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 :ות החיידקים נערכה ע"פ ההוראות בבדיקת כמ

THE STANDARD METHODS FOR EXAMINATION OF WATER AND WASWATER 1995. 

                 בטבלה המצורפת מציינת השורה העליונה את הרמה המקסימלית המותרת ע"פ תקנת 

 .ובשורה התחתונה את הכמות שנתקבלה במים שנדגמו בבריכת הטבילה הבריאות, -משרד
 

 מ"ל מים, בהתאם לתקנות: 100-הכמויות המצוינות הינן ל

 : הערות
 

 המים נמצאו מחוטאים. .1
 הוא אפסי. -סיכוי להימצאותם של חיידקים ברמת ריכוז חומר החיטוי הנמצא  .2
 יקה.המקוה נמצא נקי בעת הבד -היגיינה כללית  .3
 הבדיקה בוצעה במעבדת אגודה לבריאות הציבור. .4
 

 ביקורים נערכים ללא התראה מוקדמתה

 מעקב קבוע מתבצע באופן שוטף
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 :שם המקוה
 

 בר כוכבא

 0.27 7.4 3.2 לא נמצא לא נמצא לא נמצא 11122 נשים

 0.23 7.4 3.4     נשים

     הורדו מים  נשים

 0.95 7.8 4.6 לא נמצא לא נמצא לא נמצא 11123 גברים


