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Vernerunde – det fysiske arbeidsmiljøet – kartleggingsskjema
Dato: Utført ved 

verneområde/lokasjon:
Deltakere:

05.02.24 Verneområde 70
Bygg Æ

Leder Lise Lotte Hansen
Verneombud Per Pettersen

Tema OK Ikke 
aktu-
elt

Feil og mangler - 
risikofaktorer
(noe som kan føre til en 
uønsket situasjon)

Forslag til forbedringstiltak (eks. 
bestille måling av luftkvalitet, 
risikovurdering, bestille utbedringer 
o.s.v.)

Sikkerhet, orden, renhold og annet
Lokalenes utforming 
og egnethet

Poliklinikk H:
Hullete og slitt kontorstol på 
rom 365.

Kjøpe ny kontorstol til rom 365.

Adgangskontroll
/låserutiner

Seksjon P:
Ingen adgangskontroll til 
dør mot baktrapp.

Poliklinikk H:
Areal C: Tomme arealer 
natt og helg med mye 
kostbart utstyr stående 
tilgjengelig

Montere adgangskontroll/ vurdere 
mulighet for låserutine, sjekk 
rømningsplan.

Vurdere å anskaffe innbruddsalarm i 
areal C.

Rutiner for merking 
av lokaler (smittefare, 
bruk av verneutstyr, 
kjemikalier/gass under 
trykk)

Seksjon P:
Defekt armatur ledelys 
trappegang.

Leder melder dette i Lydia

Farlige gjenstander Poliklinikk H:
Mange løse gjenstander i 
skrankeområdet.

Fjerne fat og stumtjener, grunnet 
risiko for vold og utagerende adferd 
i poliklinikk H.

Orden og renhold Seksjon C:
Rom 370, 373 og rom 456 
inneholder mye personlige 
eiendeler og «gammel 
moro» som samler unødig 
støv.

• Rydde og kaste innen 31.04.
• Vurdere å arrangere «ryddig og 

rent kampanje» to ganger i året.

Andre forhold x
Inneklima
Temperatur x
Sol oppvarming Seksjon C:

Defekt solskjerm på rom 
459.

Melde i Lydia.

Forurensning (støv, 
gass, lukt)

Seksjon P:
Ansatte opplever tørr luft i 
seksjonen.

Redusere støvpartikler ved å rydde 
og kaste unødige ting, få ting opp 
fra gulvet, henge opp ledninger inne 
mai.

Ventilasjon x
Andre forhold x
Lyd

http://sds-lydia-05.sikt.sykehuspartner.no/Lydia/Account/Login.aspx?lencq=tkgoUe3a1SkiHcuMgSHDtCR8Nr0ydPwTV36XKSZ2%2Bf88BtUSO4StwlPRXqH3dTmkE6McEcfz3qwwlL%2BkC6gIawrjAAhpt6qOAQ2eIqTGUD2rS2bzpfmy4T8Fx2CPc1ft
http://sds-lydia-05.sikt.sykehuspartner.no/Lydia/Account/Login.aspx?lencq=tkgoUe3a1SkiHcuMgSHDtCR8Nr0ydPwTV36XKSZ2%2Bf88BtUSO4StwlPRXqH3dTmkE6McEcfz3qwwlL%2BkC6gIawrjAAhpt6qOAQ2eIqTGUD2rS2bzpfmy4T8Fx2CPc1ft
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Tema OK Ikke 
aktu-
elt

Feil og mangler - 
risikofaktorer
(noe som kan føre til en 
uønsket situasjon)

Forslag til forbedringstiltak (eks. 
bestille måling av luftkvalitet, 
risikovurdering, bestille utbedringer 
o.s.v.)

Støy
Seksjon C:
I grupperom 4, er det ofte 
mye støy, mange prater i 
telefon samtidig

Ta kontakt med Byggteknisk for å få 
hjelp til å utrede mulig løsning for 
støyreduksjon.

Akustikk - etterklang x
Andre forhold x
Lys
Allmennbelysning x
Plassbelysning x
Blending/refleks x

Dagslys
Seksjon C:
I rom 670, har to ansatte 
kontorplass uten dagslys.

Vurdere en annen løsning, eventuelt 
innføre rullering.

Andre forhold x
Ergonomi

Arbeidsutstyr
Seksjon T:
Veldig mange tunge løft og 
løft i uhensiktsmessige 
arbeidsstillinger.

Invitere BHT for å lage et 
opplæringsprogram i ergonomi

Andre forhold x
Avfallshåndtering

Kildesortering
Seksjon T:
Det oppleves at mange ikke 
kjenner til 
avfallshåndterings rutinene.

Gjennomgå avfallshåndterings 
rutinene på neste personalmøte, jfr. 
prosedyre Håndtering av 
avfallsfraksjoner

Farlig avfall x
Smittefarlig 
risikoavfall

x

Andre forhold x
Personalrettet smittevern

Smitterisiko

Seksjon P:
I henhold til avvikssystemet 
er det den siste tiden meldt 
3 stikkskader, i forbindelse 
med intervensjon på lab 1.

Mangelfull etterlevelse av 
merking av rom ved 
isolasjon av pasient.

Risikovurdering av arbeidsprosess 
som førte til stikkskade.

Opplæring i bruk av dørplakater 
(link):
Beskyttende isolering
Dørplakat - luftsmitte
Dørplakat – kontakt - dråpesmitte

Sikkerhetsrutiner 
(tilgang til 
håndvask/desinfeksjon)

x

Sikkerhetsrutiner 
(tilgang til verneutstyr)

Seksjon T:
Ansatte melder om sprut av 
biologisk materiale på 
øyeslimhinnene. 

Seksjon T:
Ved stikkprøve, var det flere 
ansatte som var usikre 
rundt hvordan ansatte kan 
beskytte seg mot smitte.

Sikre tilgjengelig øyebeskyttelse. 

Sikre at alle ansatte gjennomfører 
e-læringskurset i basale 
smittevernrutiner. E-
læringsprogrammet finnes i 
Læringsportalen.

Andre forhold x
Strålevern

Strålerisiko

Seksjon C:
Ved stikkprøve, var det to 
ansatt som mente de ikke 
hadde tilstrekkelig 
kompetanse og relevant 
opplæring i rtg. apparat B 

Sikre at alle ansatte har 
gjennomført nødvendig opplæring 
for å håndtere dette rtg. apparatet, 
samt dokumentere at opplæringen 
har funnet sted.

https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok00519.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok00519.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok17463.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/getdoc.aspx?id=4480
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok04477.pdf
https://kurs.helse-sorost.no/MyPage
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Tema OK Ikke 
aktu-
elt

Feil og mangler - 
risikofaktorer
(noe som kan føre til en 
uønsket situasjon)

Forslag til forbedringstiltak (eks. 
bestille måling av luftkvalitet, 
risikovurdering, bestille utbedringer 
o.s.v.)

på seksjonen. Leder kunne 
heller ikke dokumentere en 
eventuell opplæring.

Merking x
Andre forhold x
Medisinsk teknisk utstyr

Sikkerhetsrisiko

Seksjon C:
Ved stikkprøver, var det 
flere ansatte som erkjente 
manglende apparatspesifikk 
opplæring i apparat 1,2 og 
3.

Sikre at alle berørte ansatte 
gjennomfører opplæringen og 
deretter registrere gjennomføringen 
i Kompetanseportalen.

Ettersyn/ 
vedlikehold

x

Andre forhold x
Brannvern

Brannvernrunde 
gjennomført 
(jan/juni)

Seksjon T:
Mangler dokumentasjon på 
at de to årlige 
brannvernrundene er 
gjennomført. Leder mener 
det er utført.

Sikre dokumentasjon ved neste 
brannvernrunde.

Andre forhold

x Seksjon T:
Ved stikkprøve er det to 
ansatte som sier de ikke har 
gjennomført obligatorisk e-
læringsprogram (TØ1) på 
flere år. E-læringen skal 
den ansatte gjennomgå 
hvert år.

Sikre at alle får gjennomført e-
læringen (TØ1) hvert år, samt 
dokumentere dette i 
Kompetanseportalen. Se for øvrig 
prosedyre Brannforebyggende - 
Opplæring og øvelser, beskrivelse av
innhold og frekvens

Elektrisk utstyr
Elektrisk utstyr – 
ettersyn (apparat, 
ledninger, støpsel) 

Seksjon P:
Defekt vaffeljern funnet på 
kjøkkenbenk.

Vaffeljernet leveres elektroteknisk 
avdelingen for destruksjon i henhold 
til Avfallsplan. 

Bruk av 
skjøteledning

Seksjon P:
Flere skjøteledninger i rom 
345.

Ta kontakt med elektroteknisk 
avdelingen for bestilling av flere 
stikkontakter. Se for øvrig prosedyre 
Elektrisk utstyr tilkoblet fast 
installasjon

Frittstående 
varmeovner

x

Andre forhold x
Kjemikaliesikkerhet

Verne- og 
førstehjelpsutstyr 
(hansker, maske, 
ventilasjon, 
øyeskyllevann, 
absorberende 
sand/matte, nøddusj)

Seksjon C:
Manglet vernebriller ved 
virkon beholderen.
Poliklinikk H:
Manglende rutine og 
manglende absorberende 
utstyr tilgjengelig for 
eventuelt kjemikaliesøl.

Bestille vernebriller.

Etablere rutine i EK, samt kjøpe inn 
egnet absorberende utstyr

Oppdatert 
elektronisk 
stoffkartotek

Poliklinikk H:
Fant to kjemikalier som ikke 
var registrert i 
stoffkartoteket

Vurdere om kjemikaliene skal 
destrueres eller registreres i 
stoffkartoteket.

Merking og 
oppbevaring

Seksjon T:
Fant to flasker som ikke var 
merket for innhold.

Destrueres etter gjeldende rutine i 
EK, se prosedyre.

https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/DOK22095.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok11211.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok11211.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok11211.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok15107.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok14348.pdf
https://ek-siv.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok14348.pdf
https://app.ecoonline.com/ecotron/#/main
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Tema OK Ikke 
aktu-
elt

Feil og mangler - 
risikofaktorer
(noe som kan føre til en 
uønsket situasjon)

Forslag til forbedringstiltak (eks. 
bestille måling av luftkvalitet, 
risikovurdering, bestille utbedringer 
o.s.v.)

Andre forhold

Poliklinikk H:
Ved stikkprøver kom det 
fram at flere ikke kunne 
finne fram til verne- og 
sikkerhets-datablader for de 
enkelte kjemikaliene

Sikre tilstrekkelig opplæring i 
seksjonen, be om bistand fra 
kjemikalieansvarlig.
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