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ANMALAN AV SOLARIE 1(3)

]
V"Dala Mihb & Bygg enligt 10§ Stralsdkerhetsmyndighetens foreskrifter om

Avesta - Fagersta - Horberg solarier och artificiella solanldggningar (SSMFS
2012:5).
Milj6enheten
INFORMATION
Anmilan

Den som avser att bedriva verksamhet dar kosmetiskt solarium upplits till allminheten ska senast
sex veckor innan verksamheten pabérjas anmaila detta till miljéenheten, enligt 10 §
Stralsikerhetsmyndighetens foreskrifter om solarier och artificiella solanliggningar (SSMFES 2012:5).
Vid dndring, flytt/byte av lokal eller om verksamheten ska byggas ut sd ska dven det anmilan till
miljéenheten. Observera att en forindring i vissa fall aven kan kriva bygglov eller bygganmilan till
kommunens byggenhet.

Egenkontroll {f6r solarier och artificiella solningsanliggningar

Alla som driver en anmalningspliktig verksamhet ska ha ett egenkontrollprogram. Foretaget ska sjalv
planera och kontrollera sin verksamhet sa att oligenheter f6r minniskors hilsa och miljon inte
uppstar.

Avgift for anmilan

Avgift for den tillsyn som genomférs i samband med anmilan enligt 10 §
Stralsikerhetsmyndighetens foreskrifter om solarier och artificiella solningsanldggningar 2012:5, av
solarieverksamhet ska betalas med det belopp som anges nedan (multipliceras med timtaxan.)

1-2 solariebaddar 4h
3 eller fler solariebaddar 5h

Fasta arsavgifter for tillsyn

Arlig tillsynsavgift ska betalas av verksamheter som ska ha aterkommande planerad férebyggande
tillsyn, t ex tillsyn/inspektion vart 3:e ar. Arsavgiften betalas i forskott och avser kalenderar. For att
bestimma arsavgiften klassas verksamheten enligt kommunens faststallda taxa for tillsyn inom
stralskyddslagen. Den arliga tillsynsavgiften baseras utifran antalet solariebaddar i verksamheten: 1-2
solariebdddar har en tillsynsavgift berdknat pa 2 timmar, 3 eller fler solariebaddar har en tillsynsavgift
beriknat pa 2,5 timmar. Observera att kontrollerna normalt sker vart tredje ar och att all kontrolltid
for tre ar utnyttjas vid det tillfallet (d.v.s. 6 timmar). Timtaxan indexuppriknas varje ar och finns
tillgénglig pa www.avesta.se samt kan erhillas mot begaran.

Lagar och regler

Som verksamhetsutovare dar du skyldig att kinna till de lagar och regler som din verksamhet omfattas
av; stralskyddslagen (2018:396), stralskyddsférordningen (2018:500), Stralsdkerhetsmyndighetens
toreskrifter om solarier och artificiella solningsanliggningar (SSMFES 2012:5), samt de allminna
hinsynsreglerna i miljobalken (2 kap. SFS 1998:808) och sirskilda bestimmelserna om hilsoskydd 1
lokaler for allmidnna dndamal (9 kap. 9§ SES 1998:808).
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Sékande/Verksamhetsutévare
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Firmatecknare

Personnummet/organisationsnummet

Bolagets namn

Adress till bolaget

Postnummer och ort

Telefon

E-post

Adress for fakturering

[ ] Samma som ovan  [_] Annan:

Verksamheten, solariet

Verksamhetens namn

Verksamhetens adress

Postnummer och ort

Fastighetsbeteckning Planerad start av verksamheten
Telefon E-post

Fastighetsigare

Namn

Organisationsnummer

Vad avser anmilan

Anmalan avset:

[ INy verksamhet [ JAndring/utbyggnad

DOVertagande av befintlig verksamhet

[ |Bemannat [] Obemannat

Om solariet 4r obemannat, finns dubbla tidur f6r samtliga
biddar?

] Ja |:|Nej

UV-typ pa solariet:

Antal baddar:

Finns SSM:s affisch ”Rad for att skydda din halsa”,

vid biddarna samt dir betalning/bokning sker?

[1Ja [INej

Ar solariet placerat/avgrinsat si att minniskor inte kan bli
bestrilade oavsiktligt?

[1Ja [INej




3(3)

Finns skyddsglaségon som uppfyller kraven enligt
bilaga 2,
SSMFS 2012:5 tillgingligt?

] Ja |:|Nej

Finns exponeringsschema for samtliga baddar?

] Ja |:|Nej

Sdljer ni kosmetiska eller hygieniska produkter som
ir avsedda att applicera pa huden fére solning och
som forstirker UV-stralningens verkningar?

[1Ja  [INej

Ar lingsta méjliga soltid 15 min?
(gdller endast f6r obemannade solarier)

[1Ja [INej

Kort beskrivning av verksamheten:

Beskriv utforligt hur det kontrolleras att kunden som vill sola fyllt 18 ar.

Vilken typ av ventilation har lokalen?
a8 (sjalvdrag)

OF (mekanisk franluft)

OFT (mekanisk till och frinluft)

Ritningar och dokument

Ritning 6ver lokalen/lokalerna ska bifogas anmailan (giller samtliga verksamheter)

e Rita in utrymmen fOr t.ex. handtvitt, reng6ring, toaletter, duschar, stidutrymmen etc.

e Solariebaddar ska ritas in.

e  Skriv in hur manga kvadratmeter lokalen 4r.

e Ventilationsprotokoll med tillufts- och franluftsfléden angivna totalt, samt for respektive rum.

e Solarietillverkarens intyg om att solarierna 6verensstimmer med kraven i svensk standard SS-EN

60335-2-27:2010.

Underskrift (Verksamhetsutévaren)

Datum Underskrift

Namnfortydligande

Om personuppgifter

Information om hur Vistmanland-Dalarna milj6- och byggnadsnimnd behandlar dina personuppgifter och hur du tar
tillvara pa dina rittigheter enligt Dataskyddsférordningen (GDPR — General Data Protection Regulation) finns pa

Avesta kommuns hemsida www.avesta.se

Du kan ocksa kontakta Avesta kommuns servicecenter tel. 0226-64 50 00.
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