
Facility Checklist

Inspected By: Date:

Break Room Hot/ 
W

ar
m

 W
at

er

Sinks
Le

ak
s

Han
d Soa

p
Pap

er
 Pro

duct
s

Flo
or

s
Doo

rs
Ref

rid
ge

ra
to

rs
Fir

st 
Aid Kits

Ceil
ing T

ile
s

W
all

 C
ond

itio
ns

Sign
ag

e
Fir

e E
xti

ngu
ish

er

AED Micr
owav

e
Count

er
s/C

up
boar

ds

Ven
ta

lat
ion

Lo
ck

er
s

Roden
ts/

Pes
ts

Ant
i-S

lip
Det

ec
to

rs
W

ind
ows

Ta
bles

W
at

er
/Ic

e M
ac

hines

FO
D/G

ar
bag

e C
an

s

Bathrooms Hot/ 
W

ar
m

 W
at

er

Sinks
Le

ak
s

Han
d Soa

p
Pap

er
 Pro

duct
s

Flo
or

s
Doo

rs
To

ile
ts

Ceil
ing T

ile
s

Locker Room Flo
or

s
Doo

rs
FO

D/G
ar

bag
e C

an
s

Sign
ag

e
W

all
s

Le
ak

s
Ceil

ing T
ile

s

Remarks:


