
Laboratorier og isolasjonsenheter: Vedlegg til søknad om dispensasjon fra 

krav om inneslutningsnivå og -tiltak ved arbeid med biologiske faktorer 

Tiltakene gjelder for laboratorier og isolasjonsenheter, se arbeidsplassforskriften § 8-4 

Navn på virksomheten Dato 

Navn på kontaktperson: 

Navn på den biologiske faktoren og smitterisikogruppe: 

Nr. A 

Inneslutningstiltak 

B 

Inneslutningsnivå 

Oppgi her hvilke krav til inneslutningstiltak 

dispensasjonssøknaden gjelder 

Inneslutningsnivå 2 Inneslutningsnivå 3 

Gi en kort merknad og opplys om eventuelle 

kompenserende tiltak (gi en utfyllende 

beskrivelse i selve søknaden). 

1. Arbeidslokalene skal være atskilt 

fra enhver annen aktivitet i 

samme bygning 

Nei Anbefalt 

2. Arbeidslokalene skal være 

merket med skilt for biologisk 

fare 

Ja Ja 

3. Det skal være forrom Nei Ja, forrom 

eventuelt 

luftsluse 

4. Det skal finnes et 

observasjonsvindu eller en 

tilsvarende anordning som gjør 

det mulig å se dem som 

oppholder seg innenfor 

Anbefalt Ja 

5. Det skal være 

kommunikasjonsmulighet fra 

rommet 

Anbefalt Ja, anbefalt 

håndfri 

telefon/calling-

opplegg 

6. Trykket i arbeidslokalene skal 

være lavere enn atmosfærisk 

trykk 

Nei Anbefalt, med 

lufttrykkontroll 

7. Arbeidslokalenes innluft og utluft 

skal filtreres ved hjelp av 

absolutte filtre eller lignende 

utstyr 

Nei Ja, utluften 
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Nr. A 

Inneslutningstiltak 

B 

Inneslutningsnivå 

Oppgi her hvilke krav til inneslutningstiltak 

dispensasjonssøknaden gjelder 

Inneslutningsnivå 2 Inneslutningsnivå 3 

Gi en kort merknad og opplys om eventuelle 

kompenserende tiltak (gi en utfyllende 

beskrivelse i selve søknaden dere skriver). 

8. Det skal være sikkerhetskabinett Nei Ja 

9. Arbeidslokalene må ha nødstrøm Nei Anbefalt 

10. Hvert enkelt laboratorium skal ha 

komplett utstyr 

Nei Ja 

11. Det skal være autoklav i 

arbeidslokalene 

Nei Ja 

12. Overflater skal være vanntette og 

lette å rengjøre 

Ja, på arbeidsbenk Ja, på 

arbeidsbenk og 

gulv 

13. Overflater skal tåle syrer, alkaliske 

stoffer, løsemidler og 

desinfeksjonsmidler 

Ja, på arbeidsbenk Ja, på 

arbeidsbenk og 

gulv 

14. Arbeidslokalene skal ha 

avstengningsmekanismer som 

muliggjør desinfisering 

Nei Ja 

15. Desinfeksjonsprosedyrer skal 

spesifiseres 

Ja Ja 

16. Avløpsvann skal desinfiseres før 

uttømming 

Nei Anbefalt 

17. Bare utpekte arbeidstakere skal 

ha adgang 

Anbefalt Ja 
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Nr. A 

Inneslutningstiltak 

B 

Inneslutningsnivå 

Oppgi her hvilke krav til inneslutningstiltak 

dispensasjonssøknaden gjelder 

Inneslutningsnivå 2 Inneslutningsnivå 3 

Gi en kort merknad og opplys om eventuelle 

kompenserende tiltak (gi en utfyllende 

beskrivelse i selve søknaden dere skriver). 

18. Biologiske faktorer må 

oppbevares på et sikkert sted 

Ja Ja 

19. Håndtering av infisert materiale, 

herunder dyr, skal finne sted i et 

sikkerhetsrom, i et isolert avlukke 

eller i en annen passende 

inneslutning 

Om nødvendig Ja, dersom smitte 

spres gjennom 

luften 

20. Det skal finnes 

forbrenningsanlegg til 

destruksjon av dyrelik 

Anbefalt Ja (tilgjengelig) 

21. Det skal foretas effektiv kontroll 

med smittebærere, f.eks. gnagere 

og insekter 

Anbefalt Ja 

Tabellen er fra arbeidsplassforskriften § 8-4. Inneslutningstiltak i laboratorier og isolasjonsenheter.
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