
Nr

1 Er bedriftens konkrete målsetting 
for HMS arbeidet fortsatt aktuell?

HMS-aktivitet Vurdering og forslag 
til forbedring

2

3

4

5

Er handlingsplanen fra foregående 
år fulgt opp?

Er meldinger om avvik og feil blitt 
behandlet i henhold til rutine?

Er det endringer i lover og  
forskrifter som påvirker oss?

Er systemet og rutinene godt nok 
kjent av alle i bedriften?

Ansvar/
frist

6
Er det noen endringer i arbeids- 
oppgaver eller arbeidsutstyr som 
gjør at rutinene bør endres?

7

8

9

10

Er det noen nye arbeidsoppgaver 
eller arbeidsutstyr som ikke er 
kartlagt og risikovurdert?
Bør noen nye rutiner inn?

Har noen nye ansatte eller faste 
ansatte som har behov for mer 
eller ytterligere opplæring?

Er organisasjonskartet oppdatert?

Har de ansatte mulighet å påvirke 
i det systematisk helse- miljø og 
sikkerhetsarbeidet? (etc i daglig 
drift, personalmøte,  
medarbeidersamtale, vernerunder)

Sjekkliste revisjon
Sjekkliste ved årlig gjennomgang av HMS-systemet
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