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Miljørettet helsevern  

i Grenland 
  

 

 

Meldeskjema for badeanlegg, bassengbad og badstu m.v. 
 

 

Navn på virksomheten:________________________________________________________ 

 

Adresse:____________________________________________________________________ 

 

Postnr._______________Sted:___________________________Tlf.____________________ 

 

 

Daglig leder/eier:_____________________________________________________________ 

 

Adresse:____________________________________________________________________ 

 

Postnr.:_______________Sted:___________________________Tlf.____________________ 

 

Epostadr: 

 

 

Basseng med omgivelser                      Ja     Nei 

1. Er det sklisikkert gulv?   

2. Er det tilstrekkelig areal for livredning?   

3. Finnes nødvendig sikkerhetsutstyr (telefon, alarmanlegg, redningsutstyr, 

førstehjelpsutstyr)? 

  

4. Er det tilfredsstillende belysning? 

Finnes det nødbelysning? 

  

5. Er fall i vanndybden forsvarlig merket?   

6. Har anlegget overløpsrenner med tett overflate?   

7. Har anlegget bunnavløp?   

8. Er overflater korrosjonsbestandige og tette?   

9. Har anlegget tilfredsstillende inneklima?    

10. Er anlegget universelt utformet?   

11. Er det utarbeidet langsiktig vedlikeholdsplan for anlegget?   

12.  Er tegninger vedlagt meldingen?   

Merknader (pkt): 
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Garderobe/toalett:                                                                                                     Ja     Nei 

1. Er toalettene utstyrt med såpedispenser og tørkepapir?   

2. 

 

Finnes oppslag om hygiene (dusjing før bading, desinfeksjon)?   

3.  Er toalettene plassert slik at det er lett tilgang fra bassengområdet?   

Merknader (pkt): 

 

 

 

 

 

Drift:                                                                                                                           Ja     Nei   

1. Er det etablert internkontrollsystem?   

2. Er det etablert rutiner for å hindre Legionella i anlegget?   

2. Er det etablert tilfredsstillende renholdsplan/-instruks?   

3. Er det tilfredsstillende opplæring av personell mht. drift av anlegg samt 

sikkerhet og førstehjelp/livredning? 

  

4. Er det rutiner for prøvetaking?       Hvor ofte: …………………………… 

Hvilke parametre blir analysert? (strek under de som blir analysert) 

Fargetall, Turbiditet, Surhetsgrad (pH), Kimtall, Pseudomonas aeruginosa, 

KOF.  

  

5. Har anlegget sirkulasjonsmåler? 

Er sirkulasjonsmengden tilfredsstillende (angi sirkulasjonsmengde i m3 

vann/time?) ……………………………………. 

Hvilken vannmengde fylles i tillegg når bassenget er i bruk? …………….. 

  

6. Har anlegget automatisk dosering av kjemikalier?   

7. Er det tilfredsstillende ventilasjon? 

 

Er det avtrekk over klordoseringstank? 

 

  

8. Finnes håndvask og nøddusj i driftsrommet?   

9. Finnes tilfredsstillende utjevningstank?   

10. Har anlegget tilfredsstillende vannbehandling? Beskriv kort:  

 

 

 

  

Merknader (pkt): 

 

 

 

 

 
 

 

 

___________________________________                                       ____________________________________ 
Sted, dato      Underskrift: 

 

 

Meldeskjema sendes 

Porsgrunn kommune, Miljørettet helsevern i Grenland, Pb. 128, 3901 Porsgrunn 
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Iht. Forskrift for badeanlegg, bassengbad og badstu m.v. 

 

MERK:  

Driver av virksomhet som omfattes av forskriften plikter å gjøre seg kjent med de lover, 

forskrifter og krav som gjelder for virksomheten og sørge for at virksomheten oppfyller disse 

kravene før den igangsettes. NB! Dette gjelder også ved endringer av virksomheten.  

Melding om oppstart eller endring skal sendes kommunen.  

 

MERK SÆRLIG: 

Alle opplysninger som etterspørres i meldingen må besvares.   

Foreligger det tegninger av lokalene skal disse vedlegges. 

Evt. dokumentasjon som etterspørres må vedlegges. 

Forutsatt at skjemaet er korrekt utfylt med nødvendige vedlegg og virksomheten oppfyller 

forskriftens krav, kan virksomheten igangsettes 3 uker etter at meldingen er sendt kommunen.  

 

Det gjøres oppmerksom på at virksomheten risikerer å bli stengt dersom den igangsettes før 

lokalene eller driften tilfredsstiller forskriftens krav. Det samme gjelder også dersom det gis 

ufullstendige eller uriktige opplysninger. 

 

Kontakt oss dersom noe er uklart eller du trenger hjelp til å fylle ut skjemaet. 

Ved liten plass bruk ekstra ark. 

 

Vi bruker dette skjema også for virksomheter som ikke er registrert tidligere! 
 

 


