令和５年１０月４日
学校園薬剤師各位
東大阪市教育委員会
教育長　古川　聖登　

学校環境衛生検査について（依頼）

平素は、学校保健の推進等に多大なるご指導、ご尽力を賜り厚くお礼申し上げます。

さて、この度令和５年度学校環境衛生検査の内、飲料水水質検査、学校給食検査、照度検査を下記のとおり実施いたします。
公私ともご多忙のおり誠に恐縮ですが、ご協力を賜りますよう宜しくお願い申し上げます。

記

１　検査日時　　　令和５年１０月１０日（火）から１１月１０日（金）までの間で担当学校園と連絡調整のうえ日程等を決めてください。
２　検査項目　　　（１）飲料水水質検査…残留塩素測定

　　　　　　　　　   （２）学校給食検査（単独調理校のみ）…学校給食設備、施設等検査

　　　　　　　　   　（３）照度検査…黒板の照度、教室の照度、教室内でのまぶしさ

３　検査場所　　　（１）飲料水水質検査　下記①～③の該当箇所より最低１箇所ずつ
（計３箇所以上）採水のうえ検査してください。

　　　　　　　　　　　①高架タンク付近

　　　　　　　　　　　②高架タンクと末端の中間

　　　　　　　　　　　③高架タンクさがりの末端

（２）学校給食検査　　給食場及びその設備

（３）照度検査　　　　２教室にて検査してください。
※測定時の服装は光を吸収する黒っぽいものを着用してください。
４　検査方法・基準　　　「学校環境衛生の基準」に基づく方法で検査してください。

　　　　　　　　　　

５　検査結果　　　検査用紙につきましては、すでに各学校園に送っております。
各３枚ずつありますが、１枚は担当薬剤師の控えとし、残り２枚は検査実施後１週間以内に検査実施校に提出してください。

※給食調理場への立ち入りの際には、清潔な白衣・マスク・髪覆い・履物等の着用についてご留意頂きますようお願いいたします。
なお、白衣・マスク・髪覆い・履物等を検査時に用意できない場合は、担当学校を通じて市教委教職員課へ予めお申し出ください。貸し出しいたします。
６　問合せ先　　東大阪市教育委員会　学校教育部教職員課　学校保健Ｇ　寺岡
ＴＥＬ06-4309-3275　ＦＡＸ06-4309-3838
７その他
予算要求の資料としたいので、現在ご使用中の照度計に不調がある場合、検査当日学校にお知らせください。よろしくお願いします。
