
        

 

 

 

График 

Проведения санитарной обработки кабинета №______ 

Дата Наименование и 

концентрация используемого 

дезинфицирующего средства 

Время ФИО, подпись 

исполнителя 

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

с10-00 до 11-10  

с 13-30 до 15-30  

УТВЕРЖДАЮ  

Директор МОУ ИРМО  

«Оекская СОШ» 

___________Тыртышная О.П. 

________________________ 

               (дата) 
 



 
        

 

 

                                     График 

   Проведения санитарной обработки туалета 

Дата Наименование и 

концентрация используемого 

дезинфицирующего средства 

Время ФИО, подпись 

исполнителя 

 Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,1%  «Экохлор» 

8-30  

9-30  

10-30  

11-30  

12-30  

13-40  
        

УТВЕРЖДАЮ  

Директор МОУ ИРМО  

«Оекская СОШ» 

___________Тыртышная О.П. 

________________________ 

               (дата) 

 



 

 

                                 

 

 

   График 

Проведения санитарной обработки коридоров и рекриации в здании НОШ 

Дата Наименование и 

концентрация используемого 

дезинфицирующего средства 

Время ФИО, подпись 

исполнителя 

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 

УТВЕРЖДАЮ  

Директор МОУ ИРМО  

«Оекская СОШ» 

___________Тыртышная О.П. 

________________________ 

               (дата) 

 



 

 

                                 

 

 

   График 

Проведения санитарной обработки обеденного зала в здании НОШ 

Дата Наименование и 

концентрация используемого 

дезинфицирующего средства 

Время ФИО, подпись 

исполнителя 

 Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 
Дезинфицирующее  

средство 0,015%  «Экохлор» 

9-20  

10-20  

11-20  

12-20  

13-20  

 

 

УТВЕРЖДАЮ  

Директор МОУ ИРМО  

«Оекская СОШ» 

___________Тыртышная О.П. 

________________________ 

               (дата) 

 



 


