【石綿事前調査票（別紙３）】
年　　月　　日
　　　保健所衛生環境課大気担当行き
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会社名（担当者名）：
電話番号/FAX：
　解体等工事における石綿事前調査の結果について、次のとおり報告します。
	解体等工事の発注者の氏名又は名称及び住所並びに法人にあっては、その代表者の氏名
	

	解体等工事の場所
	

	解体等工事の名称
	

	解体等工事の概要
	

	解体等工事の実施の期間
	自　　　年　　　月　　　日～至　　　年　　　月　　　日

	建築物等の設置の工事に着手した年月日
	

	建築物等の概要
	建築物(耐火・準耐火・その他)(木造・ＲＣ造・Ｓ造・その他)
延べ面積　　　　ｍ2（  　階建）

	
	その他工作物

	解体作業対象の床面積の合計
	ｍ2

	解体、改造又は補修の作業の請負代金の合計
	円

	事前調査を終了した年月日
	　　　　年　　　月　　　日

	書面による調査及び目視による調査を行った者
	氏　　　　　　　名
	

	
	講習実施機関の名称
	（一般・特定・一戸建て等・その他）

	分析による調査を行った場所
	

	分析による調査を行った者の氏名及び所属する機関又は法人の名称
	


	作業対象の材料の種類
	石綿使用の有無
	石綿使用なしと判断した根拠
①目視、②設計図書、③分析、④材料製造者による証明、⑤材料の製造年月日
	作業の種類
	切断等の作業の有無
	作業時の措置
①負圧隔離、②隔離（負圧なし）、③湿潤化

	
	有
	みなし
	無
	
	除去
	封じ込め
	囲い込み
	有
	無
	

	吹付け材
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	□
	□
	□
	□
	□
	①□②□③□

	保温材
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	□
	□
	□
	□
	□
	①□②□③□

	煙突断熱材
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	□
	□
	□
	□
	□
	①□②□③□

	屋根用折版断熱材
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	□
	□
	□
	□
	□
	①□②□③□

	耐火被覆材（吹付け材を除く、けい酸カルシウム板第２種を含む）
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	□
	□
	□
	□
	□
	①□②□③□

	仕上塗材
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	スレート波板
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	スレートボード
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	屋根用化粧スレート
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	けい酸カルシウム板第1種
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	押出成形セメント板
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	パルプセメント板
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	ビニル床タイル
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	窯業系サイディング
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	石こうボード
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	ロックウール吸音天井板
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□

	その他の材料
	□
	□
	□
	①□②□③□④□⑤□
	
	□
	□
	①□②□③□


※大気汚染防止法に基づく立入検査マニュアル策定の手引き(令和3年(2021年)3月環境省)）をもとに熊本県作成
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