HMS 0500 — Innhold og bekreftelse lokal
sikkerhetsopplzering — Laboratorie arbeid

Det bekreftes med dette at ansatte, gjesteforskere eller studenter navngitt under har gjennomgatt
lokal oppleering i forhold til fglgende laboratorium:

Sett inn rom nr og navn

Oppleaeringens innhold bygger pa gjennomfgrt risikovurdering av laboratoriet og har omhandlet
felgende punkt (ved avkrysningsbokser sett kryss ved aktuelle punkt):

Obligatorisk for alle

e Gjennomgang av eventuelle lokale sikkerhetsregler/rutiner
e Gjennomgang av eller deltakelse ved gjennomfgring av risikovurdering for det aktuelle
laboratorium
e Varsling av uhell/ulykker
e Avviksmelding
e Brann, evakuering og tilgjengelig brannslukningsutstyr
o De mest aktuelle skader, fgrstehjelp og tilgjengelig f@rstehjelpsutstyr
e Egnet bekledning og skotgy
e Bruk av verneutstyr (sett kryss ved utstyr brukt i det aktuelle laboratorium):
L1 Hansker
O] Vernebriller/ansiktsskjerm
1 Vernemaske
[ Vernesko
[ Hjelm
L] Fallsikring
e Behandling av farlig avfall:
L1 Risikoavfall
[ Smitteavfall
L] Kjemikalieavfall
[ Biologisk avfall/GMO
L1 Radioaktiv avfall
e Stegvis gjennomgang av aktuelle risikofylte oppgaver/metoder/gvinger
e Oppleaering i bruk av aktuelle maskiner, apparater og verktgy



Aktuelle tema ved laboratorie i arbeid (merk de aktuelle)

O] Arbeid med farlige kjemikalier
e Lokalt stoffkartotek og sikkerhetsdatablad
o Tiltak og utstyr til kjemikaliesgl
O] Bruk av avtrekksskap og/eller LAF benk
[ Gass under trykk — typer gass, rutiner, farer og sikkerhetstiltak
[ Arbeid med flytende nitrogen
(] Biologiske faktorer og zoonoser — hvilke har vi, farer med dem og sikkerhetstiltak
] GMO - hva har vi, farer og sikkerhetstiltak
L] Rutiner for alenearbeid eller arbeid utenom normalarbeidstid
L1 Andre tema:

Beskriv her
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur
Ansatt/student navn (blokkbokstaver) Signatur

Dato: Opplaeringsansvarlig:




