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1. Наименование образца испытаний: Воздух. 
2. Наименование объекта, где производился отбор образцов испытаний, адрес: 
ГБУ «ЦСОГПВИИ г. Сарова», Нижегородская обл., г. Саров, ул. Шверника, д. 11 (процедурный 
кабинет до работы). 
3. Дата и время отбора образцов испытаний: 30.06.2021 г. 0815. 
4. Дата и время доставки образцов испытаний: 30.06.2021 г. Q840. 
5. Номер и дата акта отбора образцов испытаний: № 886 от 30.06.2021 г. 
6. Заявитель: Государственное бюджетное учреждение «Центр социального обслуживания граждан 
пожилого возраста и инвалидов города Сарова» 
Юридический адрес: Нижегородская обл., г. Саров, ул. Шверника, д. 11. 
7. Основание для проведения исследования: Договор № 98/1-21 от 02.03.2021 г. 
8. Код образцов испытаний: 

2272221В 
9. Изготовитель: — 
Юридический адрес: — 
Фактический адрес: — 
10. Дата изготовления, срок годности образцов испытаний (при необходимости): — 
11. Количество отобранных образцов испытаний, тара, упаковка: Один образец - стерильные чашки 
Петри со средой. 
12. Условия транспортировки: Служебный транспорт. 
13. Документы, устанавливающие правила и методы отбора образцов испытаний: МУК 4.2.2942-11. 
14. Документы, устанавливающие гигиенические нормативы: СП 2.1.3678-20. 
15. Условия окружающей среды при проведении отбора образцов испытаний (при необходимости): 
В помещении: температура воздуха 23 °С, относительная влажность воздуха 44 %, атмосферное 
давление 743 мм.рт.ст. 
16. Дополнительные сведения: — 
17. Лицо ответственное за отбор образцов испытаний: Кузнецова Е.А. 

Лицо ответственное за оформление данного протокола: -У . . ^ : / Дьякова Е.А. 
Подпись / Ф.И.О. 
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МИКРОБИОЛОГИЧЕСКИЕ ИССЛЕДОВАНИЯ: 
Воздух закрытых помещений 

Регистрационный номер 
код образца (пробы) 

Определяемые 
показатели 

Результат 
исследования 

Гигиенический 
норматив 

Единицы 
измерения 

НД на методы 
исследования 

1 2 3 4 5 6 
165 
2272221В 

Общее количество 
микробов в 1м3 воздуха 

180 Не более 300 КОЕ/м3 МУК 4.2.2942-11 165 
2272221В 

Наличие золотистого 
стафилококка в 1м3 

воздуха 

Не обнаружен Не допускается 

* 

КОЕ/м3 МУК 4.2.2942-11 

Исследования проводили: 
Должность Ф.И.О. Подпись Дата 
Заведующий МиПЛ А.Н. Беспалова 01.07.2021 
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