«УТВЕРЖДАЮ»
И.О. ДИРЕКТОРА ШКОЛЫ
____________ Д.А.Погосян
            «___» _______ 2025г


График бактерицидной обработки (рециркулятор)

	№п\п
	Время
	Вид работы
	Ответственный

	1. 
	8:00 – 10:00
	Работа рециркулятора
	Лисюкова О.Е.

	2. 
	11:00 - 13:00
	Работа рециркулятора
	Лисюкова О.Е.



