
監 視 指 導 記 録

調査年月日
調査項目

・ 　 ・ ・ 　 ・ ・ 　 ・ ・ 　 ・ ・ 　 ・

置
措
生
衛 浴衣、 敷布、 布団カバー等を宿泊客毎

に交換しているか

施設を清潔にし､必要に応じねずみ､衛生害
虫等の駆除を行っているか

理
管
の
設
施
浴
入

浴槽湯水の入換えは適切か
循環： 週１ 回以上､その他： 毎日､個室： 完全換水

浴槽の清掃、 消毒を浴槽水の排水の都
度行っているか

ろ過器の洗浄（ 逆洗等） を週１ 回以上
行っているか

循環配管の薬品による洗浄を定期的に
行っているか

集毛器は毎日清掃しているか

オーバーフロー槽（ 浴槽湯水の再利用）
の清掃、 消毒を行っているか

温泉を貯留する槽の清掃､消毒を行って
いるか（ 設定温度は60℃以上か）

気泡発生装置等は、 適切に管理さ れて
いるか

衛生管理について､ 点検表による管理記
録を作成し、 保管しているか

（ 保管期間： ３ 年間）

理
管
質
水

飲用水に使用する井戸水等の検査を定
期的に行っているか

上記検査結果は基準に適合しているか

（ 直近の検査年月日）

循環系統ごと に浴槽湯水のレジオネラ
検査を年１ 回以上行っているか

上記検査結果は基準に適合しているか
（ 保管期間： ３ 年間）

（ 直近の検査年月日）

果
結
査
検
・
定
測 飲用水残留塩素濃度

（ 測定場所）

浴槽湯水残留塩素濃度

（ 測定場所）

浴槽湯水ＡＴ Ｐ 値

（ 測定場所）

営
運
な
正
適
の
業
館
旅

宿泊者名簿の記載は適切か

面接の方法により ､宿泊者の本人確認及び人数
確認並びに適切な鍵の受け渡しをしているか

営業者又は使用人が適切な場所に駐在
しているか

収容定員を遵守しているか

客室以外に客を宿泊さ せていないか

申請書記載事項に変更事項が生じ てい
ないか

施設は旅館業法における構造設備基準
に違反していないか

環境衛生注意指導票の交付の有無

監視員氏名

各欄には適合： 〇、 一部不適合： △、 不適合： ×を、 測定結果欄には測定値を記入してく ださ い。

指 導 経 過

日付 指導内容等

表面旅館業監視指導記録 1 ,000 枚 裏面100枚


