
工        程 逸脱年月日

担当者氏名 衛生管理者氏名

逸脱内容

（どのような不

良があったか）

措置内容

（どのような改

善策を講じた

か）

改善の評価

（今後、この不

良が起きないた

めにどのような

ことを実施した

らよいか

改    善    措    置    記    録    表

改善措置記録表


