（様式１）
第　種臭気測定認定事業所審査及び登録申請書

　　年　　月　　日
公益社団法人　におい・かおり環境協会　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
会　　　　　長　　　　　　　　　　　　　　　殿

＜申請者＞
	本社の所在地
	〒



	機関名
代表者
	　
役職                        代表者                          ㊞



　臭気測定認定事業所登録実施規程に記載された事項を了解の上、実施規程第５条の規定に基づき、下記の事業所につき第　　　種臭気測定認定事業所の登録を受けたいので、登録の基準に関する書類（別紙）を添付するとともに、審査費用を納付して申請します。
　また、第７条第１項により、登録が認められた場合は登録費用を納付します。

記

＜登録を受けようとする事業所＞
	事業所の名称
	


	事業所の所在地
	〒　



	連絡先（担当者）
	部  署　　　　　　　　　　　　　　氏  名                            
電  話                             ＦＡＸ               　          　　　　　　　　　　　　　　　　　
電子メール



＜審査費用＞
	審査費用
	□ すでに払込済み（　　年　　月　　日）
□ 振り込み予定日（　　年　　月　　日）　　請求書（□要　□不要）






（様式３）

第　種臭気測定認定事業所登録事項変更届

　年　　月　　日

公益社団法人 におい・かおり環境協会
会　　　　長 　　　　　　　　　　　殿

機関名　　　　　　　　　　　　　　　
役職
代表者　　　　　　　　　　　　　　㊞


　臭気測定認定事業所登録実施規程第11条第１項に基づき、提出した書類（事項）に変更があったので、届けます。


記


	事業所名称
	


	登録番号
	

	変更内容
	




	変更理由
	




	変更時期
	　  　年　  　月　  　日




（備考）
１．変更内容、変更理由は適宜書類を添付して下さい。
２．登録証書の記載事項に変更があるときは、登録証書を添えて提出して下さい。



（様式４）
第　種臭気測定認定事業所審査及び登録更新申請書

　　年　　月　　日
公益社団法人　におい・かおり環境協会　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
会　　　　長　　　　　　　　　　　　殿

＜申請者＞
	本社の所在地
	〒



	機関名
代表者
	　
役職                         代表者                          ㊞



　臭気測定認定事業所登録実施規程第13条第１項に基づき、下記の事業所につき登録の更新を受けたいので、書類（別紙）を添付し、申請します。
　また、第13条第３項により登録審査基準に適合すると認められたときは、登録費用を納付します。

記

＜登録更新を受けようとする事業所＞
	現在登録の種類
及び登録番号
	第　　種臭気測定認定事業所   第　　　　　号

	登録年月日
	　　　　　　年　　　月　　　日

	事業所の名称
	


	事業所の所在地
	〒　



	連絡先（担当者）
	部  署　　　　　　　　　　　　　　氏  名                            
電  話                            ＦＡＸ               　          　　　
電子メール



＜審査費用＞
	審査費用
	請求書の受領後に振込予定（締日：                     ）





（別添様式１）
嗅覚測定法に係る組織図

組織の構成（測定担当者、技術管理者、品質管理者）の氏名と役割、責任、権限の所在を以下に記載する。精度管理マニュアル及び安全管理マニュアルを参照のこと。

	組織の構成
	氏　名
	役割や責任・権限の所在

	
	
	

	情報伝達内容
	↓↑
	情報伝達内容

	

	
	

	
	
	

	情報伝達内容
	↓↑
	情報伝達内容

	

	
	

	
	
	

	情報伝達内容
	↓↑
	情報伝達内容

	

	
	

	
	
	




公平性、機密保持に関する社内の取り組み
	






安全管理に関する社内の取り組み
	







（別添様式2）
職員研修に係る実施計画書

職員の技術力を維持・向上するため、以下の研修等を計画する。

	実施年度
	職員の技術力を維持・向上するための研修内容等

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	




（別添様式3）
オペレーター及び試料採取者一覧

	業務内容 ※1
	部　署
	役　職
	氏　名
	臭気判定士
免状番号
	経験年数
※2

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



※1　業務内容とは、臭気測定に関する業務内容を記入する（オペレーター、試料採取等）
※2　経験年数は、臭気測定業務に携わった年数を記入する

（別添様式4）
パネル一覧

	
	氏  名
（イニシャル可）
	生年月日
	性別
	パネル
経験年数
	嗅覚検査の合格日
	備　考
（有効期限等）

	1
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	2
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	3
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	4
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	5
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	6
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	7
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	8
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	9
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	10
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	11
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	12
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	13
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	14
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	15
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	16
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	17
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	

	18
	
	年　 月　 日
	
	
	年
	
	
	年
	
	月
	
	日
	


※18名以上パネルが在籍されている場合は本様式をコピーして提出してください。


（別添様式5）

臭気調査の実績表（第１種認定事業所のみ）

(1) 主な臭気調査の実績
	年 度
	主　な　調　査　等　の　項　目

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



(2) 臭気指数試験検体数
	年 度
	排出口試料
	環境試料
	排出水試料
	計

	年度
	
	
	
	

	年度
	
	
	
	

	年度
	
	
	
	

	年度
	
	
	
	

	年度
	
	
	
	




（別添様式6）
精度管理の実施計画書

測定精度の維持・向上のため、以下のとおり外部精度管理及び内部精度管理に取り組む計画である。

	年 度
	外部精度管理
	内部精度管理
	その他

	　　 年度
	
	
	

	　　 年度
	
	
	

	　　 年度
	
	
	

	　　 年度
	
	
	

	　　 年度
	
	
	




※認定登録後は、第1種認定事業所は、登録の有効期間内に外部精度管理又は内部精度管理を年１回以上かつ外部精度管理を３回以上実施し、測定精度の維持・向上に努めることが必要である。
また、第2種認定事業所は、登録の有効期間内に外部精度管理に３回以上参加し、かつ内部精度管理については、当該事業所で積極的に実施して、測定精度の維持・向上に努めることが必要である。



（別添様式7）
精度管理の実施報告書（更新登録時のみ）

更新登録時に、第1種認定事業所では、登録の有効期間内に外部精度管理又は内部精度管理を年１回以上かつ外部精度管理を３回以上実施したときの結果を記載する。
また、第2種認定事業所は、登録の有効期間内に外部精度管理に３回以上参加したときの結果を記載する。

	実施日
	外部精度管理
又は内部精度管理
（実施主体）
	測定結果
	（ばらつき・偏りの評価結果）

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	

	年　 月　 日
	

（　　　　　　）
	臭気指数
（　　　），(　　　)，(　　　)
(平均臭気指数：　　　)
	



　



（別添様式8）

臭気測定試験室の平面図

	名 称（階数）
	
	縮 尺
	

	



（別添様式９）

器材リスト（パネル選定用）

	番 号
	パネル選定用器材
	基 数
	製造日及び開封日

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




（別添様式10）

器材リスト（試料採取用）

	番 号
	試料採取用器材
	基 数
	備　　　考

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



（別添様式11）

器材リスト（臭気測定用）

	番 号
	臭気測定用器材
	基 数
	備　　　考

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



（別添様式12）

器材リスト（特定悪臭物質測定用）（第１種認定事業所のみ）

	番 号
	特定悪臭物質測定用機器
	基 数
	分析機器の校正頻度
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