	
	

	雑用水に関する施設・設備
	水管には、雨水等雑用水であることを表示していること。 
	良・不良
	

	
	水栓を設ける場合は、誤飲防止の構造が維持され、飲用不可である旨表示していること。
	良・不良
	

	
	飲料水による補給を行う場合は、逆流防止の構造が維持されていること。
	良・不良
	

	
	貯水槽は、破損等により外部からの汚染を受けず、その内部は清潔であること。
	良・不良
	

	
	水管は、漏水等の異常が認められないこと。
	良・不良
	


４　指導助言


5年間保存





様式№２（２）














