Акт отбора проб воды из чаши плавательного бассейна №
«____» __________ 20___ г.

	Наименование и адрес «Заказчика»:

	Наименование и адрес объекта:

	Наименование и адрес лабораторного отдела: УЗ «Шкловский райЦГЭ», г. Шклов, ул. 70 год Великой Перамоги, 72 А

Мною, 

	(должность, ФИО специалиста, производящего отбор)
В присутствии 

	(должность, ФИО представителя объекта)
На основании 

	(указать причину отбора)
Отобраны образцы (пробы) воды из чаши плавательного бассейна, воды питьевой централизованного водоснабжения

	(наименование пробы)


С целью контроля на соответствие требованиям СанПиН «Санитарно-эпидемиологические требования к содержанию и эксплуатации бассейнов, аквапарков объектов по оказанию бытовых услуг бань, саун и душевых, СПА-объектов, физкультурно-спортивных сооружений», утв. постановлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь 16.05.2022 № 44 (п. 34); ГН «Показатели безопасности и безвредности воды водных объектов для хозяйственно-питьевого и культурно-бытового (рекреационного) использования и воды в ванне бассейна», утв. постановлением Совета Министров Республики Беларусь 25.01.2021 № 37 (таблица 7); 

Испытуемые показатели (выбрать)
	 FORMCHECKBOX 
 хлорид-ион,  FORMCHECKBOX 
 аммонийные ионы,  FORMCHECKBOX 
 органолептические показатели (запах, цветность, мутность)

 FORMCHECKBOX 
 остаточный свободный хлор


С целью контроля на соответствие требованиям ГН «Показатели безопасности питьевой воды», утв. постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 25.01.2021 № 37 
Испытуемые показатели (выбрать)
	 FORMCHECKBOX 
 хлориды (таблица 2), аммиак (по азоту) (таблица 6), если вода в бассейне не подвергалась обеззараживанию 
 FORMCHECKBOX 
 хлориды (таблица 2),  FORMCHECKBOX 
 аммиак (по азоту) (таблица 6), если вода в бассейне подвергалась обеззараживанию 


Отбор образцов (проб) произведен в соответствии с требованиями ТНПА (выбрать)
 FORMCHECKBOX 
 ГОСТ 31862-2012,  FORMCHECKBOX 
 СанПиН, утв. постановлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь 16.05.2022 № 44 (приложение п. 3),  FORMCHECKBOX 
 ГОСТ 31861-2012,  FORMCHECKBOX 
 СТБ ГОСТ Р 51592-2001, 
 FORMCHECKBOX 
 ГОСТ Р 56237-2014 (ИСО 5667-5:2006)
	 FORMCHECKBOX 


	(другое, указать)
Условия и место хранения: чистая герметичная емкость, защищена от света, охлаждение при t до (2-5) ℃

	(состояние места хранения, значения параметров микроклимата при хранении пробы)
Условия транспортировки, хранения: автотранспортом, в контейнере, охлаждение при t до (2-5) ℃


(способ транспортировки, значения параметров микроклимата при транспортировке пробы)
	Методы консервации: не применялись (или указать другое)

	Дата и время отбора:

	Дата и время доставки: 


	№ 

п/п
	Наименование пробы 

(точка отбора): краны, артскважина, колодец, 

водоем и др.
	Адрес
	Место отбора, глубина отбора
	Расстоя-ние от берега
	Упаковка, объем 

пробы
	Метео

усл. при отборе, 

t воды
	Вид пробы (разовая, средняя 

и др.)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Вода плавательного бассейна

Точка отбора: чаша бассейна т. 1 
	
	0,5-1,0 см
	-
	1,5 л,

ПЭТ – бутылка, стекло
	Токр.ср=

+25℃
	-

	2
	Вода плавательного бассейна

Точка отбора: чаша бассейна т. 2
	
	25,0-30,0 см
	-
	1,5 л,

ПЭТ – бутылка, стекло
	Токр.ср=

+25℃
	-

	3
	Вода питьевая. Точка отбора: 

водопроводный кран холодного водоснабжения для наполнения ванны бассейна
	
	-
	-
	1,5 л,

ПЭТ – бутылка
	Токр.ср=

+25℃
	-


	Вид упаковки: тара из полимерного материала: для испытаний на обобщенные и химические показатели; стеклянная тара: для испытаний на органолептические показатели
Обеззараживание воды в бассейне (выбрать): □ проводилось, □ не проводилось____________________________
Особые условия отбора: не требуются (или указать другое)

	Дополнительные сведения: 

	

	(должность специалиста, производящего отбор)
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)

	

	(должность представителя объекта)
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


	Контактный телефон, e-mail, ответственного за отбор:

	


Акт отбора образцов (проб) составлен в 2-х экземплярах:

1-й – лабораторный отдел УЗ «Шкловский районный центр гигиены и эпидемиологии»

2-й – 

Образцы (пробы) приняты на лабораторные испытания:
	
	
	
	
	
	
	

	дата
	
	должность
	
	подпись
	
	ФИО


