
使用水の点検表
責任者

衛生管理者

令和　　年　　月分　　採取場所　　　　　　　　　　

日 時間 色 濁り 臭い 異物 残留塩素濃度（㎎/l）

 1(  ) ：

 2(  ) ：

 3(  ) ：

 4(  ) ：

 5(  ) ：

 6(  ) ：

 7(  ) ：

 8(  ) ：

 9(  ) ：

10(  ) ：

11(  ) ：

12(  ) ：

13(  ) ：

14(  ) ：

15(  ) ：

16(  ) ：

17(  ) ：

18(  ) ：

19(  ) ：

20(  ) ：

21(  ) ：

22(  ) ：

23(  ) ：

24(  ) ：

25(  ) ：

26(  ) ：

27(  ) ：

28(  ) ：

29(  ) ：

30(  ) ：

31(  ) ：


