Melding om overnatting

Overnattingstedet
Navn pa bygning
Adresse
Kommune |Velg fra listen Antall personer
Dato for overnatting Fra Til

Ansvarshavende og vakter

Navn pa ansvarshavende

Telefonnummer

Er ansvarshavende over 18 ar? Ja O

Kjenner ansvarshavende branninstruksene Ja O
vedrgrende overnatting?

Har ansvarshavende navneliste over personer? Ja O

Kjenner vaktene plassering av slokkeutstyr og Ja O
bruken av disse?

Gjennomgas branninstruksene for alle Ja O
overnattingsgjester?

Gjgres remningsveiene kjent for alle Ja O
overnattingsgjester?

Annet
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