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Rapport etter tilsyn med tilrettelegging for renhold på Transocean Barents 

Statsforvalteren gjennomførte tilsyn med tilrettelegging for renhold og besøkte i den forbindelse 

innretningen fra 10.- 12. mai 2022. Tilsynet ble utført som en verifikasjon av hvordan innretningen 

sikrer tilrettelegging for og gjennomføring av et hygienisk forsvarlig og estetisk tilfredsstillende 

renhold.  

 

Tilsynet ble gjennomført som del av Statsforvalterens planlagte tilsynsaktiviteter for 2022. 

 

Vi oversendte foreløpig rapport 24. mai 2022 og mottok tilbakemelding fra dere innen fristen 10. juni 

2022. I forbindelse med oversendelse av foreløpig rapport spurte vi om selskapets eventuelle 

kommentarer/innsigelser til faktagrunnlaget. I tilbakemeldingen har dere svart ut hvordan avvikene 

som ble avdekket skal rettes. Vi ber om at dere svarer ut dette på denne rapporten, som nå er 

ferdigstilt og vil bli publisert på vår hjemmeside. 

 

Statsforvalterens konklusjon:  

Det ble avdekket to avvik under tilsynet. 

 

1.Innretningens egenkontroll med renholdet har mangler. 

2.Innretningen har ikke sørget for at alle deler av boligkvarteret er tilrettelagt for å kunne utføre et 

tilfredsstillende renhold.  

 

Dette er brudd på:  

Styringsforskriften § 6 - om styring av helse miljø og sikkerhet 

Aktivitetsforskriften § 14 - om renhold jf. Styringsforskriften § 11 

Innretningsforskriften § 58 – om boligkvarter jf. aktivitetsforskriften §14 

 

Statsforvalteren ber selskapet om å utarbeide en plan med tidsfrister for hvordan avvikene skal 

rettes, innen 8. august 2022. 

 

Vi takker for godt samarbeid i løpet av tilsynet. 
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1. Innledning  

Rapporten er utarbeidet etter tilsyn på Transocean Barents i perioden 10.-12.05.2022. Tilsynet 

inngår som en del av Statsforvalterens planlagte tilsynsvirksomhet i inneværende år. 

 

Tilsynet omfatter innretningen sitt arbeid med å sikre at tilrettelegging for et hygienisk og estetisk 

tilfredsstillende renhold om bord er i tråd med myndighetenes krav.  

 

Statsforvalteren i Rogaland har, med hjemmel i rammeforskriftens § 67, fått delegert myndighet fra 

Statens helsetilsyn til å føre tilsyn med helsemessige forhold i petroleumsvirksomheten. 

Tilsynsoppdraget er regulert gjennom avtaler. 

 

Formålet med tilsynet er å vurdere om virksomheten ivaretar ulike krav i lovgivningen gjennom sin 

internkontroll. Tilsynet omfattet undersøkelse om; 

• hvilke tiltak virksomheten har for å sikre tilrettelegging og avdekke, rette opp og forebygge 

overtredelse av lovgivningen innenfor det tema tilsynet omfatter 

• tiltakene følges opp i praksis og om nødvendig korrigeres  

• tiltakene er tilstrekkelige for å sikre at lovgivningen overholdes 

 

Tilsynet ble gjennomført som en planlagt og systematisk gjennomgang av tilrettelegging for 

renholdet; - gjennomgang av dokumentasjon, intervju av personer med oppgaver på området og 

befaring av lugarer og fellesområder. 

 

Rapporten omhandler avvik og merknader som er avdekket under tilsynet og gir derfor ingen 

fullstendig tilstandsvurdering av innretningens/virksomhetens arbeid innenfor de områder tilsynet 

omfattet. 

 

Avvik er mangel på oppfyllelse av krav gitt i eller i medhold av lov eller forskrift 

Merknad er forhold som ikke er i strid med krav fastsatt i eller i medhold av lov eller forskrift, men 

der tilsynsmyndigheten finner grunn til å påpeke mulighet for forbedring 

 

2. Beskrivelse av virksomheten – spesielle forhold 

Transocean Barents er en halvt nedsenkbar innretning som ble bygget ved Aker Stord i Norge.   

Innretningen var ferdigstilt i 2009 og fikk sin første samsvarsuttalelse i 2009 som Aker Barents.  

Transocean Offshore Ltd NUF overtok innretningen i 2012 og fikk Petroleumstilsynets 

samsvarsuttalelse til å ta i bruk innretningen i norsk petroleumsvirksomhet i november samme år. 

 

Da tilsynet ble gjennomført var innretningen i operasjon for Shell på Ormen Lange feltet nordvest av 

Kristiansund i nordlige del av Nordsjøen.  

 

Renholdet om bord ivaretas av forpleiningsselskapet Sodexo i henhold til kontrakt. Transocean har 

egen helseavdeling og faglig ansvarlig lege. 

 

Forpleiningsselskapet var i ferd med å ta i bruk INSTA 800 som standard for kvalitetskontroll av 

renholdet da tilsynet ble gjennomført.  

 

Befaring i lugarer og fellesarealer fremstod i hovedsak som rent og godt tilrettelagt for renhold, selv 

om det er enkelte forhold som har behov for utbedring. Dette er nærmere beskrevet under punkt 5.  
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En gjennomgang av interne hygienerunder og verifikasjon utført av helse og arbeidsmiljøavdelingen 

viser at flere av disse funnene er identifisert av selskapet. 

 

3. Gjennomføring 

Tilsynet omfattet følgende aktiviteter:  

 

Tilsynsvarsel ble utsendt 29.03.2022. 

Oversikt over dokumenter som er oversendt oss i forbindelse med tilsynet er gitt i kapitlet 

Dokumentunderlag. 

 

Informasjonsmøte ble avholdt om bord 10.05.2022. 

 

Intervjuer 

 Ni personer ble intervjuet under tilsynet. 

 

Befaring 

Befaring gjennomført 11.05.2022. Forpleiningsleder deltok. 

 

Oppsummeringsmøte ble avholdt 12.05.2022 

 

Oversikt over dokumentasjon, som ble gjennomgått under tilsynsbesøket, er gitt i kapittelet 

Dokumentunderlag. 

 

Foreløpig rapport ble oversendt 24. mai 2022.  

 

4. Hva tilsynet omfattet 

 

Tilsynet ble gjennomført for å kontrollere om renholdet ombord er i samsvar med de krav 

myndighetene har satt i HMS-regelverkets forskrifter herunder: krav til planlegging og 

gjennomføring av renhold, helsetjenestens medvirkning og påseplikt, avviksrapportering og 

kontinuerlig forbedring. 

 

Tilsynets mål var å kontrollere om innretningens lokaler og utstyr er tilrettelagt slik at renhold lar 

seg gjennomføre på enklest mulig måte. Dette for å sikre et forsvarlig hygienisk og estetisk 

tilfredsstillende nivå om bord. Det ble også fokusert på om lokaler og utstyr var rene og om 

rutiner og prosedyrer, som skal sikre kvaliteten, var i tråd med regelverkets krav. 

 

Tilsynet har ikke kontrollert og vurdert alle sidene ved renholdet, men hatt hovedfokus på 

tilrettelegging og gjennomføring. Gjennom stikkprøver har tilsynet også verifisert om 

innretningen har nødvendig kontroll på vedlikeholdet av boligkvartalet og om resultatene av det 

som gjøres, er i samsvar med myndighetskrav og de krav som selskapet selv har satt gjennom sin 

internkontroll. 

 

 

5. Statsforvalterens konklusjon 

Avvik 1. Innretningens egenkontroll med renholdet har mangler. 
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Avviket bygger på følgende fakta: 

 

1. Transocean «Helse og arbeidsmiljøprosedyrer NRY – HSE PR -03 seksjon 3, subseksjon 8 punkt 

4.2.1 - Hygieniske forhold» har krav til at hver rigg skal ha et system for nedvaskrutiner som er 

basert på en risikovurdering. 

 

▪ En risikovurdering utarbeidet av Sodexo er fremlagt under tilsynet. Risikovurderingen 

omfatter i all hovedsak risiko knyttet til utførelsen av arbeidet. Hygieniske forhold er i liten 

grad vurdert. Helsetjenesten har ikke vært involvert i risikovurderingen. Den ble fremlagt for 

Transocean like i forkant av tilsynet. 

 

▪ Det er f.eks. høy belastning på sengene om bord når innretningen er i operasjon. I følge 

Sodexo «Sjekkliste renhold SK 503» skal hovedvask av lugar, herunder rengjøring av madrass 

og madrasstrekk gjennomføres en gang pr år. Risikovurderingen omfattet ikke vurderinger 

rundt dette. 

 

2. Gjennomgang av dokumentasjon og opplysninger gitt under tilsynet viser at 

hygieneinspeksjoner ikke alltid blir gjennomført som forutsatt.  

 

▪ En gjennomgang av rapportene etter inspeksjoner i 2022 viste at det ikke alltid fylles inn 

informasjon for å vise hvilke områder som er gjennomgått. Det kunne ikke fremvises en 

systematisk oversikt som viser at alle områder er gjennomgått innen et gitt tidsrom. 

 

▪ Det er heller ikke alltid registrert om nedvasklistene er kontrollert i kolonnen «Kontroll av 

nedvasklister». 

 

▪ Plattformledelsen får ikke kopi av hygieneinspeksjonsrapportene og er dermed ikke 

informert om funn når de selv ikke er med i inspeksjonen. 

 

▪ Tiltak som ikke kan løses av forpleiningsselskapet er tatt ut av hygieneskjemaet og ført over på 

en egen liste som er overlevert til vedlikeholds ansvarlig. Det er uklart hvordan systemet skal 

sikre at slike funn som gjelder tilrettelegging/vedlikehold fortsatt identifiseres og følges opp i 

hygieneinspeksjonene fremover. 

 

Avvik fra følgende lovkrav: 

Styringsforskriften § 6 - om styring av helse miljø og sikkerhet 

Aktivitetsforskriften § 14 - om renhold jf. Styringsforskriften § 11 

 

 

Avvik 2. Innretningen har ikke sørget for at alle deler av boligkvarteret er tilrettelagt for å 

kunne utføre et tilfredsstillende renhold.  

 

Avviket bygger på følgende fakta: 

Fellesområder: 

▪ Det er et gjennomgående funn at det er huller i veggene og limrester etter feste av gammelt 

utstyr, fingermerker rundt takluker og slitt laminatgulvbelegg i flere rom der skitt samler seg 

i fugene. 

▪ Befaring i messe viste at anretningsbordet/kjølebenken har skader i overflaten, avflasset 

maling og skitne fuger. 
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▪ Gulvbelegget i messen var skittent i fugene, her kunne skitt skrapes av. 

▪ Møblene i rekreasjonsrommet har en slitt og skadet overflate 

▪ I røykerommet for utearbeidende personell er det inngrodd skitt på vegger og tak. Møblene 

har en overflate som ikke er lett å holde ren. 

▪ Fellestoalett ved «dirty coffeeshop» var preget av mangelfullt vedlikehold over tid med 

inngrodd skitt på veggene, avflasset maling på gulv og svarte fuger på vask. 

▪ Flere toaletter hadde toalettseter som var misfarget/gulnet, flere hadde en matt slitt 

overflate som ikke er tilrettelagt for renhold. 

▪ I skifterommet for herrer var det inngrodd skitt på gulvet. Gulvet er vanskelig å holde rent. 

▪ Langs en vegg i kinoen var malingen avflasset. 

▪ Overflatene i røykerommet var misfarget og vanskelig å holde rene. 

Lugarer: 

▪ Det er sopp i silikon og rust ved vask på lugarbad – det ble opplyst at utbedring av lugarer 

pågår i henhold til en plan, men arbeidet var ikke ferdigstilt da tilsynet pågikk. 

 

 

Avvik fra følgende lovkrav: 

Styringsforskriften § 6 - om styring av helse miljø og sikkerhet 

Innretningsforskriften § 58 – om boligkvarter jf. aktivitetsforskriften §14 

 

6. Regelverk 

HMS-regelverket for petroleumsvirksomheten. 

 

7. Dokumentunderlag 

Innretningens egen dokumentasjon knyttet til den daglige drift og andre forhold av betydning som 

ble oversendt under forberedelsen av tilsynet: 

 

• Hygieneinspeksjon TBR uke 2-3, uke 9-12 2022  

• Bedømmelsesskjema INSTA800  

• Dusjnedvask TO Barents 2021 

• Focus - saker 

• HMS03-Krav til bruk av verneutstyr  

• HMS18 Tiltak i serveringsområder ved smittsomme utbrudd  

• HMS18-Bruk av vaskeritraller på enheten  

• INSTA 800 - Kort innføring Kunde 

• INSTA Opplæring KOMPETANSEBEVIS 

• Intern presentasjon Transocean Renhold 

• JAN 22 NRY-HSE-PR-03 KOMPLETT med vedlegg 

• KV01 Prosedyre Avvik og RUH  

• Kvalitetsfrekvens liste ukentlig TRANSOCEAN 

• Medical audit TO Barents 2021 

• Medical audit TBR 2022 

• MODUL 2 INSTA-800 Stikkprøvekontroll 

• Norway Offshore Catering SOW_20191106 

• RE 06 Lugar To Barents 2021 

• RE02 Renhold av rom og inventar  

• RE03-vaskeri  
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• RE04 Nedvask av rom med smitte  

• RE05 Rengjøring og desinfisering av dusjhoder  

• RE06-Nedvask av dusj  

• RE07-Nedvask av bad 

• RE08-Nedvask av sluk 

• RE09-Nedvask av dusj på alkovelugarer  

• RE10-Nedvask av wc på alkovelugarer 

• Renhold Tilsyn Barents 

• Renholdsoperatør - stillingsbeskrivelse 

• SK560 Oppsyn med vaskeri Laundry Attendance  

• stikkprøvekontroll Q1 Barents TO 

• Transocean Barents Health Verification 2021 Report Final 

• Verification of health and hygiene on Transocean Barents 19.04.21 R0 signed  

Følgende dokumentasjon ble mottatt og gjennomgått under tilsynet 

• Monthly HSE report for February 2022  

• Monthly HSE report for Mars 2022 

• RE 06 Dusj, periodisk renhold TO Barents 

• RE 06 Lugar, periodisk renhold To Barents 

• RE06 INSTA800 Renholdsplan TBR 

• Risikovurd. renhold 

• SK503 Sjekkliste renhold Revidert Charlotte 

• HMS05 Kjemikaliehåndtering 

• Hygieneinspeksjon uke 18 

• Hygiene utført – ikke utbedret, uten dato eller referanse 

 

8. Deltakere ved tilsynet 

Oversikt over deltakerne på informasjonsmøte og sluttmøte, og over hvilke personer som ble 

intervjuet, er gitt i tabellen som er vedlagt rapporten. 

 

Fra tilsynsmyndighetene deltok: 

• Kari Louise Roland 

• Silvia Renate Wathne (tilsynsleder) 

 

 

 

 

 

 


